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. I Grau en Infermeria

Horaris setmanals assignatures troncals

Primer semestre

Torn: Mati

Inici: 28 de setembre de 2020

Final: 23 de desembre de 2020

08.00 - 09.00

09.00 - 10.00

10.30 - 11.30

11.30 - 12.30

12.30 - 13.30

Ciencies
psicosocials
aplicades

a la salut

Ciencies
psicosocials
aplicades

a la salut

Ciencies
psicosocials
aplicades

a la salut

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics

Anatomia
humana

Fisiologia

Anatomia
humana

Fisiologia

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics
Fonaments
historics,
teorics i
metodologics

Tutoria

Fisiopatologia. Tutoria

Diagnostic
per la imatge

Fisiopatologia. Tutoria

Diagnostic
per la imatge

Anatomia
humana

Fisiologia

Fisiopatologia.

Diagnostic
per la imatge

Fisiopatologia.

Diagnostic
per la imatge

Fisiopatologia.

Diagnostic
per la imatge

Tutoria

Tutoria

Anatomia
humana

(a partir de
les 10 h)

Fisiologia

Anatomia
humana
Fisiologia
(fins les 13 h)

Horaris i calendaris ‘ .

Horaris setmanals assignatures troncals

Primer semestre

Torn: Tarda

Inici: 28 de setembre de 2020

Final: 23 de desembre de 2020

156.30 - 16.30

16.30 - 17.30

17.30 - 18.30

18.30 - 19.30

19.30 - 20.30

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics
Fonaments
historics,
teorics i
metodologics

Anatomia
humana

Anatomia
humana

Fisiologia

Fisiologia

Fisiopatologia.
Diagnostic
per la imatge

Fisiopatologia.
Diagnostic
per la imatge

Fisiopatologia.
Diagnostic
per la imatge

Anatomia
humana

Fisiologia

Ciencies
psicosocials
aplicades

a la salut

Ciencies
psicosocials
aplicades

a la salut

Ciencies
psicosocials
aplicades

a la salut

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics

Fisiopatologia.

Diagnostic
per la imatge

Fisiopatologia.

Diagnostic
per la imatge

Anatomia
humana

Fisiologia

Anatomia
humana

Fisiologia

Tutoria

Tutoria

Tutoria

Tutoria

Tutoria
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Horaris setmanals assignatures troncals

Segon semestre

Torn: Mati

Inici: 1 de febrer de 2021
Final: 31 de maig de 2021

08.00 - 09.00

09.00 - 10.00

10.30 - 11.30

11.30-12.30

12.30 - 13.30

Fisiopatologia.

Optativa

Optativa

Optativa
(fins 11 h)

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics

Diagnostic
per la imatge

Fisiopatologia.

Diagnostic
per la imatge

Bioguimica
i nutricio

Bioguimica
i nutricid

Tutoria

Fisiopatologia.
Diagnostic
per la imatge

Fisiopatologia.
Diagnostic
per la imatge

Ciencies
psicosocials
aplicades

a la salut

Ciencies
psicosocials
aplicades

a la salut

Ciencies
psicosocials
aplicades

a la salut
(fins 13 h)

Tutories

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics

Bioguimica
i nutricid

Bioquimica
i nutricio

Tutoria

Tutoria

Tutoria

Tutoria

Tutoria

Horaris i calendaris ‘ .

Horaris setmanals assignatures troncals

Segon semestre

Torn: Tarda

Inici: 1 de febrer de 2021
Final: 31 de maig de 2021

156.30 - 16.30

16.30 - 17.30

17.30 - 18.30

18.30 — 19.30

19.30 - 20.30

Fisiopatologia.

Diagnostic
per la imatge

Diagnostic
per la imatge

Diagnostic
per la imatge

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics
(fins 20 h)

Fisiopatologia.

Fisiopatologia.

Ciencies
psicosocials
aplicades

a la salut

Ciencies
psicosocials
aplicades

a la salut

Ciencies
psicosocials
aplicades

a la salut

Fisiopatologia.
Diagnostic
per la imatge

Fisiopatologia.
Diagnostic
per la imatge
(fins 20 h)

Bioguimica
i nutricio

Bioguimica

i nutricio

Tutoria

Tutoria

Tutoria

Fonaments
historics,
teorics i
metodologics
Fonaments
historics,
teorics i
metodologics

Optativa

Optativa

Optativa

Tutoria

Bioguimica
i nutricio

Bioguimica

i nutricio

Tutoria

Tutoria

Tutoria
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Grau en Infermeria
I Horaris i calendaris ‘

Horaris setmanals assignatures troncals Horaris setmanals assignatures troncals

Tercer semestre
Torn: Tarda

Tercer semestre
Torn: Mati

Inici: 21 de setembre de 2020
Final: 23 de desembre de 2020

Inici: 21 de setembre de 2020
Final: 23 de desembre de 2020

Inici Estades cliniques I: 28 de setembre de 2020
Final Estades cliniques I: 23 d’octubre de 2020

Inici Estades cliniques I: 28 de setembre de 2020
Final Estades cliniques I: 23 d’octubre de 2020

12

08:00= 0900 I (g1 ((V[aal=Ta| & Farmacologia Farmacologia Farmacologia Etica i lsrelo Gl Infermeria Instruments Infermeria Instruments Etica i

dels estudis  clinica clinica clinica legislacio clinica | dels estudis  clinica | dels estudis  legislacio

de la salut en Infermeria de la salut de la salut en Infermeria
Oichelor—leheler - Instruments Farmacologia Farmacologia Etica i Etica i 16.30-17.30 NRAEMELE! Instruments Infermeria Instruments Etica i

dels estudis clinica clinica legislacio legislacio clinica | dels estudis clinica | dels estudis legislacio

de la salut en Infermeria  en Infermeria de la salut de la salut en Infermeria
Jerelel— L elel | Instruments Farmacologia Infermeria Etica i Instruments IVECOERERCOMN Infermeria Instruments Infermeria Instruments Etica i

dels estudis clinica clinica | legislacio dels estudis clinica | dels estudis  clinica | dels estudis legislacio

de la salut en Infermeria  de la salut de la salut de la salut en Infermeria
11.30 - 12.30 =iy Infermeria Infermeria Infermeria Instruments (sl lelelol | Farmacologia  Etica Farmacologia Farmacologia Etica i

legislacio clinica | clinica | clinica | dels estudis clinica legislacio clinica clinica legislacio

en Infermeria de la salut en Infermeria en Infermeria
12.30 - 13.30 [WSileeN Infermeria Tutoria Infermeria Instruments Slelo)Zelelol | Farmacologia  Etica i Farmacologia Farmacologia Tutoria

legislacio clinica | clinica | dels estudis clinica legislacio clinica clinica

en Infermeria de la salut en Infermeria

13
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Horaris setmanals assignatures troncals

Quart semestre

Torn: Mati

Inici: 1 de febrer de 2021
Final: 31 de maig de 2021

Estades cliniques I: de I'1 de febrer de 2021 al 26 de febrer de 2021
Assignatures tedriques: de I'1 de marg de 2021 al 31 de maig de 2021

08.00 - 09.00

09.00 - 10.00

10.30 - 11.30

11.30-12.30

12.30 - 13.30

Infermeria
gerontologica

Infermeria
gerontologica

Infermeria
gerontologica

Iniciacio a la
metodologia
cientifica,
documentacié
i TIC

Iniciacio a la
metodologia
cientifica,
documentacié
i TIC

Infermeria de
salut publica
i comunitaria

Infermeria de
salut publica
i comunitaria

Infermeria
clinica |

Infermeria
clinica |

Tutoria

Iniciacio a la
metodologia
cientifica,
documentacié
i TIC

Iniciacio a la
metodologia
cientifica,
documentacié
i TIC

Iniciacio a la
metodologia
cientifica,
documentacio
i TIC

Infermeria
gerontologica

Infermeria
gerontologica

Infermeria
clinica |

Infermeria
clinica |

Infermeria de
salut publica
i comunitaria

Infermeria de
salut publica
i comunitaria

Tutoria

Tutoria

Tutoria

Tutoria

Tutoria

Tutoria

Horaris i calendaris ‘ .

Horaris setmanals assignatures troncals

Quart semestre

Torn: Tarda

Inici: 1 de febrer de 2021
Final: 31 de maig de 2021

Estades cliniques I: de I'1 de febrer de 2021 al 26 de febrer de 2021
Assignatures tedriques: de I'1 de marg de 2021 al 31 de maig de 2021

156.30 - 16.30

16.30 - 17.30

17.30 - 18.30

18.30 - 19.30

19.30 - 20.30

Iniciacio a la
metodologia
cientifica,
documentacié
i TIC

Iniciacio a la
metodologia
cientifica,
documentacio
i TIC

Iniciacio a la
metodologia
cientifica,
documentacié
i TIC

Infermeria
gerontologica

Infermeria
gerontologica

Infermeria
clinica |

Infermeria
clinica |

Infermeria
gerontologica

Infermeria
gerontologica

Infermeria
gerontologica

Infermeria de
salut publica
i comunitaria

Infermeria de
salut publica
i comunitaria

Infermeria
clinica |

Infermeria
clinica |

Tutoria

Iniciacio a la
metodologia
cientifica,
documentacié
i TIC

Iniciacio a la
metodologia
cientifica,
documentacié
i TIC

Infermeria de
salut publica
i comunitaria

Infermeria de
salut publica
i comunitaria

Tutoria

Tutoria

Tutoria

Tutoria

Tutoria

Tutoria
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Grau en Infermeria
I Horaris i calendaris ‘

Horaris setmanals assignatures troncals Horaris setmanals assignatures troncals
Cinque semestre Cinque semestre
Torn: Mati Torn: Tarda
Inici: 21 de setembre de 2020 Inici: 21 de setembre de 2020
Final: 29 de gener de 2021 Final: 29 de gener de 2021
Assignatures tedriques: del 21 de setembre de 2020 al 16 d’octubre de 2020 Assignatures tedriques: del 21 de setembre de 2020 al 16 d’octubre de 2020
Estades cliniques Ili lll: del 26 d’octubre de 2020 al 29 de gener de 2021 Estades cliniques Ili lll: del 26 d’octubre de 2020 al 29 de gener de 2021
08:00= 09:00" W(gi{=1gql=1gF:} Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria 156.30 - 16.30 Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria
clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria
OIe00)— [0100F Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria 16.30 - 17.30 Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria
clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria
sfereiel— 1 €lol - Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria leiel— eielol - Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria
comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll
hbeler— [ Zielol - Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria 18.30 - 19.30 HENELE Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria
comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll
shzielel—eielol - Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria ahereiol—2erelol - Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria
comunitaria clinica ll comunitaria clinica Il comunitaria clinica ll comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il

16 1



Grau en Infermeria
I Horaris i calendaris ‘

Horaris setmanals assignatures troncals Horaris setmanals assignatures troncals
Sise semestre Sise semestre

Torn: Mati Torn: Tarda

Inici: 1 de febrer de 2021 Inici: 1 de febrer de 2021

Final: 31 de maig de 2021 Final: 31 de maig de 2021

Assignatures tedriques: de I'1 de febrer de 2021 al 26 de febrer de 2021 Assignatures tedriques: de I'1 de febrer de 2021 al 26 de febrer de 2021
Estades cliniques Il'i lll: de I'1 de mar¢ de 2021 al 31 de maig de 2021 Estades cliniques Ili lll: de I'1 de marg de 2021 al 31 de maig de 2021

08:00= 09:00" W(gi{=1gql=1gF:} Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria 156.30 - 16.30 Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria
comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il
OIe00)— [0100F Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria 16.30 - 17.30 Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria
comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il
sfereiel— 1 €lol - Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria leiel— eielol - Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria
clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria
hbelel— [ Zhelol - Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria 18.30 - 19.30 HENELE Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria
clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria clinica ll comunitaria
ahzielel—eielol - Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria ahereiol—2erelol - Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria Infermeria
clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria clinica Il comunitaria

18 19
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Horaris setmanals assignatures troncals

Sete semestre
Torn: Mati

Inici: 21 de setembre de 2020
Final: 23 de desembre de 2020

Horaris i calendaris ‘ .

Horaris setmanals assignatures troncals

Sete semestre
Torn: Tarda

Inici: 21 de setembre de 2020
Final: 23 de desembre de 2020

08:00= 0900 I oF:1l] Gestio Infermeria de  Infermeria de  Infermeria de
Fi de Grau d’Infermeria salut mental la salut sexual salut mental
i reproductiva
09:00=0:00 I =lek:1] Gestio Infermeria de  Infermeria de  Infermeria de
Fi de Grau d’Infermeria salut mental la salut sexual salut mental
i reproductiva
1030 =" "30"EIe=or:1l! Infermeria de  Infermeria Gestio Infermeria
Fi de Grau la salut sexual de la infanciai d’Infermeria de la infancia i
i reproductiva  I'adolescencia I’adolescéncia
hbeler—2ielel - Treball Infermeria de  Infermeria Gestié Infermeria
Fi de Grau la salut sexual de lainfanciai d’Infermeria de lainfancia i
i reproductiva  I'adolescencia I’adolescencia
IZRCOERICRCIONN Tutoria Tutoria Tutoria Tutoria Tutoria

15.30 - 16.30 Infermeria de  Gestid Infermeria de  Treball Infermeria
salut mental d’Infermeria salut mental Fi de Grau de la infancia i
I’adolescencia
16.30-17.30 Infermeria de  Gestio Infermeria de  Treball Infermeria
salut mental d’Infermeria salut mental Fi de Grau de la infancia i
I’adolescencia
17.30-18.30 [KEEK (o] Infermeria de  Infermeria Treball Infermeria de
d’Infermeria la salut sexual de la infanciai Fi de Grau la salut sexual
i reproductiva  I'adolescencia i reproductiva
18.30 - 19.30 [KeEEHil) Infermeria de  Infermeria Treball Infermeria de
d’Infermeria la salut sexual de lainfanciai Fi de Grau la salut sexual
i reproductiva  I'adolescencia (fins 19 h) i reproductiva
RISRCIOEZIORCIONN Tutoria Tutoria Tutoria Tutoria Tutoria

21
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I Horaris i calendaris ‘

Horaris setmanals assignatures optatives Calendari examens assignatures troncals

Segon semestre Primer semestre

Inici: 1 de febrer de 2021
Final: 31 de maig de 2021

Assignatures Dates Dates Dates

reavaluacio
d’avaluacié Unica

3/06/2021

3/06/2021

reavaluacio
continuada

25/01/2021
25/01/2021

avaluacio Unica

25/01/2021
25/01/2021

Anatomia humana
Dilluns e Complementacié nutricional en Infermeria (virtual)

08.00-11.30 h e Suport documental en Infermeria (virtual)

e El consum de substancies psicoactives, abordatge des d’Infermeria

Fisiologia

22

(virtual)
Segon semestre
Dilluns e Anglés en ciencies de la salut (dl-dv) (semipresencial)
13.45-15.30h e Emergencies prehospitalarie
N Sexirglitat lhurr?;na pretarnes Assignatures | Da't(,asl ' Daltes - Daltes -
e Ergonomia hospitalaria i mecanica corporal SEEECISERIES SEVERESS : (SEERetO
continuada d’avaluacié unica
Dimarts e Cooperacio, solidaritat i voluntariat, eines de transformacio social Bioquimica i nutricio 08/06/2021 08/06/2021 22/06/2021
13.45-15.30 h e Anglées en ciéncies de la salut (dm-dj) (semipresencial) Fisiopatologia. Di s
: , o isiopatologia. iagnostic 02/06/2021 02/06/2021 21/06/2021
Dimecres * Ergonomia hospitalaria i mecanica corporal per la imatge (anual)
13.45-15.30 h e Emergencies prehospitalaries ietor At
RO AL NSO LRSS 10/06/2021 10/06/2021 28/06/2021
" I o ) . . . i metodologics (anual)
Dijous e Cooperacio, solidaritat i voluntariat, eines de transformacié social
(RSO © Sexualitat humana Ciéncies psicosocials aplicades 11/06/2021 11/06/2021 29/06/2021

Anglés en ciencies de la salut (dm-dj) (semipresencial)

Dijous e Introduccio a les terapies naturals en Infermeria

17.30 - 20.30 h e Suport documental en Infermeria (virtual)

El consum de substancies psicoactives, abordatge des d’Infermeria
(virtual)

Coaching per cuidar i cuidar-se

Divendres e Anglés en ciencies de la salut (dl-dv) (semipresencial)
18.45-15.30 h

a la salut (anual)

Tercer semestre

Assignatures Dates Dates

reavaluacio
continuada

avaluacio unica

Farmacologia clinica 11/01/2021 21/01/2021
Instruments dels estudis de la salut 12/01/2021 22/01/2021
Etica i legislacié en Infermeria 13/01/2021 20/01/2021

Dates
reavaluacio
d’avaluacié Unica
21/01/2021
22/01/2021

25/01/2021

Aquest calendari queda subjecte a modificacions segons necessitats academiques.

23
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I

Calendari examens assignatures troncals

Quart semestre

Assignatures Dates Dates

avaluacio unica reavaluacio
continuada

Infermeria gerontologica 07/06/2021 07/06/2021

Iniciacio a la .rp‘etodologia cientifica, 08/06/2021 08/06/2021

documentacié i TIC

I EBER i oltes) 09/06/2021 09/06/2021

i comunitaria

Infermeria clinica | (anual) 10/06/2021 10/06/2021

Cinque i sise semestre

Assignatures DEVE] BEVE
avaluacié unica reavaluacio
continuada
Infermeria clinica Il (anual) 01/06/2021 01/06/2021
Infermeria comunitaria (anual) 02/06/2021 02/06/2021

Sete semestre

Assignatures Dates Dates

avaluacié Unica reavaluacio
continuada

Gestié d’Infermeria 28/01/2021 28/01/2021

IR E 25/01/2021 25/01/2021

i 'adolescencia

!nfermerla qle la salut sexual 57/01/2021 57/01/2021

i reproductiva

Infermeria de salut mental 26/01/2021 26/01/2021

Dates

reavaluacio
d’avaluacié Unica
21/06/2021

22/06/2021

23/06/2021
28/06/2021

Dates

reavaluacio
d’avaluacio Unica

17/06/2021

18/06/2021

Dates
reavaluacio
d’avaluacié unica
04/06/2021

01/06/2021

03/06/2021
02/06/2021

Aquest calendari queda subjecte a modificacions segons necessitats academiques.

Data per dipositar Treball Fi de Grau:
Dates tribunal defensa Treball Fi de Grau:

17 de maig de 2021
Del 7 al 9 de juny de 2021

Horaris i calendaris ‘ .

Calendari examens assignatures optatives

Segon semestre

Assignatures Dates
— Avaluacié unica
— Reavaluacio
de continuada
Anglés en ciencies de la salut 04/06/2021
Ergonomia hospitalaria i mecanica corporal 01/06/2021
Suport documental en Infermeria 01/06/2021

Cooperacio, solidaritat i voluntariat,
eines de transformacioé social

Sexualitat humana 03/06/2021

Consum de substancies psicoactives,

02/06/2021

abordatge des d’Infermeria G eEee
Emergencies prehospitalaries 09/06/2021
Lnr:rlc;?;cr:;:i:’ri: les terapies naturals 14/06/2021
Complementacioé nutricional en Infermeria 07/06/2021
Coaching per cuidar i cuidar-se 18/06/2021

Horari

14.00 h
14.00 h
10.00 h

14.00 h

14.00 h

14.00 h

14.00 h

156.30 h

10.00 h
15.30 h

Dates
— Reavaluacio

d’avaluacié Unica

21/06/2021
14/06/2021
16/06/2021

17/06/2021

16/06/2021

29/06/2021

21/06/2021

28/06/2021

22/06/2021
30/06/2021

Aquest calendari queda subjecte a modificacions segons necessitats academiques.
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Organitzacio practiques externes

Durant la realitzacié de les practiques de Grau, I'estudiant declara co-
néixer I'obligatorietat del manteniment del secret en relacié a totes les
dades a les que té accés durant la seva formacié i I'obligatorietat del
compliment de la confidencialitat de dades, de conformitat amb el que
es disposa en el Reglament (UE) 2016/679 de 27 d’abril de 2016 (GDPR).

L’estudiant que estigui embarassada no podra realitzar les Estades cli-
niques |, Estades cliniques Il, Estades cliniques Ill ni el Practicum, pels
riscs que comporta segons el Real Decret 298/2009 que recull el BOE
“Real Decreto 298/2009, de 6 de marzo, por el que se modifica el Real
Decreto 39/1997, de 17 de enero, por el que se aprueba el Reglamento
de los Servicios de Prevencion, en relacién con la aplicacion de medidas
para promover la mejora de la seguridad y de la salud en el trabajo de la
trabajadora embarazada, que haya dado a luz o en periodo de lactancia”.

Fisiopatologia. Diagnostic per la imatge

Dates classes habilitats cliniques: del 4 al 10 de maig de 2021
* Recordar que formen part de I"avaluacioé continuada de Fisiopatologia. Diagnos-
tic per la Imatge

Data examen: 10 de maig de 2021
Revisié examen: 13 de maig de 2021
Reavaluacié examen: 17 de maig de 2021

Estades cliniques |

Distribucié practiques 1r i 2n periode
Sessi6 Informativa: On line, maig de 2020

Grup mati, 10.00 h — Grup tarda, 15.00 h
Elecci6 centres de practiques: setembre de 2020

Horari del centre de practiques
Mati: de dilluns a divendres de 08.00 h a 15.00 h
Tarda: de dilluns a divendres de 15.00 h a 22.00 h

Horaris i calendaris ‘ .

Primer periode
Dates classes habilitats cliniques: del 21 al 23 de setembre de 2020
* Recordar que formen part de 'avaluacié continuada d’Infermeria clinica |

Data examen: 23 de setembre de 2020
Revisio examen: 30 de setembre de 2020
Reavaluacié examen: 5 d’octubre de 2020

Dates periode practiques: del 28 de setembre al 23 d’octubre de 2020

Proposta pla B: en cas que al mes de setembre de 2020 els estudiants de 2n
curs de Grau en Infermeria no puguin iniciar Estades cliniques |, degut a la pan-
demia COVID19, introduim alguna de les habilitats de 4rt semestre del Grau en
Infermeria.

Dilluns 28/09 | Dimarts 29/09 | Dimecres 30/09 | Dijous 01/10 | Divendres 02/10

Examen HC  HC 4rt sem Sant Agusti HC 4rt sem HC 4rt sem
3r sem ocupat IL3
Dilluns 05/10 | Dimarts 06/10 | Dimecres 07/10] Dijous 08/10 | Divendres 09/10
Examen HC  HC 2n sem Simulacié Simulacié Simulacié
4rt sem REPAS integrada integrada integrada
en casos en casos en casos
Grup 1i2 Grup 3i4 Grup 5i6
Dilluns 12/10 | Dimarts 13/10 | Dimecres 14/10] Dijous 15/10 | Divendres 16/10
FESTA Simulacié Simulacié Simulacié Simulacié
comunicatives comunicatives  comunicatives hospitalitzacié
(actors) (actors) (actors) (casos clinics)
Grup1i2 Grup 3i4 Grup 5i6 Grup1i2
Dilluns 19/10 | Dimarts 20/10 | Dimecres 21/10 | Dijous 22/10 | Divendres 23/10
Simulacié Simulacié ECOEs ECOEs ECOEs
hospitalitzacid hospitalitzacié Grup 12 Grup 3i4 Grup 5i6

(casos clinics) (casos clinics)
Grup 3i4 Grup 5i6

Totes les simulacions son formatives a excepcié de les ECOE’s que serien avalu-
atives i la nota del periode de practiques.
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I Horaris i calendaris ‘

Segon periode Segon periode. Grup B
Dates classes habilitats cliniques: del 25 al 29 de gener de 2021 Dates periode practiques: de I'1 de marg al 31 de maig de 2021
* Recordar que formen part de 'avaluacié continuada d’Infermeria clinica |

Data examen: 29 de gener de 2021
Revisio examen: 3 de febrer de 2021
Reavaluacié examen: 8 de febrer de 2021

Estades cliniques Il

Informacio organitzacio de les practiques
Sessio Informativa: On line, 15 de setembre de 2020

Dates periode practiques: de I'1 de febrer al 26 de febrer de 2021 Grup matf, 10.00 h — Grup tarda, 15.30 h
En cas de pla B, iniciarien les practiques el 25 de gener de 2021 Eleccié centres de practiques: 22 de setembre de 2020
Proposta pla B: en cas que al mes de setembre els estudiants de 2n curs de Grau Horari del centre de practiques

en Infermeria no han iniciat Estades cliniques |, degut a la pandemia COVID19, ja Mati: de dilluns a divendres de 08.00 h a 14.00 h

hem introduit alguna de les habilitats de 4rt semestre del Grau en Infermeria, en Tarda: de dilluns a divendres de 15.00 ha 21.00 h

el 3er semestre del Grau, de manera que el periode del 25 al 29 de gener 2021,

podrien passar a ser practiques als hospitals si ens ho permet la situacio. Primer periode. Grup B

Dates periode practiques: del 26 d’octubre de 2020 al 29 de gener de 2021

Estades cliniques Il Segon periode. Grup A
Dates periode practiques: de I'1 de marg al 31 de maig de 2021
Informacié organitzacié de les practiques
Sessio Informativa: On line, 14 de setembre de 2020 o
Grup matf, 10.00 h — Grup tarda, 15.30 h Practicum

Eleccié centres de practiques: 21 de setembre de 2020
Informacio organitzacio centres de practiques

Horari del centre de practiques Sessi6 Informativa: durant el mes de novembre de 2020

Matf: de dilluns a divendres de 08.00 h a 15.00 h Grup mati, 10.00 h — Grup tarda, 15.30 h

Tarda: de dilluns a divendres de 15.00 h a 22.00 h
Horari del centre de practiques

Mati: de dilluns a divendres de 08.00 h a 15.00 h
Tarda: de dilluns a divendres de 15.00 h a 22.00 h

Dates classes i examens
Dates classes habilitats cliniques: del 19 al 23 d’octubre de 2020

* Recordar que formen part de 'avaluacié continuada d’Infermeria clinica |l A B
Primer periode

Dates periode practiques: de I'1 de febrer al 26 de marg de 2021
Grup A: Pediatria / Materno
Grup B: Psiquiatria / Geriatria / Pal-liatius

Data examen: 23 d’octubre de 2020
Revisioé examen: 28 d’octubre de 2020
Reavaluacié examen: 2 de novembre de 2020

Segon periode

Dates periode practiques: del 6 d’abril al 28 de maig de 2021

Grup A: Psiquiatria / Geriatria / Pal-liatius

Grup B: Pediatria / Materno

28 29
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Eleccio centres de practiques

El criteri que regeix I'eleccio dels centres de practiques és la nota mitjana de I'ex-
pedient academic de I'estudiant.

Per tal de realitzar les Estades cliniques |, Estades cliniques Il, Estades cliniques
lIl'i el Practicum, és obligatori aportar a secretaria durant el 1er curs de Grau, un
certificat medic signat per un facultatiu que demostri que I'estudiant té el calendari
vacunal actualitzat.

Es recomanable que I'estudiant estigui vacunat de:

¢ Antihepatitis B

e Antisarampio, antirubeola, antiparotiditis (XRP o triple virica)
e Antitetanica

e Antidifterica (Td)

Horaris i calendaris ‘ .

Calendari general curs academic 2020-2021

Setembre 2020
dldt dc dj dv ds dg
1 2 3 4 5 6

o 10 12 13

14 15 16 17 18 19 20

21 22 [P 25 26 27
28 29 30

Desembre 2020
dl dt dc dj dv ds dg
1 2 3 4 5 6
7B 9 10 11 12 13
14 15 16 17 18 19 20
21 22 23 QZamr ey
28 29 30 31

Marg 2021
dl dt dc dj dv ds dg
1 2 8 4 5 6 7
8 9 10 11 12 13 14
15 16 17 18 19 20 21
22 23 24 25 26 27 28

29 30 3t

Juny 2021
dl dt dc dj dv ds dg
1 2 3 4 5 6
7 8 9 10 11 12 13
14 15 16 17 18 19 20
21 22 6| 25 26 27
28 29 30

dl

dl

4
11
18
25

dl

12
19
26

dl

13
20
27

Octubre 2020
dt dc dj dv ds
12 83

6 7 8 9 10
13 14 15 16 17
20 21 22 23 24
27 28 29 30 31

Gener 2021
dt dc dj dv ds
1 2
5 6 7 JEEEC]
12 13 14 15 16
19 20 21 22 23
26 27 28 29 30

Abril 2021
dt dc dj dv ds
1 2 3

6 7 8 9 10
183 14 156 16 17

20 21 22 B 24

27 28 29 30

Setembre 2021
dt dc dj dv ds
1 2 3 4
7 8 9 ol
14 15 16 17 18

21 22 23| o5

28 29 30

dg

1
18

dg

3
10
17
24
31

dg

4
11
18
25

dg

12
19
26

dl

16
23
30

dl

15

22

dl

10

17

31

Novembre 2020
dt dc dj dv ds dg

3 4 5 6 7 8
10 11 12 13 14 15
17 18 19 20 21 22
24 25 26 27 28 29

Febrer 2021
dt dc dj dv ds dg
2 38 4 5 6 7
9 10 11 12 13 14
16 17 18 19 20 21
23 24 25 26 27 28

Maig 2021
dt dc dj dv ds dg

11 12 13 14 15 16
18 19 20 21 22 23

Festius i vacances
Pont

Inici docencia
Final docencia
Avaluacions

Jornada Sant Joan de Déu

31



. I Grau en Infermeria

32

2020 Gener Febrer Marg
1 2 3 4 5 12 1
6 7 8 9 10 11 12 3 4 5 6 7 8 9 2 3 4 5 6 7 8
13 14 15 16 17 18 19 10 11 12 18 14 15 16 9 10 11 12 13 14 15
20 21 22 23 24 25 26 17 18 19 20 21 22 23 16 17 18 19 20 21 22
27 28 29 30 3t 24 25 26 27 28 29 23 24 25 26 27 28 29
30 31
Abril Maig Juny
1 2 3 4 5 1 2 3 1 2 3 4 5 6 7
6 7 8 9 10 11 12 4 5 6 7 8 9 10 8 9 10 11 12 13 14
13 14 15 16 17 18 19 11 12 13 14 15 16 17 15 16 17 18 19 20 21
20 21 22 23 24 25 26 18 19 20 21 22 23 24 22 23 24 25 26 27 28
27 28 29 30 25 26 27 28 29 30 31 29 30
Juliol Agost Setembre
1 2 3 4 5 1 2 1 2 83 4 5 6
6 7 8 9 10 11 12 3 4 5 6 7 8 9 7 8 9 10 11 12 13
13 14 15 16 17 18 19 10 11 12 13 14 15 16 14 15 16 17 18 19 20
20 21 22 23 24 25 26 17 18 19 20 21 22 23 21 22 23 24 25 26 27
27 28 29 30 31 24 25 26 27 28 29 30 28 29 30
31
Octubre Novembre Desembre
1 2 3 4 1 1 2 83 4 5 6
5 6 7 8 910 M1 2 3 4 5 6 7 8 7 8 9 10 11 12 13
12 13 14 15 16 17 18 9 10 11 12 13 14 15 14 15 16 17 18 19 20
19 20 21 22 23 24 25 16 17 18 19 20 21 22 21 22 23 24 25 26 27
26 27 28 29 30 31 23 24 25 26 27 28 29 28 29 30 31
30
202 1 Gener Febrer Marg
1 2 3 1 2 8 4 5 6 7 1 2 3 4 5 6 7
4 5 6 7 8 910 8 9 10 11 12 13 14 8 9 10 11 12 13 14
11 12 13 14 15 16 17 15 16 17 18 19 20 21 15 16 17 18 19 20 21
18 19 20 21 22 23 24 22 23 24 25 26 27 28 22 23 24 25 26 27 28
25 26 27 28 29 30 31 29 30 31
Abril Maig Juny
1 2 3 4 1 2 1 2 83 4 5 6
5 6 7 8 9 10 11 3 4 5 6 7 8 9 7 8 9 10 11 12 13
12 13 14 15 16 17 18 10 11 12 13 14 15 16 14 15 16 17 18 19 20
19 20 21 22 23 24 25 17 18 19 20 21 22 23 21 22 23 24 25 26 27
26 27 28 29 30 24 25 26 27 28 29 30 28 29 30 31
31
Juliol Agost Setembre
1 2 3 1 2 83 4 5 6 7 1 2 3 4
4 5 6 7 8 9 10 8 9 10 11 12 13 14 5 6 7 8 910 M1
11 12 13 14 15 16 17 15 16 17 18 19 20 21 12 13 14 15 16 17 18
18 19 20 21 22 23 24 22 23 24 25 26 27 28 19 20 21 22 23 24 25
25 26 27 28 29 30 31 29 30 31 26 27 28 29 30
Octubre Novembre Desembre
1 2 1 2 3 4 5 6 12 3 4
3 4 5 6 7 8 9 7 8 9 10 11 12 13 5 6 7 8 910 M
10 11 12 13 14 15 16 14 15 16 17 18 19 20 12 13 14 15 16 17 18
17 18 19 20 21 22 23 21 22 23 24 25 26 27 19 20 21 22 23 24 25
24 25 26 27 28 29 30 28 29 30 26 27 28 29 30 31
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1. Informacio complementaria
Orde Hospitalar Sant Joan de Déu

Provincia d’Arago — Sant Rafael
La nostra rad de ser €s la persona assistida

La Provincia d’Aragé - Sant Rafael de I’Orde Hospitalari de Sant Joan
de Déu compta amb 9 Comunitats de Germans repartides en les 7 Comunitats
Autonomes que la formen (Aragd, Catalunya, Comunitat Valenciana, llles Balears,
Madrid, Murcia i Navarra) i gestiona 27 centres, tres d’ells de manera participada, i
compta amb més de 6.000 treballadors, més de 2.000 voluntaris i 54 Germans, a
més d’una amplia xarxa de benefactors-donants. Sota el concepte d’Hospitalitat,
es té cura de 'acollida, de la promocié de la salut, de I'acompanyament i del com-
promis en les realitats més vulnerables de la nostra societat des d’'un concepte
ampli d’universalitat i afavorint la professionalitat.

Els valors assumits per tots els centres de I'Orde Hospitalari al mén sén, a més
d’Hospitalitat, Qualitat, Respecte, Responsabilitat i Espiritualitat.

La tasca que I'Orde realitza a la Provincia és visible a través d’hospitals, cen-
tres assistencials, docents i investigadors, serveis socials i Comunitats
de Germans. Es tracta de centres plurals amb un compromis social compartit i
amb afinitat en la motivacio, missié i valors. Els centres de la Provincia sén:
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Extremadura <—v

Pamplona

Saragossa

Almacelles

Manresa

Sant Antoni de Vilamajor
Barcelona

Esplugues de Llobregat
Sant Viceng dels Horts
Sant Boi de Llobregat
Madrid

Palma de Mallorca
Valéncia

tw |

-~

v‘,.

Mdrcia

Ambit Sanitari

Hospital Sant Joan de Déu Barcelona

Parc Sanitari Sant Joan de Déu - Sant Boi de Llobregat (Barcelona)
Fundacié Althaia - Manresa (Barcelona)

Hospital Sant Joan de Déu - Palma - Inca

Hospital San Juan de Dios - Zaragoza

Hospital San Juan de Dios - Pamplona

Sant Joan de Déu Serveis Sociosanitaris - Esplugues de Llobregat (Barcelona)
Sant Joan de Déu Terres de Lleida - Almacelles

Sant Joan de Déu Terres de Lleida - Hospital de Lleida

Sant Joan de Déu Terres de Lleida - Académia Mariana

Fundacion Instituto San José - Madrid

Fundacié d’Atencié a la Dependéncia - Barcelona

Fundacion Tobias - Zaragoza

Fundacién San Juan de Dios Extremadura

Ambit Social

e Sant Joan de Déu Serveis Socials Barcelona (Creu dels Molers)

e Sant Joan de Déu Serveis Socials Barcelona (Hort de la Vila)

Sant Joan de Déu Serveis Socials Valéncia

Llar Sant Joan de Déu - Manresa

Fundacié Sant Joan de Déu Serveis Socials Mallorca

Fundacién Jesus Abandonado - Murcia

Fundacié Germa Tomas Canet - Sant Boi de Llobregat (Barcelona)

Informacié complementaria

Orde Hospitalari Sant Joan de Déu

Fundacié Germa Tomas Canet - Aimacelles (Lleida)
Fundacié Germa Benito Menni

CET Intecserveis - Sant Boi de Llobregat (Barcelona)
CET El Pla - Almacelles (Lleida)

Fundacié Bayt-al-Thagafa

Sant Joan de Déu Terres de Lleida - Académia Mariana
Fundaci6 Privada Nostra Senyora dels Angels

Recerca

e Fundacié Sant Joan de Déu per a la recerca

Docéncia

e Campus Docent Sant Joan de Déu - Barcelona

L'Orde Hospitalari de Sant Joan de Déu és una de les organitzacions interna-
cionals més grans de cooperacié sense anim de lucre del moén. Es tracta d’una
Institucid que forma part de I'Església i el seu origen es remunta al segle XVI.

Actualment esta present en més de 55 paisos dels cinc continents. Esta formada
per 1.061 Germans, uns 45.000 professionals, més de 8.000 voluntaris i 300.000
benefactors-donants. Des dels seus inicis els Germans de Sant Joan de Déu
desenvolupen i transmeten un projecte d’assisténcia que ha variat molt en les
seves formes i expressions, perd que manté com a eix central I'acollida i atencid
a persones malaltes i necessitades a tot el mén. Aquesta predileccid per les per-
sones més vulnerables, sigui a causa de la seva malaltia o per la seva limitacid
de recursos, ha permes la posada en marxa i desenvolupament de programes
internacionals d’acci6 social i de salut.
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2. Presentacio del Centre

Breu resum historic

El Campus Docent Sant Joan de Déu és un centre que pertany a I'Orde Hospita-
lari de Sant Joan de Déu, adscrit a la Universitat de Barcelona, amb una trajectoria
exemplar i de referencia dins la seva comunitat educativa.

El 7 juliol 1961 el Ministeri d’Educaci¢ i Ciencia va dictar 'ordre de creacié de
I'Escola d’Ajudants Tecnics Sanitaris de Sant Joan de Déu de Barcelona.

El 21 de setembre de 1962 es va iniciar el primer curs en regim tancat per als
germans de I'Orde de Sant Joan de Déu. La filosofia de I'Escola es basava en
el principi de caritat que caracteritza a I'Orde. La docencia era responsabilitat de
professionals medics que impartien les assignatures d’anatomia, fisiologia, pa-
tologia medica i quirdrgica, etica, radiologia, fisioterapia i cirurgia. La majoria de
germans compaginaven els estudis d’Infermeria i els de Teologia.

Durant el curs academic 1968-1969 I’'Escola obre les seves portes a la societat,
concretament a estudiants masculins laics. Aquest fet no modifica la filosofia que
inspirava a I'Escola: Formar professionals seguint els principis de I'Orde de Sant
Joan de Déu.

A la déecada dels setanta conflueixen diversos factors que suposen transforma-
cions per al sistema sanitari. Els grans canvis socials, I'avan¢ de la tecnologia i
I'especialitzacid de la medicina, i les noves necessitats que es plantegen en el
camp de la salut obliguen a revisar els programes formatius i la realitat de les
Escoles d’Infermeria. En aquest context, en el curs 1973-1974 comenca la pri-
mera promocié mixta de I'Escola d’ATS de Sant Joan de Déu. Les dones entren
a I'Escola. La docencia segueix, principalment, en mans de professionals me-

Presentacio del Centre ‘

dics pero s’incorporen ATS per monitoritzar les practiques i realitzar les classes
tedrico-practiques.

El salt qualitatiu més important es produeix I'any 1977. La formaci¢ infermera pas-
sa a ser una Diplomatura Universitaria i les escoles d’ATS s’integren a la Universi-
tat, transformant-se en Escoles Universitaries d’Infermeria. El nou pla docent mo-
difica la formacié académica dels/de les estudiants, produint-se una reorientacio
del concepte de tenir cura. Del model biomedic dels plans d’estudis es passa a un
model basat en la cura integral i holistica de la persona. El nou pla d’estudis agrupa
les assignatures en quatre arees de coneixements: les Ciencies basiques, el Co-
neixement de I’ésser huma, les Ciencies de la conducta i la Infermeria fonamental.
Progressivament la responsabilitat de la docencia recau en les propies professio-
nals de la Infermeria que passen a ser les professores titulars i a realitzar la gestiod
i direccié de I'Escola. Al llarg del curs academic 1992-1993 s’aplica un nou pla
d’estudis, el mateix que imparteix I'Escola Universitaria d’Infermeria de la Univer-
sitat de Barcelona, homologat per I'acord de la Comissié Académica del Consell
d’Universitats amb data 28 de setembre de 1992 (BOE, 11 de febrer de 1993).

Entre els anys 1979 i 1990 I'Escola viu un llarg periode d’itinerancia per diversos
centres educatius de la ciutat de Barcelona. L'any 1990 I’'Escola es trasllada al
Recinte Marti Codolar dels Germans Salesians, on estara ubicada fins I'any 2001.

Cal destacar que en el curs academic 1995-1996 comenga la primera edicid
del Curs de Postgrau de Perfeccionament en Infermeria Infantil. Des d’aquest
curs academic, i fins ara, el Campus ha posat en marxa un total de 14 cursos
de Postgrau i Masters, aixi com nombrosos cursos de formacié continuada per
a professionals. Les linies docents son: cures d’Infermeria, accié social i terapies
complementaries.

En el curs academic 1998-1999 s'inicien els treballs per a 'elaboracié del Pro-
jecte Educatiu de I'EUI, en que participa tot el personal del centre i alguns col-la-
boradors. L' objectiu és definir la missié i visid de I'Escola, i principalment, la filoso-
fia formativa i educativa basada en els principis de I'Orde.

Durant el curs 2000-2001, d’acord amb la Resolucié del 19 de juliol de 1999 de
la Universitat de Barcelona, es reforma I'antic pla d’estudis i es publica el nou pla
que homologa el titol de Diplomat en Infermeria.

La inauguracié de I'Edifici Docent Sant Joan de Déu permet a I'Escola tenir una
ubicacio al costat de I'Hospital Universitari Sant Joan de Déu d’Esplugues (Bar-
celona). Es I'any 2001, concretament el 30 d’octubre. Es tracta d’un fet de gran
transcendencia per a I'entitat, ja que les instal-lacions s’adeqUen a les necessitats
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d’una Escola en continu creixement. En aquest mateix sentit, el 27 de novembre
de 2001 es realitza I'acta de constitucié de I'Escola Universitaria d’Infermeria Sant
Joan de Déu com Fundacié Privada.

Un altre fet rellevant és la posada en marxa, en el curs 2007-2008, del Centre
Docent Sant Joan de Déu per a impartir el Pla d’estudis del Cicle Formatiu de
Grau Mitja Tecnic en Cures Auxiliars d’Infermeria, segons el DOGC n. 2464 de
28/08/1997 i en el curs 2010-2011 la posada en marxa del Cicle Formatiu de
Grau Superior Tecnic en Documentacio Sanitaria, segons el DOGC n. 5909 de
29/06/2011 i que permet I'accés a la Universitat. També es realitza formacié so-
cial i formacié continuada.

El Campus Docent Sant Joan de Déu esta adscrit a la Universitat de Barcelona,
amb la qual manté el conveni (UB-Campus Docent Sant Joan de Déu) i reglament
de regim intern. El conveni d’adscripcié que el Campus Docent Sant Joan de
Déu té amb la Universitat de Barcelona correspon al document signat el febrer de
2002. En virtut d’aquest conveni la Universitat de Barcelona es constitueix com
a patré del Campus Docent integrant-se en el seu Patronat dos representats
d’aquesta institucid que per delegacié es corresponen a dos professors de I'EUI
de la Universitat de Barcelona.

Des dels seus inicis, la filosofia de Sant Joan de Déu ha estat present al Cam-
pus Docent, sobretot en la transmissié dels valors que caracteritzen a I'Orde. La
humanitzacié de les cures és I'objectiu transversal que ha guiat els continguts i
la metodologia docent durant la historia del Campus Docent. En aquest sentit,
el Campus Docent Sant Joan de Déu forma als/a les estudiants en el model de
la Dra. Virginia Henderson, clarament influenciat per la filosofia humanistica, que
situa la persona en el centre de la cura i orienta totes les intervencions cap a ella.
"adopcié d’aquesta manera de tenir cura implica respecte cap a la persona, la
seva dignitat, intimitat, capacitat per decidir, adaptar-se i actuar per ella mateixa,
orientant la practica professional d’Infermeria a les necessitats fonamentals de la
persona i dirigint les intervencions a conservar o restablir la independencia en la
satisfaccio d’aquestes necessitats.

En el curs 2009-10 s'inicia el desplegament del Grau en Infermeria. S’imparteix
el pla d’estudis de la Universitat de Barcelona que s’adequa als requeriments
de I'Espai Europeu d’Educacié Superior. Aquest nou pla suposa un salt quali-
tatiu important ja que implica noves metodologies docents i d’avaluacio, i dona
accés al doctorat als infermers i infermeres. A nivell del professorat, els requisits
del Pla Bolonya es centren en I'acreditaci6 com doctors/es amb curriculum
investigador.

Presentacio del Centre ‘

Linici del Grau en Infermeria suposa I'extincié de la Diplomatura. En el mes de
juny de 2011 es va titular la darrera promocié de Diplomats i Diplomades en In-
fermeria.

En el mes de juny de 2013 es va titular la primera promocié de Graduats i Gradu-
ades en Infermeria.

Amb la finalitat d’aglutinar el Centre Docent i I'Escola Universitaria neix el Campus
Docent Sant Joan de Déu i en data 20 de juny de 2011 es modifiquen els estatuts.

El Campus Docent Sant Joan de Déu forma part com a centre adscrit de la Co-
missié Académica de Consell de Govern de la Universitat de Barcelona. Es man-
tenen estretes relacions entre les Direccions del Campus Docent Sant Joan de
Déu i 'EUI de la Universitat de Barcelona, en el marc de I'’Associacié de Directores
d’Escoles d’Infermeria de Catalunya (ADEIC) i també en el marc de la Conferencia
Nacional de Directores de Escuelas Universitarias de Enfermeria d’abast estatal.

'any 2017, el Campus Docent Sant Joan de Déu trasllada la seva seu a I'Edifici
ESADE.

En el mes de maig de 2020 s’aprova el canvi d’ubicacié del Campus Docent al
recinte del Parc Sanitari Sant Joan de Déu a Sant Boi de Llobregat. El trasllat esta
previst per I'inici del curs academic 2022-2023 a les noves instal-lacions.
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3. Visio/missio del Centre

Visio/missio del Centre

Quina és la nostra rad de ser, la nostra finalitat?

Al llarg de la seva historia, el Campus Docent Sant Joan de Déu ha redefinit les
seves visid i missié amb la finalitat d’actualitzar-les i adaptar-les a les necessitats
de la societat, de les persones i de la professié d’Infermeria.

Visié

Fonamentant-nos en que cuidar té valor, volem ser un Campus Docent d’ex-
cel-lencia en la formacioé de professionals dels ambits de la salut i social, orientats
a la qualitat, recerca, innovacio i cooperacio; basant-nos en els principis i valors

institucionals i compromesos en la construccié d’una societat més justa i huma-
na.

Missié

La nostra missié consisteix en educar de manera integral i individualitzada a per-
sones capaces d’oferir serveis i cures professionals d’Infermeria i facilitar serveis
educatius als diferents col-lectius de I'ambit sanitari i social, segons les necessi-

tats de la societat, d’acord amb els principis i valors de I'Orde de Sant Joan de
Déu.

Visi6/missié del Centre

Filosofia de la nostra institucio

Quins valors i principis defineixen la nostra cultura organitzativa?

La filosofia del Campus Docent Sant Joan de Déu s’emmarca en la filosofia de
I'Orde Hospitalari.

Valors Institucionals de Sant Joan de Déu

El valor central de I'Orde Hospitalari és 'HOSPITALITAT. Es des de I'opcié per
aquest valor i el seu desenvolupament que, els que formem part de la Familia
Hospitalaria, volem contribuir al desenvolupament i benestar de la nostra soci-
etat.

Hospitalitat

'Hospitalitat és el nostre valor central, en ella trobem I’esséncia del nostre ca-
risma i ens porta a viure sempre amb una actitud d’obertura cap als altres. Es
acollir a I'altre tal qual és, sempre des del cor.

Qualitat

La Qualitat és la base essencial del nostre servei i de la nostra gestio: hem d’im-
plicar-nos, col-laboradors i Germans, en la millora continua de I'atencié que es
dispensa en els nostres centres. Intentem buscar nous tractaments que ajudin
a millorar la qualitat dels nostres usuaris. La nostra rad de ser esta en la cerca
del millor per la persona assistida.

Respecte

El Respecte és condicié indispensable per poder actuar de manera hospitalaria
amb tot el que té a veure amb l'acollida i 'acompanyament. Requereix desen-
volupar la capacitat d’escolta i la paciencia. Molts cops una presencia silenciosa
pot expressar més que qualsevol paraula.

Responsabilitat

La Responsabilitat representa un criteri fonamental per el nostre servei i la nos-
tra gestio que es tradueix en fidelitat als ideals de Sant Joan de Déu i de I'Orde
en la promoci6 de I'ética, en la proteccié del medi ambient, de la responsabilitat
social, de la sostenibilitat, de la justicia i de la justa distribucié dels recursos.

Espiritualitat

El valor de I'Espiritualitat serveix per guiar a cada persona en la seva cerca de
significat, de religi¢ i del transcendental. Treballem en pastoral de la salut i ofe-
rim atencio espiritual en els nostres centres a altres religions. Col-laborem amb
les diferents diocesis i parroquies i amb altres confessions religioses.
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Principis institucionals

Entenem I’acte de cuidar com un valor en si mateix. Cuidar té valor perqué és
I'essencia en que es fonamenta I’hospitalitat. Significa acollida, tracte respectu-
0s, atencio personalitzada i sensibilitat davant el patiment.

Cuidar a I'altre i a un mateix és I'acte humanitari total si ho fem bé i som consci-
ents dels nostres actes. Cuidar 'altre esta en el centre de I'hospitalitat i la huma-
nitzaci¢. Humanitzar el cuidar significa centrar la nostra atencié en les relacions
humanes des de I'empatia i la capacitat de sentir amb I'altre. Es fonamental la
relacid que establim amb la persona subjecte de les nostres cures. Aquesta
relacio ha d’assegurar una atenci6 integral i holistica perque cada persona rebi
alld que necessita. Per cuidar i acompanyar és necessari coneixer la persona
i el seu context. Cuidar té valor perque situem a la persona en el centre de la
nostra praxis professional.

Basant-nos en els valors de I'Orde i en la nostra missio i visio, els principis que
regeixen la nostra activitat educativa son els segients:

e |'estudiant és el centre de tota I'activitat educativa.

e El model educatiu es basa en una educacio integral i personalitzada que com-
pagina els avengos tecnologics i el progrés huma.

e Elrespecte per la dignitat humana constitueix el fonament de totes les interven-
cions educatives.

e Es defensen i es promouen unes exigencies mutues de drets i deures de la per-
sona com a garantia del desenvolupament personal i professional de I'alumnat.

e Es respecta la diversitat de creences i altres plantejaments existencials, com a
expressio de pluralisme i tolerancia democratica.

e |a dimensio etica adquireix un relleu especial en I'educacio de 'alumnat i esta
basada en els principis i valors que deriven de I'Orde Hospitalari de Sant Joan
de Déu i del Codi deontologic professional.

e El Campus esta obert a la col-laboracié amb altres institucions i organitzacions
per al desenvolupament de les seves funcions socials i professionals.

e EI Campus fomenta, molt especialment, la interrelacié dels seus membres mit-
jancant la participacio i integracié en I'exercici d’activitats i possibilita, de mane-
ra voluntaria, la creacié de vincles d’identitat amb la institucio.

e EI Campus tendeix a crear un estil educatiu propi que reflecteixi I'esperit socio-
cultural que I’Orde ha elaborat i expressat al llarg de la seva historia, en el seu
afany de respondre a les necessitats de les persones i de la societat.

e S’adopta el catala com a llengua propia amb la voluntat d’integrar-se a la soci-
etat a qui es serveix i de contribuir a la normalitzacio del seu Us, i com a tipus
d’enriquiment linguistic, es respecta aixi mateix I'Us del castella.

4. Organs de govern

El patronat

El Patronat té la representacid de la Fundacié, que ostenta totes les facultats
necessaries per dur a terme les finalitats fundacionals.

El Patronat esta format per:

Sr. Emili Bargallé Angerri
Sra. Dolores Saenz Martinez

Germa Miguel Martin Rodrigo
Dr. Gaspar Rossellé Nicolau

Sra. Isabel Grimal Melendo

Sra. Emma Gémez Fernandez

Sra. Anna Cano Parellada

Sra. Rosario Moran Garcia

Sra. Tania Millan Montemayor

President del Patronat

Administradora de la Cdria Provincial.
Vocal

Representant de I'Orde Hospitalari

Sant Joan de Déu. \ocal

Delegat del Rector de la Universitat

de Barcelona. Vocal

Directora d’Infermeria del Parc Sanitari
Sant Joan de Déu. Area de Salut Mental.
Vocal

Directora Infermera de I’Hospital
Maternoinfantil Sant Joan de Déu. Vocal
Representant del professorat del Campus
Docent Sant Joan de Déu i secretaria

del Patronat

Directora Infermera de Sant Joan de Déu
Serveis Sociosanitaris. VVocal
Representant de I'alumnat. Vocal
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Direccid

Dra. Lorena Molina Raya

Dra. M? José Morera Pomarede
Sra. Patricia Alvarez Artiga

Sr. José Antonio Giménez Martinez
Sra. Clara Planas Rodriguez
Germa Miguel Martin Rodrigo

Junta d’escola 2020-2021

La Junta esta formada per:

Dra. Lorena Molina Raya

Dra. M? José Morera Pomarede
Sra. Patricia Alvarez Artiga

Sra. Clara Planas Rodriguez
Dra. Béarbara Hurtado Pardos
Sra. Anna Cano Parellada

Sra. Carme Vega Monteagudo

Sr. Xavier Jiménez Ollé

Sr. Ivan Suarez Ortega

Sr. Kevin Fernandez Batista

Sr. Cristian Vallejo Canizales

Sra. Anna Ferrer Martin

Sra. Carlota Bejarano Caceres
Sra. Tania Millan Montemayor

Sra. Ana Leticia Rodrigues Moreira

Directora

Cap d’estudis del Grau en Infermeria
Secretaria Academica

Cap d’Estudis de Cicles Formatius
Responsable d’Administracio i Finances
Representant de I'Orde Hospitalari

de Sant Joan de Déu

Directora

Cap d’estudis del Grau en Infermeria
Secretaria Academica

Responsable d’Administracio i Finances
Professora d’Infermeria clinica
Professora d’Infermeria de salut sexual
i reproductiva

Professora d’Etica i legislacid en Infermeria
Estudiant de primer mati

Estudiant de primer tarda

Estudiant de segon mati

Estudiant de segon tarda

Estudiant de tercer mati

Estudiant de tercer tarda

Estudiant de quart mati

Estudiant de quart tarda

Organs de govern ‘

Comissions

Comissio de Qualitat

Encarregada de garantir la implantacié del sistema per anar millorant continua-
ment I’'organitzacio del centre, tenint en compte la presa de decisions derivada de
les dades del propi sistema.

La integren els seglients membres:

e Cap d’Estudis del Grau en Infermeria i responsable de Qualitat del Campus

e Secretaria docent del Grau en Infermeria

e Coordinador de qualitat de Cicles Formatius

¢ Responsable d’Administracio, finances i Serveis Generals

e Cap de secretaria

Comissio Academica del Campus Docent

Encarregada de garantir el correcte desenvolupament del Grau en Infermeria i
dels masters universitaris segons normativa de la Universitat de Barcelona, BOE,
Verifica i ANECA, aixi com els titols propis de la Universitat de Barcelona segons
normativa de I’Agencia de Postgrau UB, i dels titols de formacié postgraduada
propis del Campus Docent Sant Joan de Déu — Fundaci6 privada.

La integren els seglients membres:

e Directora del Campus Docent Sant Joan de Déu

e Cap d’Estudis del Grau en Infermeria

¢ 1 representant del PAS: Secretaria docent del Grau en Infermeria

e 4 professors titulars del Grau: un per cada curs academic com coordinador de curs
e Coordinadora de la Comissié d’Innovacio i Docencia

e Coordinadora del programa de mobilitat Erasmus i convenis especifics

e Coordinadora de la Comissio d’aprenentatge clinic

¢ Dos representants dels estudiants (delegats 3r curs)

Comissio Permanent
Es reunira com a minim trimestralment per convocatoria ordinaria. La Direccié pot
convocar-la amb caire extraordinari sempre que ho cregui oportd. També pot ser
convocada per un ter¢ dels membres.

Encarregada de donar suport al Patronat de la Fundacié en tots aquells aspectes

que siguin necessaris.

La integren el seglients membres:

¢ President del Patronat

e Dos patrons designats pel Patronat

e Directora del Campus Docent Sant Joan de Déu (sense vot)
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Comissio de Masters i Postgraus Comissio d’lgualtat i Diversitats
Encarregada de garantir una bona coordinacio i unificacié de criteris en la gestio
de la formacié postgraduada.

La integren els seglients membres:

¢ Coordinadora de la Comissio

e Professors /es titulars del Campus que sén directors/res de Postgraus i Masters

Encarregada de promoure la incorporacié d’una perspectiva basada en la igualtat
en I'activitat que es desenvolupa al Campus Docent, aixi com en els seus circuits
de funcionament.

La integren els seglients membres:

e 2 docents del Grau d’Infermeria

e 2 docents de Cicles Formatius

e Responsable de comunicacio

e 1 membre del PAS

Comissio de Solidaritat, Cooperacio i Voluntariat o o , ,
e 3 representants estudiantils: 2 de Grau en Infermeria i 1 de Cicles Formatius

Encarregada d’impulsar accions de solidaritat i cooperaci¢ del Campus Docent.
La integren els seglients membres:

e Responsable de la linia Estratégica

e Professorat del Campus Docent (7 persones)

e Responsable d’Administracio, finances i serveis generals

e Secretaria (2 persones)

Direccio

Lorena Molina Raya ¢ Directora Imolina@santjoandedeu.edu.es
e Gestid d’Infermeria

Comissio d’Innovacio i Recerca

Encarregada de potenciar la recerca de qualitat en el Campus Docent Sant Joan

de Déu. Gestionar la produccié cientifica del Campus. Generar valor academic a
través de les idees, activitats, processos i produccions promogudes o elaborades
pels professors/es del Campus Docent por tal d’'incrementar la capacitat com-
petitiva del mateix. Establir una connexid entre les habilitats que es demanden en
els diferents i canviants ambits laborals en els que poden exercir la professio les
infermeres i les que es demanden en la Universitat.

La integren els seglients membres:

e Professores/es

¢ Un representant de la Biblioteca

¢ Una secretaria

M? José Morera Pomarede e Cap d’estudis Grau en

Patricia Alvarez Artiga

Clara Planas Rodriguez

José Antonio Giménez Martinez

Infermeria

¢ Estades cliniques |l

e Treball Fi de Grau

e Coordinadora Pla d’Acci6
Tutorial

e Secretaria Academica
¢ Responsable de comunicacié

¢ Responsable d’Administracié
i Finances

e Cap d’Estudis de Cicles
Formatius
e |nfermeria de Salut Mental

mmorera@santjoandedeu.edu.es

palvarez@santjoandedeu.edu.es

cplanas@santjoandedeu.edu.es

jagimenez@santjoandedeu.edu.es
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Personal administratiu i de serveis

Anais Martin Gémez

Cassy Valenzuela Rubio
Cristina Dominguez Gonzalez
Gregorio Gallardo Lopez
JesUs Zamarra Lopez
Lourdes Torres Sanchez-Gil
Marcela Valenzuela Rubio
Marta Roig Losantos
Mercé Torres Gracia
Montserrat Lopera Aljarilla
Nuria Bermudo Hernandez
Pilar Guardia Gil

Rosa Parra Garrido

Alicia Martin Castro

Secretaria

Secretaria

Secretaria

Secretari

Cap de secretaria
Secretaria

Secretaria

Secretaria

Secretaria

Secretaria

Secretaria de Direccio
Secretaria academica
Secretaria

Bibliotecaria

amarting@santjoandedeu.edu.es
cvalenzuela@santjoandedeu.edu.es
cdominguez@santjoandedeu.edu.es
ggallardo@santjoandedeu.edu.es
jzamarra@santjoandedeu.edu.es
[torres@santjoandedeu.edu.es
mvalenzuela@santjoandedeu.edu.es
mroig@santjoandedeu.edu.es
mtorres@santjoandedeu.edu.es
mlopera@santjoandedeu.edu.es
nbermudo@santjoandedeu.edu.es
mpguardia@santjoandedeu.edu.es
rparra@santjoandedeu.edu.es

amartin@santjoandedeu.edu.es

Organs de govern ‘

Relacio del professorat

Nom

Adria Almazor Sirvent

Ainoa Biurrun Garrido

Anna Cano Parellada

Barbara Hurtado Pardos

Carlos Nebot Bergua

Carme Vega Monteagudo

Infermeria comunitaria aalmazor@santjoandedeu.edu.es
Estades cliniques Il

El consum de substancies psicoactives,

abordatge des d’Infermeria

Infermeria gerontologica

Tutor TFG

Pla d’Accioé Tutorial

Fisiopatologia. Diagnostic per la imatge abiurrun@santjoandedeu.edu.es
Infermeria clinica Il

Infermeria de la salut sexual

i reproductiva

Infermeria de la infancia i adolescencia

Tutora TFG

Infermeria de la salut sexual acano@santjoandedeu.edu.es
i reproductiva

Infermeria clinica Il bhurtado@santjoandedeu.edu.es
Infermeria de la infancia i adolescencia

Estades cliniques | i Il

Practicum

Tutora TFG

Pla d’Accié Tutorial

Fisiopatologia. Diagnostic per laimatge  cnebot@santjoandedeu.edu.es
Infermeria de la infancia i adolescencia

Estades cliniques | i Il

Practicum

Tutor TFG

Pla d’Acci¢ Tutorial

Infermeria de salut publica i comunitaria cvega@santjoandedeu.edu.es
Etica i legislacié en Infermeria

Cooperacio, solidaritat i voluntariat:

eines de transformacié social
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Carmen Jerez Molina

Daniel Martin Vilar

David Lorenzo Izquierdo

Dolors Miguel Ruiz

Dolors Royo Aran

Gemma Robleda Font

Jaime Carballedo Pulido

Juan F. Roldan Merino
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e Iniciacio a la metodologia cientifica,
documentacio i TIC

Treball Fi de Grau

Tutora TFG

Simulacioé

Etica i legislacié en Infermeria
Ciencies psicosocials aplicades
a la salut

Tutor TFG

Pla d’Accié Tutorial

Infermeria comunitaria

Estades cliniques I

Suport documental en Infermeria
Tutora TFG

Pla d’Accié Tutorial

Ciencies psicosocials aplicades
a la salut

Instruments dels estudis de la salut
Treball Fi de Grau

Fisiopatologia. Diagnostic per la
imatge

Infermeria clinica |

Infermeria clinica Il

Practicum

Treball Fi de Grau

Iniciacié a la metodologia cientifica,
documentacio i TIC

Infermeria de salut mental

Treball Fi de Grau

Practicum

cjerez@santjoandedeu.edu.es

dmartin@santjoandedeu.edu.es

dlorenzo@santjoandedeu.edu.es

dmiguel@santjoandedeu.edu.es

droyo@santjoandedeu.edu.es

grobleda@santjoandedeu.edu.es

jcarballedo@santjoandedeu.edu.es

jroldan@santjoandedeu.edu.es

Me del Mar Godall Castell

Mariona Farrés Tarafa

Marta Frutos Becerra

Oscar Bautista Villaécija

Susana Santos Ruiz

Organs de govern ‘

e Bioguimica i nutricié

e Fisiopatologia. Diagnostic per la
imatge

Infermeria gerontologica

e Estades cliniques | i ll
Infermeria de la infancia i
adolescencia

Habilitats cliniques
Practicum

Infermeria clinica |
Tutora TFG

e Bioquimica i nutricid

e Anatomia humana

Fisiologia

Fonaments historics, teorics i
metodologics

Infermeria clinica Il

Practicum

Tutor TFG

e Fonaments historics, teorics i
metodologics
Treball Fi de Grau

mgodall@santjoandedeu.edu.es

mfarres@santjoandedeu.edu.es

mfrutos@santjoandedeu.edu.es

obautista@santjoandedeu.edu.es

ssantos@santjoandedeu.edu.es
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Professors associats
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Angela Rourera Roca

Anna Huguet Miguel

Antoni Milé Arasanz

Artur Dalfé Pibernat

Carles Fabrega Agulld

Cecilia Doménech
Rodriguez

Concepcié Ferriz Canals

Cristina Boté Fernandez

David Bonet Calderén

Elena Ballarin Alins
Elena Guedea Edo

Elena Saura Portillo

Enric Vicens Pons

e Ciéncies psicosocials aplicades
a la salut
e Coaching per cuidar i cuidar-se

® |nfermeria comunitaria
e Suport documental en Infermeria

* Anatomia humana
* Fisiologia

¢ Instruments dels estudis de la
salut

¢ Iniciaci6 a la metodologia
cientifica, documentacio i TIC
e Suport documental en Infermeria

® |nfermeria comunitaria
¢ Estades cliniques |ll
e Pla d’Acci6 Tutorial

e Bioquimica i nutricid
¢ |nfermeria gerontologica

e Complementacié nutricional
en Infermeria

¢ |nfermeria gerontologica

e Ergonomia hospitalaria i mecanica
corporal

e Farmacologia clinica
e Bioquimica i nutricid

e Introduccié a les terapies naturals
en Infermeria

¢ |nfermeria de salut mental

arourera@santjoandedeu.edu.es

ahuguet@santjoandedeu.edu.es

amile@santjoandedeu.edu.es

adalfo@santjoandedeu.edu.es

cfabrega@santjoandedeu.edu.es

cdomenech@santjoandedeu.edu.es

cferriz@santjoandedeu.edu.es

cbote@santjoandedeu.edu.es

dbonet@santjoandedeu.edu.es

eballarin@santjoandedeu.edu.es
eguedea@santjoandedeu.edu.es

esaura@santjoandedeu.edu.es

evicens@santjoandedeu.edu.es

Gerard Colomar Pueyo

Irene Garcia Subirats

Isaac Moll Adrian

Isabel Llimargas Dofha

Jaume Collado Sanchez

JesUs Martinez Castillo

José Angel Alda Diez

José A. Cano Fernandez

José Luis Lépez Negre

José Pino Salas

Josep Mercader Coma

Juan Francisco Zanui
Maestre

Laia Raigal Aran

Laura Lahuerta Valls

e Fisiopatologia. Diagnostic per la
imatge
o FEticai legislacio en Infermeria

¢ Infermeria de salut publica
i comunitaria

¢ Infermeria clinica Il

e |nfermeria gerontologica
* Practicum

e Fisiopatologia. Diagnostic per la
imatge

e |nfermeria gerontologica

e Emergencies prehospitalaries

¢ Infermeria de salut mental

e |nfermeria clinica Il
e Estades cliniques | i ll

e Anatomia humana
* Fisiologia

e Fisiopatologia. Diagnostic per la
imatge

e Instruments dels estudis de la salut
¢ Infermeria gerontologica

e Anatomia humana
e Fisiologia
e |nfermeria clinica Il

e |nfermeria gerontologica
e Pla d’Accio6 Tutorial

e |nfermeria de la infancia
i 'adolescencia

gcolomar@santjoandedeu.edu.es

igarcia@santjoandedeu.edu.es

imoll@santjoandedeu.edu.es

ilimargas@santjoandedeu.edu.es

jcollado@santjoandedeu.edu.es

jmartinez@santjoandedeu.edu.es

jalda@santjoandedeu.edu.es

jacano@santjoandedeu.edu.es

jllopez@santjoandedeu.edu.es

jpino@santjoandedeu.edu.es

jmercader@santjoandedeu.edu.es

jzanui@santjoandedeu.edu.es

Iraigal@santjoandedeu.edu.es

llahuertav2014@santjoandedeu.cat
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Nom

Laura Pérez Sanchez

Lourdes Arce Gulloni

Me Dolores Domene Lopez

Me José Pujol Abanades

M?& Rosa Garcia Cerdan

Maite Lépez Luque

Margarita Casas Luna

Maite Miranda Garcia

Maria Angeles Checa Soria

Maria Goretti Lopez Ramos
Marta Arasanz Roche

Marta Homs Riera

Miriam Puyo OImo

Naomi Wedman

Nuria Grané Mascarell

Infermeria clinica |
Estades cliniques | i Il

Introduccié a les terapies naturals
en infermeria

Infermeria de salut mental
Infermeria comunitaria
Infermeria comunitaria

Infermeria comunitaria
Estades cliniques Il
Suport documental en Infermeria

Infermeria de la Infancia i
I’adolescencia

Introduccié a les terapies naturals
en Infermeria

Infermeria de la Infancia i
I’adolescencia

Farmacologia clinica
Sexualitat humana

Fisiopatologia. Diagnostic per la
imatge

Anatomia humana

Fisiologia

Anatomia humana
Fisiologia

Angles en ciencies de la salut

Habilitats Cliniques

lperezs@santjoandedeu.edu.es

larce@santjoandedeu.edu.es

|domene@santjoandedeu.edu.es

mijpujol@santjoandedeu.edu.es

mrgarcia@santjoandedeu.edu.es

mlugue@santjoandedeu.edu.es

mcasas@santjoandedeu.edu.es

mmiranda@santjoandedeu.edu.es

macheca@santjoandedeu.edu.es

mglopez@santjoandedeu.edu.es
marasanz@santjoandedeu.edu.es

mhoms@santjoandedeu.edu.es

mpuyo@santjoandedeu.edu.es

nwedman@santjoandedeu.edu.es

ngrane@santjoandedeu.edu.es

Olga Mestres Soler

Raul Porras Benjumea

Rosa M? Pérez Jiménez
Sara Sanchez Balcells
Silvia Mateu Escudero
Tania Sevillano Andrés

Xavier Beltran Ramon

Yolanda Martinez Pérez

Organs de govern ‘

e Fisiopatologia. Diagnostic per la
imatge

Fonaments historics, teorics

i metodologics d’Infermeria

Pla d’Accié Tutorial

Infermeria comunitaria
Estades cliniques I
Pla d’Accié Tutorial

Infermeria clinica Il

Infermeria de salut mental
Farmacologia clinica

Infermeria comunitaria
Anatomia humana

Fisiologia

Fisiopatologia. Diagnostic per la
imatge

Infermeria clinica |
Estades cliniques | i Il
Pla d’Accié Tutorial

N S N

omestres@santjoandedeu.edu.es

rporras@santjoandedeu.edu.es

rperez@santjoandedeu.edu.es
ssanchez@santjoandedeu.edu.es
smateu@santjoandedeu.edu.es
tsevillano@santjoandedeu.edu.es

xbeltran@santjoandedeu.edu.es

ymartinez@santjoandedeu.edu.es

57


mailto:lperezs%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:ldomene%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:mjpujol%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:mrgarcia%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:mluque%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:mcasas%40santjoandedeu.edu.es%20?subject=
mailto:mmiranda%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:macheca%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:mglopez%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:marasanz%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:mhoms%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:mpuyo%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:nwedman%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:ngrane%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:omestres%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:rporras%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:rperez%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:ssanchez%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:smateu%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:tsevillano%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:xbeltran%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:ymartinez%40santjoandedeu.edu.es?subject=

4 Grau en Infermeria N 4
I Organs de govern ‘

Llistat de tutors/es
Pla d’Accio Tutorial (PAT)

Llistat de tutors/es de practiques

Adria Almazor Sirvent
Angeles Santos Barrero
Assumpta Fernandez Carrefio
Bérbara Hurtado Pardos
Benigna Guillén Quilez
Carla Pescador Garcia
Carlos Nebot Bergua
Carlos Paloma Sainz
Cecilia Domeénech Rodriguez
Cristina Ramos Candelaria
David Esteve Casanovas
David Garcia Bengoa
David Herrera Polo

Dolors Miguel Ruiz

Elena Ballestin Santos

Eva Ares Fernandez
Gemma Bial Vellvé
Georgina Villa Amor

Hugo Veenhoven Pontnou
Hugo Zanabria Ruich
Isabel Llimargas Dona
Jaime Martin Royo

Javier Mufoz Fernandez
José A. Cano Fernandez

Lara Navas Guerrero
Laura Pérez Sanchez
Laura Rua Rua

Laura Sainz Saborido
Maite Lopez Luque

M2 Gemma Miranda Diaz
Mar Bodas Martinez
Maria Caballero Nieto
Mariona Farrés Tarafa
Montserrat Cantero Cano
Montserrat Ferrer Vilarnau
Montserrat Ramos Farelo
Nuria Codorniu Zamora
Nuria Garcia Cela

Oriol Riatés Casabayd
Oscar Bautista Villaécija
Pilar Nufez Manrique
Raul Augusto Lépez

Raul Porras Benjumea
Roser Claret Ros

Sara Ciércoles Santamaria

Sergio Villar Griso
Tania Téllez Mongo
Yolanda Martinez Pérez

Adria Almazor Sirvent

Anna Roca Ribera

Antoni Narbona Jiménez
Ariadna Cudifiach Puigdomenech
Cecilia Domenech Rodriguez
Eva Garcia Cots

Imma Rodriguez Ferrer
Jennifer Gutiérrez Lopez
Laia Nicolas Garet

Laia Raigal Aran

M?# Angeles Roman Caro

M Engracia Olivé Ribas
Malack Tahri

Manuel Tomas Jiménez

Maria Alcafniz Dominguez
Mariam Alouali Moussakhkhar
Marina Heredia Torras

Marina Romanos Mesa
Mayra Alejandra Torrico Quinteros
Mireia Artola Ramon

Mireia Garcia Fernandez

Olga Mestres Soler

Patricia Novoa Collado

Raul Porras Benjumea

Sara Ciércoles Santamaria
Tony Aymar Fabrega

Yolanda Martinez Pérez
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Normes per a I'eleccio de delegats/des
dels/de les estudiants
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Els/les estudiants matriculats en aquesta escola tenen el dret d’escollir un estudi-
ant delegat/da, subdelegat/da i secretari/a per curs.

Per ser candidat cal que I'estudiant estigui matriculat a I'Escola. Les candidatures
seran presentades pels interessats a la secretaria docent i fixaran de mutu acord
amb els/les estudiants la data per celebrar les eleccions.

LLa mesa electoral estara constituida per la secretaria docent, que fara les funcions
de presidenta i dos estudiants; els que tinguin el primer i dltim lloc de la llista per
ordre alfabetic, que faran les funcions de vocal i secretari respectivament. Si els/
les estudiants a qui correspon formar part de la mesa electoral sén candidats, es
passara als seglents de la llista.

Perque les eleccions tinguin validesa és imprescindible que els votants siguin com
a minim el 50% més un dels/de les estudiants matriculats en cada curs. Sien la
primera convocatoria no s’obté el quorum necessari de vots emesos, se celebrara
una segona convocatoria per a la qual no sera imprescindible un quorum minim.

El delegat/da, el subdelegat/da i el secretari/a seran proclamats d’acord amb la
candidatura més votada. Es fara acta del resultat, que s’ha de lliurar a la direccid
de I'escola. Els representants elegits ho son tant en periode lectiu com en vacan-
ces i el seu mandat representatiu finalitza a I'eleccio segtent.

Els delegats/des escolliran la persona que els representara al Patronat del Campus.

La representacio dels estudiants comporta les seguents funcions

e Recoallir i coordinar les preocupacions i reivindicacions dels estudiants del curs
corresponent.

e Actuar com a cos de dialeg amb el professorat i organismes de govern de I'Es-
cola.

e Assisitir a les Reunions de la Junta d’Escola.

5. Politica de qualitat
| medi ambient

El Campus Docent Sant Joan de Déu és un centre que pertany a I'Orde Hospi-
talari de Sant Joan de Déu. El Campus Docent Sant Joan de Déu esta adscrit a
la Universitat de Barcelona, amb una trajectoria exemplar i de referencia dins de
la seva comunitat educativa. EIl Campus Docent Sant Joan de Déu esta recone-
gut pel Departament d’Ensenyament per impartir cicles formatius de grau mig i
superior.

La nostra Politica de Qualitat i Medi Ambient ha estat i estara sempre, d’acord
amb satisfer les expectatives i necessitats educatives dels nostres alumnes, en
funcié de les necessitats sanitaries i socials, oferint-los uns ensenyaments i ser-
veis de qualitat, cercant la millora continua i aspirant a I'excel-lencia en el servei i
la prevencié de la contaminacio.

La implantacio i el manteniment del nostre sistema de gestio de la qualitat i medi
ambient garanteix el compliment d’aquest objectiu, el qual contempla com a re-
ferents:

Els principis i valors de I'Orde de Sant Joan de Déu que constitueixen el marc

referencial on es desenvolupa la nostre funcié educativa.

La dimensio personal de I'alumne/a, que exigeix la satisfaccié de les seves ne-

cessitats formatives i I'adquisicié de valors que facilitin el seu creixement com a

persona.

La dimensi6 professional, que exigeix complir amb el nostre compromis amb el

professorat, personal d’administracio i serveis, empreses, universitats i institu-

cions.

¢ La dimensi6 social, que reclama professionals amb coneixements, habilitats i
actituds capacos de millorar la convivencia i contribuir al desenvolupament de
la societat.

* “acompliment i actualitzacié dels objectius de qualitat i bones practiques am-

bientals i els requisits establerts per I'administracié Educativa.
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* Compliment dels requisits legals i altres requisits aplicables i la millora de la
gestio ambiental.

La direcci6 del centre es compromet a:

» Establir la politica i els objectius de qualitat i bones practiques Ambientals. 6 . |_’ e ﬂ 86 ﬂyam eﬂJ[ d ’ | nfe l’m e I’I a

¢ Comunicar la Politica de Qualitat i Medi Ambient a tot el personal del Centre i
als receptors del nostre servei.

* Administrar els recursos del centre per tal de proporcionar la infraestructura
necessaria per assolir els objectius de qualitat i bones practiques ambientals.

* Revisar la Politica de Qualitat i Medi Ambient del centre per tal d’adaptar-la als
canvis que es produeixen en el nostre entorn educatiu, sanitari i social.

Perfil del titulat en Infermeria

Tota 'organitzacié del Centre en general i la direccié en particular, assumeix la
responsabilitat de participar activament en el desenvolupament i millora de la po-
litica de qualitat i medi ambient del centre, assumint-la com un factor de valor

per al Campus i facilitadora del compliment de la missi¢ que tenim encomanada. Campus Docent Sant Joan de Déu
Direccio ’ensenyament de Grau en Infermeria esta organitzat d’acord amb el Pla d’Es-
Barcelona, 25 d'octubre de 2019 tudis homologat, que coincideix en linies generals amb el dels altres centres ho-

molegs, adscrits o integrats a la Universitat de Barcelona.

Un dels objectius de la Universitat és formar als/a les estudiants perque puguin
esdevenir professionals capacos de millorar la societat, des de la seva practica
a I’empresa i, també, com ciutadans. Aixo ens obliga a formar als/les nostres
estudiants perque treballin de manera eficag, en una societat cada vegada
més complexa i tecnoldgica, amb una actitud humana i compromesa, fet im-
peratiu en professions com Infermeria. L'ensenyament d’Infermeria integra un
conjunt sistematic i coherent de matéries que permet a I’estudiant obtenir una
formacié adequada en I’'ambit de la professio d’Infermeria i accedir al titol de
Graduat/da en Infermeria.

Les competéencies generals que I'estudiant ha d’assolir durant I’aprenentatge sén
les que el Campus Docent Sant Joan de Déu ha definit com a propies:

1. Competéncies associades amb els valors de la professio i el paper de la Infer-
meria.

2. Competéncies associades a la practica infermera.

3. Competencies relacionades amb la comunicacio, el treball en equip i les rela-
cions interpersonals.

4. Competéncies relacionades amb la implicacié i compromis professional i el
desenvolupament personal i professional.

Cadascuna d’aquestes competencies generals inclou les especifiques de cada
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’ensenyament de Grau en Infermeria t& com a objectiu principal formar infer-
mers/es capacitats/des per identificar, avaluar i actuar en les necessitats de salut i
de cures de persones sanes o malaltes. Aquests/es infermers/es han de disposar
de:

e Coneixements amplis de ciencia infermera, ciencies de la salut, humanes i so-
cials, que donin resposta a necessitats i expectatives de salut.

e Habilitats per a I'aplicaci¢ de cures infermeres.

e Capacitat d’establir relacions positives amb les persones assignades al seu
carrec.

¢ Principis &tics i respecte als valors i drets individuals, per mantenir en qualsevol
situacio la dignitat de les persones.

« Us del pensament critic, la practica reflexiva i la metodologia cientifica.

e Habilitats per donar a coneixer els treballs i les investigacions.

Mitjancant la realitzacié de practiques, es pretén incorporar valors professionals
i fer atencié als problemes de salut més rellevants en les arees de Medicina, Ci-
rurgia, Gerontologia, Obstetricia i Ginecologia, Pediatria, Psiquiatria i altres arees
cliniques que permetin integrar en la practica professional els coneixements, les
habilitats i actituds de la Infermeria.

[ objectiu fonamental de les Practiques cliniques en els estudis d’Infermeria és as-
segurar que els/les estudiants desenvolupin els coneixements adquirits en les di-
ferents arees de coneixement per poder tenir cura de la persona, des d’una pers-
pectiva holistica, tot desplegant les competencies d’Infermeria que li son propies.

Els resultats d’aprenentatge s’insereixen en cadascuna de les competéncies des-
crites anteriorment. Els que ens proposem assolir durant I’'aprenentatge clinic sén:

1. Identificar la filosofia, normes i protocols instituits per la divisié d’Infermeria on
es realitza I'ensenyament clinic.

2. Adaptar-se a I'equip d’Infermeria, establint bona comunicacié i capacitat de
treballar en equip.

3. Reconeixer I'espai fisic on es realitza I'ensenyament clinic dins el pla general
de la institucié i del sistema de salut.

4. Demostrar capacitat organitzativa.

5. Posar en practica I'educacié per a la salut a la persona, familia i comunitat,
per afavorir nivells Optims d’independéencia en la satisfaccio de les seves ne-
cessitats.

6. Utilitzar el métode cientific en les cures d’Infermeria.

7. Donar una atencié individualitzada a la persona o comunitat, basada en el
model de la Dra. Virginia Henderson.

8. Demostrar actituds i habilitats que millorin la seva formacié, com a futurs
professionals, en la cerca i gestio de la informacio.

L’ensenyament d’Infermeria ‘ n

9. Desenvolupar una actitud que afavoreixi la relacié¢ d’ajut.
10. Aplicar la recerca com a instrument per augmentar el cos de coneixements
de la disciplina d’Infermeria.
11. Demostrar una actitud activa en el propi aprenentatge.

La docéncia de les assignatures tedriques es realitza en llengua catalana. En el
cas que en alguna assignatura la docencia es realitzi en una altra llengua diferent
a la catalana estara degudament especificat en el programa docent de 'assig-
natura.

La imparticioé d’algunes Habilitats Cliniques es realitza Unicament en anglés.

65



Pla d’estudis ‘

Primer curs Segon curs
Anatomia 6 Bioquimica i 6 Farmacologia 6 Infermeria 6
7 P|a d’ e Studls humana nutricié clinica gerontologica
Fisiopatologia. 7,5 Fisiopatologia. 7,5 Instruments 6 Iniciaci6 ala 6
Diagnostic Diagnostic dels estudis metodologia
per la imatge per la imatge de la salut cientifica,
documentacio
Fonaments 6 Fonaments 6 iTIC
historics, teorics historics, teorics .
i metodologics i metodoldgics Etica i legislacio 6 Infermeria de 6
El Pla d’Estudis del Grau en Infermeria de la Universitat de Barcelona es va pu- en Infermeria salut publica i
blicar en el BOE amb data 10 d’abril de 2012, segons resolucié del 14 de marg Ciencies 4,5 Ciencies 4,5 comunitaria
del 2012. psicosocials psicosocials
aplicades a la aplicades a la Infermeria 6 Infermeria 6
salut salut clinica | clinica |
Distribucié de crédits Eklelosi 6 Optativa 3 EsizckEs e 6
] w W cliniques | cliniques |
Formacio basica (FB) 60 Quart curs
o Tercer curs
Optativa (OT) 6 Gestio 6 Practicum 30
. . Infermeria 4,5 Infermeria 4,5 d’Infermeria
Practiques externes obligatories 84 clinica I clinica I
. ) . Infermeria 6
Treball Fi de Grau obligatori 6 Infermeria 4,5 Infermeria 4,5 de lainfancia i
Greditsiomas 240 comunitaria comunitaria I’adolescéncia
Estades 12 Estades 12 Infermeria de 6
cliniques Il cliniques Il la salut sexual
i reproductiva
Estades 9 Estades 9
cliniques Il cliniques Il Infermeria de 6
salut mental

Treball fi de Grau 6
Formacié basica

Formacié obligatoria

Practiques externes obligatories
Optatives

Treball Fi de Grau
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Primer curs

Anatomia humana

Fisiopatologia. Diagnostic per la imatge
Fonaments historics, teorics i metodologics
Ciencies psicosocials aplicades a la salut
Fisiologia

Bioquimica i nutricio

Optativa

Optativa

Segon curs

Farmacologia clinica

Instruments dels estudis de la salut

Etica i legislacié en Infermeria

Infermeria gerontologica

Iniciaci¢ a la metodologia cientifica, documentacié i TIC
Infermeria de salut publica i comunitaria

Infermeria clinica |

Estades cliniques |

Tercer curs

Infermeria clinica Il
Infermeria comunitaria
Estades cliniques |l
Estades cliniques |l

—_

WWooOoN OO

NDNNOOOOO OO

—_

24
18

Pla d’estudis ‘

Quart curs

Gestié d’Infermeria

Infermeria de la Infancia i I'adolescéncia
Infermeria de la salut sexual i reproductiva
Infermeria de salut mental

Treball Fi de Grau

Practicum

Oferta global d’optativitat del Grau

Formacié pedagogica

Ergonomia hospitalaria i mecanica corporal

El cinema com a eina d’analisi social

Habilitats de desenvolupament personal

Introduccio a la Infermeria infantil a través de I'aprenentatge-servei
Salut i medi ambient

Emergéncies prehospitalaries

Sexualitat humana

Dilemes etics en Infermeria

Infeccions i riscos hospitalaris

Salut, societat i cultura

Salut i diversitat cultural

Ensenyament clinic en Infermeria

Desenvolupament i projeccié professional en Infermeria

La Infermeria en les cures pal-liatives

Introducci6 a les terapies naturals en Infermeria

Aplicacié del métode d'investigacio en Infermeria

Suport documental en Infermeria

Anglés en ciencies de la salut

Complementacié nutricional en Infermeria

El poder de la ment i comunicacio efectiva

Cooperacio, solidaritat i voluntariat: eines de transformacio social
La relacié assistencial: recursos corporals, psicologics i comunicatius
Gestio de conflictes i mediacié en organitzacions de salut
Coaching per cuidar i cuidar-se

El consum de substancies psicoactives, abordatge des d’Infermeria
Salut, genere i societat

[eNoONoONoONoON)

WWWWWWWWWWWWWWWWWWWWWWWWWwWww
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Requisits entre assignatures

Per matricular I'assignatura/es  Cal tenir superada I’assignatura 8 . N O rm atl\/ a d e pe rm aﬂ é n C | a

Estades cliniques |l Estades cliniques | . .
Estades cliniques IlI &) |a univers |‘ta‘t
Per matricular ’assignatura Cal tenir superats
Treball Fi de Grau 174 credits de formacio basica i obligatoria
Per matricular I’'assignatura Cal tenir superades les assignatures
Practicum Estades cliniques |l . N .
Estades oliniques I Normativa de permanencia de la
Infermeria ciinica Universitat de Barcelona per a estudiants

gue cursen graus i masters universitaris

Aprovada per la Comissio Académica de Consell de Govern en data 2 de marg de
2012, Informada favorablement pel Claustre de la Universitat de Barcelona en data
12 de juliol de 2012; Darrera modiificacio Consell Social en data 5 de marg de 2020.

La Normativa de permanencia vigent fins ara va ser aprovada pel Consell Social
en data 24 de juliol del 2009, tal com s’estableix en I'article 46.3 de la Llei organi-
ca d’universitats i I'article 129 de I'Estatut de la Universitat de Barcelona.

Aquesta norma s’ha aplicat durant els tres primers cursos d’implementacié dels
ensenyaments de grau i master dins del marc de 'espai europeu d’educacio
superior. Després d’aquests tres anys, se’n pot valorar 'aplicacié com a positiva
en tant que ha ajudat a millorar els objectius establerts per la mateixa normal,
basicament pel que fa a I'aprofitament dels estudis per part dels estudiants i, en
consequéncia, pel que fa a la millora del rendiment academic.

Transcorregut aquest periode i, sense menystenir aquesta valoraci¢ general, s’ha
constatat la necessitat de revisar el contingut de la Normativa, basicament per
tres factors essencials.

En primer lloc, és imprescindible simplificar el sistema de funcionament del regim
de permanencia; la complexitat del text actual en dificulta enormement la com-
prensid i aplicacié tant pels mateixos estudiants afectats, com per les persones
que gestionen i resolen les diverses situacions previstes.
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En segon lloc, el curs 2011-2012 finalitza el periode transitori establert per les
Normes reguladores de I'avaluacié i de la qualificacio dels aprenentatges, de ma-
nera que a partir del curs 2012-2013 s’ha d’aplicar ja de manera general la realit-
zaci6 d’una unica convocatoria d’avaluacio en totes les assignatures, qliestio que
incideix de manera significativa en el desenvolupament curricular dels estudiants.

[, en tercer lloc, no podem desconeixer el context social i econdmic catala que,
de manera directa, esta afectant el desenvolupament academic i docent de to-
tes les universitats publiques i, en consequéncia, d’aquesta Universitat. Aquesta
afectacio s’esta produint tant mitjancant la congelacié (a vegades reduccid) de
recursos docents, com per 'increment dels preus publics que s’aproven per a
cada curs academic.

Aquests factors, juntament amb I'objectiu general d’utilitzar de manera eficient
els recursos publics que la societat posa a disposicio de la Universitat i, per tant,
també de I'estudiant, determinen la necessitat de revisar la Normativa anterior, no
tant per modificat I'objectiu final sind, sobretot, per ajustar els instruments aca-
demics utilitzats per assolir els objectius de millora del rendiment acadéemic i d’un
bon aprofitament dels recursos docents disponibles.

Aixi, doncs, els elements basics d’aquesta Normativa s’articulen a través d’un
engranatge academic senzill i eficag: les dues variables que cal considerar sén el
nombre de credits per matricular i el nombre de crédits per aprovar. | aixo es fa
garantint la possibilitat de seguir els estudis a temps parcial 0 a temps complet,
de manera que es faciliti la cobertura de les necessitats d’estudiants amb un perfil
social i economic diferent. A la vegada, aquesta flexibilitat s’amplia, atés que es
diferencien els requeriments que cal acomplir entre el primer any de matricula i
els seglients, establint, pero, un limit de permanéncia global segons el nombre de
credits dels ensenyaments. Finalment, els centres, per mitja dels deganats, tenen
la possibilitat de resoldre, de manera raonada i equanime, i també en conso-
nancia amb els interessos i les necessitats de cada ensenyament, les situacions
d’excepcionalitat que siguin plantejades, i també atendre els casos personals que
es consideri que hagin de ser resolts.

Aquesta Normativa ha estat elaborada amb la participacié dels diferents sectors
afectats i dels centres de la Universitat, i ha estat objecte dels diferents tramits de
consulta i informe previstos per la legislacié vigent.

Aixi mateix, en el procés de millora continua i d’ajustament a les noves regulacions
normatives, tant internes com externes, I'aprovacio del RD 43/2015, que permet
la possibilitat de tenir graus de 180 credits, i I'aprovacio de la normativa de dobles
titulacions a nivell UB al juliol de 2019 han fet necessari modificar diferents aspec-
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tes corresponents a aquesta normativa'. Aquest actualitzacié necessaria, permet
incorporar diferents aclariments que fins ara s’explicitaven mitjancant instruccions
i redactar-la en el context d’extincié de les antigues diplomatures i llicenciatures.

Article 1. Ambit d’aplicacio

Aquestes normes son d’aplicacio per a tots els estudiants que cursen estudis de
grau i de master universitari a la Universitat de Barcelona (UB).

Article 2. Condicions de matricula i de permanencia

2.1. Condicions de matricula i permanencia durant el primer any d’ingrés en un
ensenyament universitari de grau:

1. El primer any que I'estudiant ingressa a un grau de la UB ha de matricular
0 bé 60 credits (modalitat de temps complet), o bé 30 (modalitat de temps
parcial).

2. Si ha matriculat 60 credits, al final del primer any n’ha d’haver aprovat com
a minim 18 per romandre al grau.

3. Si ha matriculat 30 credits, al final del primer any n’ha d’haver aprovat com
a minim 6 per romandre al grau.

2.2. Condicions de matricula i permanéncia a partir del segon any d’ingrés i per
als estudiants de primer que préviament han cursat, totalment o parcial, al-
tres estudis universitaris oficials a qualsevol universitat:

1. Lestudiant pot matricular entre un minim de 18 credits (excepte si n’hi
resten menys per finalitzar I'ensenyament) i un maxim de 60.

2. Els estudiants segueixen un itinerari a temps parcial quan matriculen entre
18145, i segueixen un itinerari a temps complet quan matriculen entre 46
i 60 credits.

3. Excepcionalment, i quan estigui justificat, el cap d’estudis, mitjancant re-
solucié expressa, pot autoritzar una matricula superior a 60 crédits fins a
un maxim de 78 credits per curs academic.

4. Sil’estudiant vol matricular credits obligatoris d’un curs superior, també ha
de matricular tots els credits obligatoris dels cursos inferiors.

5. El segon any consecutiu de matricula efectiva en que un estudiant no aprovi
com a minim el 50% dels credits matriculats no pot romandre en el grau.

6. Quan a un estudiant li restin menys del 10% dels credits per finalitzar el
grau, els haura de matricular tots.

2.3. Condicions de matricula i permanéencia per a estudiants de masters universi-
taris:

1 Incorporacié aprovada pel Consell Social de data 5 de marg de de 2020.
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2.4.

2.5.

2.6.

1. L'estudiant pot matricular entre un minim de 20 credits (excepte si n’hi
resten menys per finalitzar el master) i un maxim de 60. Els estudiants que
matriculen entre 20 i 48 crédits segueixen un itinerari a temps parcial, i els
que en matriculen a partir de 49 segueixen un itinerari a temps complet.

2. Excepcionalment, i quan estigui justificat, el coordinador del master uni-
versitari, mitiangant resolucio expressa, pot autoritzar una matricula supe-
rior a 60 credits fins a un maxim de 78, i també una matricula inferior a 20
credits fins a un minim de 18 per curs academic.

3. El segon any consecutiu en qué un estudiant no aprovi com a minim el
50% dels credits matriculats no podra romandre en el master.

Condicions de matricula i permanencia en un itinerari de doble titulacié de
grau o de master universitari:?

1. Als estudiants d’itineraris de dobles titulacions de grau o master se’ls apli-
quen les condicions de matricula i de permanencia considerant Iitinerari
conjunt com un Unic ensenyament.

2. Preceptivament I'estudiant ha de seguir l'itinerari curricular dissenyat.

Condicions de matricula i permanencia el primer any d’ingrés a l'itinerari de
doble titulacié de grau:®

1. Modalitat de temps complet: el primer any I'estudiant ha de matricular entre
un minim 60 credits i un maxim de 90. Al final del primer any n’ha d’haver
aprovat com a minim 24 credits per romandre a I'itinerari de doble titulacio.

2. Modalitat de temps parcial: el primer any I'estudiant ha de matricular entre
un minim de 30 credits i un maxim de 45. Al final del primer any n’ha d’haver
aprovat com a minim 12 credits per romandre a I'itinerari de doble titulacio.

Condicions de matricula i permanencia a partir del segon any d’ingrés a I'iti-
nerari de doble titulacié de grau:*

1. Lestudiant pot matricular entre un minim de 30 crédits (excepte si n’hi
resten menys per finalitzar el grau) i un maxim de 90. Els estudiants que
matriculen entre 30 i 45 credits segueixen un itinerari a temps parcial, i els
que en matriculen a partir de 46 segueixen un itinerari a temps complet.

2. Si I'estudiant vol matricular credits obligatoris d’un curs superior d’acord
amb I'itinerari de doble titulacid, també ha de matricular tots els credits
obligatoris pendents dels cursos inferiors.

3. El segon any consecutiu de matricula efectiva en qué un estudiant no
aprovi com a minim el 50% dels credits matriculats no pot romandre en
I'itinerari de doble titulacié de grau.

4. Quan a un estudiant li restin menys del 10% dels crédits per finalitzar I'iti-
nerari de doble titulacio, els haura de matricular tots.

2,3i4 Incorporacié aprovada pel Consell Social de data 5 de marg de 2020.
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Condicions de matricula i permanencia en un itinerari de doble titulacié de
grau o de master universitari:®

1. L'estudiant pot matricular entre un minim de 30 credits (excepte si n’hi
resten menys per finalitzar el master) i un maxim de 90. Els estudiants que
matriculen entre 30 i 48 credits segueixen un itinerari a temps parcial, i els
que en matriculen a partir de 49 segueixen un itinerari a temps complet.

2. El segon any consecutiu en qué un estudiant no aprovi com a minim el 50%
dels credits matriculats no podra romandre en I'itinerari de doble titulacio.

Article 3. Limit de permanéncia en un ensenyament de grau o en un itinerari de
doble titulacié de grau®

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

En els graus de 180 credits, I'estudiant que cursa I'ensenyament a temps
complet, disposa d’'un maxim de sis anys de matricula efectiva per superar
els estudis.”

En els graus de 240 credits, I'estudiant que cursa I'ensenyament a temps
complet, disposa d’'un maxim de set anys de matricula efectiva per superar
els estudis.

En els graus de més de 240 credits, 'estudiant a temps complet té un maxim
de vuit anys de matricula efectiva per superar els estudis de grau.

En itineraris de doble titulacié de grau amb un nombre de credits entre 248
i 360, I'estudiant a temps complet t& un maxim de vuit anys de matricula
efectiva per superar I'itinerari conjunt.®

En itineraris de doble titulaci® amb un nombre de credits superior a 360,
I'estudiant a temps complet t&€ un maxim de nou anys de matricula efectiva
per superar 'itinerari conjunt.®

"estudiant a temps parcial disposara de tres anys més de matricula efectiva
per finalitzar els estudis respecte dels estipulats en els apartats anteriors.°

A I'efecte dels apartats anteriors, s’entén que es cursen estudis a temps com-
plet quan durant els cinc primers anys de matricula efectiva es matriculi una
mitjana anual igual o superior a quaranta-sis credits; quan aquesta mitjana
sigui inferior a quaranta-sis credits, s’entén que I'estudi es fa a temps parcial.

Article 4. Comput de credits

41

. Els credits reconeguts i els credits transferits no computen com a superats a

I'efecte de permanéncia, tampoc no es tenen en compte quant al nombre de
credits que cal matricular.

57,

6

8,9i10 Incorporacié aprovada pel Consell Social de data 5 de marg de 2020.
Modificacié aprovada pel Consell Social de data 5 de marg de 2020
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4.2. En els casos de matricula semestral, el comput de credtis superats i de cre-
dits per matricular es calcula anualment.

Article 5. Permanéncia i atencio als estudiants

5.1. Previament al periode de matricula, el centre ha d’informar els estudiants,
especialment els de nou accés, de la Normativa de permanéncia i els ha
d’orientar sobre el nombre de credits que han de matricular d’acord amb la
seva dedicacio als estudis.

5.2. Igualment el centre ha d’establir una linia d’accié preventiva que presti una
atencio especial als estudiants que es poden veure afectats per la Normativa
de permanancia, tant després del primer semestre per als estudiants que
cursen trenta o seixanta credits, com també per als que no han superat el
50% dels crédits matriculats.

Article 6. Abandonament de I'ensenyament

6.1. Es considera que un estudiant ha abandonat un grau, un master universitari
o un itinerari de doble titulacié de grau o de master' quan han transcorregut
dos anys academics consecutius sense que s’hi hagi matriculat.

6.2. Si ha abandonat I'ensenyament o I'itinerari de doble titulacié' havent superat
algun credit, pot sol-licitar la readmissio al deganat qui, en el cas dels masters
universitaris, sol-licitara informe previ a la resoluci¢ a la comissié de coordina-
Ci6 del master.

6.3. En el cas d'’itineraris de dobles titulacions de grau o de master, resol les
sol-licituds el dega del centre coordinador.'®

6.4. Si ha abandonat I'ensenyament de grau o I'itinerari de doble titulacié™ sen-
se haver superat cap credit, pot sol-licitar una plaga nova via preinscripcié
universitaria; en cas d’abandonament d’'un master o d’un itinerari de doble
titulacié de master,™ el procediment d’accés i admissié és el que determini la
legislacio vigent.

Article 7. Estudiants amb necessitats especials

La Universitat ha de promoure I'adequacit efectiva de la Normativa de permanén-
cia i matricula a les caracteristiques dels estudiants amb necessitats especials,
mitjangant la valoracié de cada cas concret i I'adopcié de mesures especifiques
adequades.

11, 12,141 15 Modificacié aprovada pel Consell Social de data 5 de marg de 2020.
13 Incorporacié aprovada pel Consell Social de data 5 de marg de 2020.
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Article 8. Estudiants en programes de mobilitat

’estudiant que participi en programes de mobilitat esta exempt de complir les
condicions establertes en la Normativa de permanencia durant I'any que cursi
crédits en una altra universitat.

Article 9. Incompliment de les disposicions de permanéncia

9.1. Lestudiant que no compleixi les condicions de permanencia que estableixen
els articles 2 i 3 d’aquesta Normativa haura d’abandonar el grau o el master
universitari o I'itinerari de doble titulacio'® en qué estava inscrit.

9.2. Per poder continuar els estudis ha d’adrecar una sol-licitud al dega o al direc-
tor del centre.™”

9.3. El deganat, escoltada la comissié academica del centre o la comissié de
coordinacié del master, segons I'ensenyament, i valorada la documentacio
justificativa, ha de resoldre les sol-licituds d’excepcionalitat.

9.4. En el cas que el dega o la direccid resolgui que no pot continuar, I'estudiant
pot sol-licitar de nou I'admissié a I'ensenyament o a l'itinerari de doble titula-
cid, una vegada hagin transcorregut dos anys academics consecutius sense
haver-se matriculat.'®

El procediment per sol-licitar la readmissio és el seglent:

— Si té credits superats en I'ensenyament o en l'itinerari de doble titulacio,
pot sol-licitar la readmissié al deganat qui, en el cas dels masters univer-
sitaris, sol-licitara informe previ a la resolucié a la comissié de coordinacio
del master.

— Sino té cap credit superat, pot sol-licitar una plaga nova via preinscripcio
universitaria; en cas d’abandonament d’un master o d’un itinerari de doble
titulacié de master, el procediment d’accés i admissio €s el que determini
la legislacio vigent.

9.5. En el cas de dobles titulacions de grau o de master, el dega del centre co-
ordinador resol totes les sol-licituds relacionades amb les disposicions de
permanencia.'®

Article 10. Interpretacié de la Normativa

10.1. La interpretacié i els aclariments d’aquesta Normativa corresponen al rec-
tor, el qual pot delegar aquesta competencia en el vicerector que presideix
la Comissio Academica delegada del Consell de Govern (CACG).

16 Modificacié aprovada pel Consell Social de data 5 de marg de 2020.
17,1819 Incorporacié aprovada pel Consell Social de data 5 de marg de 2020.
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10.2. En qualsevol cas, les interpretacions i els aclariments s’hauran de fer un cop
escoltada la Comissid Acadéemica delegada del Consell de Govern.

Article 11. Informacio sobre el progrés dels estudiants al Consell Social

La Universitat ha d’elaborar els informes anuals necessaris sobre el progrés dels
estudiants i sobre els efectes de 'aplicacié d’aquesta Normativa. Correspon a la
Comissié Acadéemica delegada del Consell de Govern elevar-los al Consell Social
i donar-los a coneixer a tots els centres per facilitar la tasca orientadora i informa-
tiva vers els estudiants.

Disposicions

Disposici¢ addicional primera

Els caps d’estudis poden eximir de I'obligacié de matricular els credits obligatoris
pendents dels cursos inferiors als estudiants que ho sol-licitin quan s’adaptin al
nou grau que extingeix la titulacié que estan cursant, i als procedents d’una llicen-
ciatura, diplomatura o enginyeria que s’adaptin a un grau.?°

Disposici¢ addicional segona

Aquestes normes s’han d’aplicar sense perjudici dels requeriments especifics
que puguin constar en les corresponents memories acreditades de grau i master
oficials, en els plans d’estudis aprovats pel Consell de Govern i també dels requi-
sits entre assignatures degudament aprovats en les assignatures de grau.

Disposici¢ addicional tercera suprimida®’

20 Modificacié aprovada pel Consell Social de data 5 de marg de 2020 i, per tant, queda derogat I'an-
terior contingut que era el seglient:
“Disposicio addicional primera
Els caps d’estudis poden eximir de I'obligacié de matricular els credits obligatoris pendents dels
cursos Inferiors als estudiants que ho sol-licitin que optin a una retitulacié i als procedents d’una
llicenciatura, diplomatura o enginyeria adaptats al grau. A aquests efectes, s’entén que un estudiant
opta a una retitulacio quan, estant en possessio d’una titulacid universitaria no adaptada a I'espai
europeu d’educacio superior, accedeix al grau corresponent.”

21 Supressié aprovada pel Consell Social de data 5 de marg de 2020 i, per tant, queda derogada
I’'esmentada disposicié que regula aquest extrem:
“Disposicio addicional tercera
En el cas d’estudis de grau amb ftineraris simultanis, les condicions de matricula sén les que as-
senyala el pla d’estudis dels itineraris aprovats per la Universitat i se’ls apliquen les condicions de
permanencia considerant cada grau per separat.”
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Disposicio transitoria primera

Als estudiants que hagin iniciat els estudis de grau o master oficial abans de I’'en-
trada en vigor d’aquesta Norma, se’ls aplica el regim de permanencia regulat en
aquesta Normativa.

Disposicio derogatoria Unica

Queda derogada la Normativa de permanéncia de la Universitat de Barcelona
aprovada per Consell Social en data 24 de juliol del 2009, i també qualsevol altra
normativa o disposicié de rang igual o inferior que s’oposi al que s’estableix en
aquesta Norma.

Disposicio final primera

Aquesta Normativa entra en vigor el curs académic 2012-2013 a partir del dia
seglient que s’aprovi i es publiqui al web de la Universitat de Barcelona.

Disposicio final segona®

Les modificacions aprovades pel Consell Social de data 5 de mar¢ de 2020, a
proposta del Consell de Govern, escoltat el claustre i amb informe favorable del
Consejo de Universidades entren en vigor el curs academic 2020-21, i en tot cas
es publicaran al portal de la transparéncia.

22 Incorporacié aprovada pel Consell Social de data 5 de marg de 2020.
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9. Normativa d’avaluacio

Normativa reguladora dels plans docents
de les assignatures i de I'avaluacio
| la qualificacio dels aprenentatges

Aprovada per Consell de Govern en data 8 de maig de 2012.

Les normes reguladores dels plans docents de les assignatures per als ensenya-
ments de la Universitat de Barcelona i les normes reguladores de I'avaluacié i de
la qualificacié dels aprenentatges, vigents fins a data d’avui, van ser aprovades
pel Consell de Govern el 6 de juliol de 2006.

El periode transcorregut des de llavors s’ha vist especialment afectat per la im-
plementacié dels ensenyaments de grau i master universitari dins del marc de
I'espai europeu d’educacid superior, de manera que, passats els tres primers
anys d’implementacio, s’ha pogut constatar la necessitat de revisar i adequar les
normes fins ara vigents per tal de respondre adequadament als principis i objec-
tius formatius.

Més enlla dels plans d’estudis i de les materies que els formen, un element clau
per als equips docents i per als estudiants sén les assignatures i el seu pla do-
cent, entés com el full de ruta basic en qué consten el disseny de les activitats, la
metodologia i el sistema d’avaluacié de I'aprenentatge, i que constitueix una de
les eines basiques per assolir un dels objectius clau del sistema europeu d’edu-
cacio superior: la comparabilitat dels sistemes metodologics i d’avaluacio entre
diferents universitats i estudis.

Aixi doncs, el pla docent constitueix un element clau no solament per al disseny
i 'organitzacié de les assignatures, sind també per a I'avaluacio i la qualificacio
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de I'aprenentatge, ja que I'acreditacié de I'avaluacié es fonamenta en el procés
d’aprenentatge de I'estudiant, en el qual I'avaluaci¢ continuada ha de ser un re-
curs fonamental en la presa de decisions de professorat i estudiants amb I'objec-
tiu de millorar I'aprenentatge.

Aquest estret lligam entre el pla docent i I'avaluacié és el que fonamenta I'ela-
boracié d’una Unica norma en la qual es fixin les caracteristiques i les condici-
ons generals que tots els membres de la comunitat universitaria han de complir,
sense perjudici que cada centre pugui elaborar i proposar una normativa propia,
complementaria, i ajustada a les seves especificitats. A la vegada, i com a meca-
nisme facilitador de 'aplicacié d’aquesta nova normativa, s’ha elaborat una guia
complementaria que recull pautes i criteris generals i que consta com a annex.
Finalment, ateses les especificitats dels ensenyaments impartits amb modalitat
semipresencial, s’ha considerat necessari elaborar una normativa ad hoc que
doni una resposta més ajustada a aquesta metodologia docent i que, una vegada
acordada, s'incorporara a aquest text.

Aquesta normativa ha estat elaborada per la Comissidé Academica del Consell
de Govern, amb la participacié dels diferents sectors afectats i dels centres de la
Universitat.

Capitol I. Disposicions generals

Article 1. Objecte i ambit d’aplicacié

1.1. Aquesta normativa té per objecte regular els plans docents de les assigna-
tures dels ensenyaments de grau i master universitari, aixi com el sistema i
el procediment d’avaluacié i qualificacié dels aprenentatges dels estudiants
que cursin agquests ensenyaments.

1.2. La normativa s’aplica a tot els estudiants de grau, primer i segon cicle, i
master universitari, i a tot el personal academic i d’administracio i serveis
dels centres i unitats de la Universitat de Barcelona, sens perjudici del que
estableix la disposicio transitoria Unica.

Capitol Il. Plans docents de les assignatures dels ensenyaments de la
Universitat de Barcelona

Article 2. El pla docent i els programes d’assignatura

2.1. El pla docent d’una assignatura és un document public en qué es concreta
I'oferta docent prevista i planificada, d’acord amb la memoria de I'ensenya-
ment corresponent, les normatives generals propies de la Universitat, les
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normatives especifiques del centre en que s’imparteixen els estudis, i els
recursos humans, economics i materials disponibles.

2.2. Cada assignatura ha de tenir un Unic pla docent, que es pot concretar en un
o en diversos programes especifics per a cada grup d’estudiants, que, en tot
cas, han de mantenir sempre la coherencia amb el pla docent.

2.3. El pla docent requereix la definicid d’un conjunt de parametres que es desenvo-
lupen en els articles posteriors. En determinen el grau de detall i concrecio el de-
partament i el Consell d’Estudis (en endavant CE) o la Comissié de Coordinacié
del Master (en endavant CCM) responsables de la docencia de I'assignatura; en
el cas que aquests Organs ho considerin necessari, per manca de concrecio, el
pla docent s’ha de desenvolupar mitjangant un programa de I'assignatura.

Article 3. Components basics del pla docent
Les dades generals de I'assignatura que han de constar al pla docent sén:

1. Nom o denominacio oficial de I'assignatura.

. Codi de I'assignatura.

. Titulacié o ensenyament del qual forma part.

. Curs académic en el qual s’imparteix.

. Tipus d’assignatura.

. Periodicitat de I'assignatura (anual, semestral o trimestral); en el cas de les
assignatures semestrals i trimestrals, cal fer constar el periode concret.

. Nombre de credits de I'assignatura.

8. Hores de dedicacid de I'estudiant a I'assignatura, considerant que son el
resultat de multiplicar el nombre de credits per 25 hores/credit. Cal indicar el
total d’hores presencials, el temps d’elaboracié de treballs dirigits aixi com el
total d’hores destinades a aprenentatge autonom.

9. Departament responsable d’impartir I'assignatura.

10. Coordinador/a o persona responsable de I'assignatura.

11. Requisits establerts entre assignatures.

12. Recomanacions respecte als coneixements que I'estudiant ha de tenir per
garantir I'assoliment dels objectius de I'assignatura.

18. Competéncies que s’han d’assalir.

14. Objectius de I'aprenentatge.

15. Blocs tematics de I'assignatura.

16. Metodologia i activitats formatives.

17. Avaluacio acreditativa dels aprenentatges.

18. Fonts d’informacio basica.

OO~ WN
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Article 4. Competéencies i objectius de I'aprenentatge

4.1, El pla docent ha d’especificar les competencies transversals, generals i es-
pecifiques de I'assignatura, d’entre les que t€ la materia a la qual esta vincu-
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lada. Les competencies se seleccionen tenint en compte els aprenentatges
que els estudiants han d’assolir progressivament al llarg del curs i que sén
susceptibles de ser avaluats.

4.2. Els objectius d’aprenentatge tenen com a referencia les competéncies iden-
tificades que son objecte de treball i d’avaluacio en I'assignatura. Els objec-
tius han de ser generals perd explicits i es poden referir a 'aprenentatge de
coneixements, d’habilitats o de procediments i d’actituds, valors i normes de
comportament. Es el CE o la CCM qui vetlla per tal que les competéncies de
la titulacié quedin recollides en les diverses assignatures.

Article 5. Blocs tematics

5.1. Un bloc tematic identifica un conjunt de continguts que s’han d’ensenyar amb
la finalitat que els estudiants els aprenguin, i que responen a uns determinats
objectius, que s’han de treballar mitjangant unes activitats determinades.

5.2. En el pla docent, s’han d’identificar els titols i els continguts dels blocs tema-
tics en que es divideix I'assignatura, fins i tot en el cas que hi hagi un sol bloc.

Article 6. Metodologia i activitats formatives

6.1. En el pla docent es detallen els diferents tipus d’activitats que es duen a ter-
me al llarg de I'assignatura tenint en compte les competéencies generals i es-
pecifiques establertes: estudi de casos, classes magistrals, simulacions, se-
minaris, treballs no presencials, practiques de laboratori, tutories per grups,
etc.

6.2. A més de les activitats que es desenvolupen, en el pla docent o en el pro-
grama de I'assignatura s’especifica la sequiencia de les activitats presencials,
aixi com les orientacions basiques de les activitats dirigides i les de treball
autonom de I'estudiant.

El criteri general en la distribucié d’hores de dedicacié de I'estudiant és
d’aproximadament un ter¢ per a cada tipus d’activitat (activitat presencial,
dirigida i treball autonom).

Article 7. Avaluacio acreditativa dels aprenentatges

7.1. En el pla docent s’incorpora la informacié relativa al model d’avaluacié uti-
litzat per valorar el grau d’assoliment dels aprenentatges, i s’identifiquen els
mecanismes i els periodes establerts.

7.2. El contingut minim d’aquest apartat inclou els requisits per acollir-se a I'ava-
luacio, les seves caracteristiques, el periode temporal en que es duen a ter-
me les diverses activitats, les evidencies que configuren el sistema d’avalua-
Ci6 i la ponderacié de cadascuna d’elles, i el seu caracter individual o grupal.
En el cas que aquesta ponderacié no es faci en valors absoluts sind amb
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un interval, se n’ha d’especificar el valor minim i maxim, i cal que el CE o la
CCM, segons el tipus d’ensenyament, determini si I'amplitud de I'interval és
adequada.

7.3. També cal incloure al pla docent el procediment i els criteris de reavaluacio,
aixi com el desenvolupament de I'avaluacié Unica especificant, si escau, el
termini per sol-licitar-la com a alternativa a I'avaluacié continuada.

Article 8. Fonts d’informacio basica

En el pla docent s’han d’especificar les fonts d’informacié (bibliografiques, elec-
troniques, audiovisuals, etc.) més importants per al conjunt de I’assignatura.

Article 9. Procediment d’elaboracio, aprovacio i seguiment dels plans docents

9.1. La Comissié Académica de Consell de Govern estableix el calendari marc
d’elaboraci¢ i difusid dels plans docents, i, en tot cas, se n’ha de donar pu-
blicitat abans que s’inicii el periode de matriculacié dels estudiants, i que a
partir d’aquesta data no es poden modificar durant el periode acadéemic en
que s'imparteix I'assignatura (només es poden modificar en casos excepcio-
nals a instancia de la Comissié Académica del centre). Els programes de les
assignatures, dels quals s’envia una copia al cap d’estudis o al coordinador
del master perque els validin, es fan publics com a maxim 15 dies abans de
I'inici de les activitats lectives.

9.2. Lelaboracio del pla docent és responsabilitat del departament que imparteix
I'assignatura, que en cada curs academic I'ha de revisar i, si escau, actu-
alitzar. En I'elaboracié se segueixen les indicacions establertes en aquesta
normativa, aixi com aquelles que, com a complement, determinin el CE o la
CCM, segons I'ensenyament, seguint les directrius establertes per la Comis-
si6 Acadéemica del Centre.

9.3. Els departaments encarreguen a un dels seus professors la coordinacioé del
pla docent de cadascuna de les assignatures que soén responsabilitat seva.
El coordinador de pla docent, té la funcié general de fer-ne el seguiment i, en
particular, de:

1. Proposar un nou pla o bé proposar-ne la modificacié, com a pas previ a
I'aprovacio del Consell de Departament.

2. Coordinar el professorat de I'assignatura quan la docencia sigui a carrec de
més d’un professor, per tal d’acordar el pla docent que es proposa o modifica.

3. Introduir el pla docent i les seves modificacions en I'aplicacié informatica
institucional creada a aquest efecte.

4. Actuar com a interlocutor amb el CE o la CCM, segons I'ensenyament,
aixi com amb altres unitats de la Universitat en tot alld que fa referéncia a
questions relacionades amb I’assignatura.
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9.4. El consell de departament responsable de la docéncia aprova el pla docent i
el tramet al CE o la CCM, segons I'ensenyament, per tal que informi sobre la
viabilitat i coherencia del conjunt dels plans docents i de la seva adequacio
a aguesta normativa.

A continuacio, la Comissidé Academica del centre responsable el ratifica. Fi-
nalment, el cap d’estudis o coordinador de master publica el pla docent en
els periodes establerts a I'article 9.1.

Capitol lll. Avaluacié i qualificacié dels aprenentatges

Article 10. Concepte d’avaluacio

10.1. S’entén per avaluacio el procés de valoracid del grau d’assoliment dels
aprenentatges per part de I'estudiant amb relacié a les competencies pro-
pies d’una assignatura. L’avaluacio es duu a terme a partir d’evidéncies ob-
jectives i quantificables, amb criteris transparents comunicats degudament.

10.2. Com a norma general, I'avaluacié és continuada i dins el periode lectiu fixat
per a I'assignatura, d’acord amb la seqiéencia del pla d’estudis i el calendari
marc aprovat per la Universitat.

10.3. Si el pla d’estudis ho preveu, i si aixi consta en el pla docent, I'avaluacio pot
ser conjunta de dues 0 més assignatures, blocs tematics, moduls o materies.

Article 11. Avaluacio continuada

11.1. Lavaluacié continuada incorpora les diverses evidencies indicades en el pla
docent, que es recullen de manera progressiva i integrada al llarg del procés
d’ensenyament-aprenentatge i que constitueixen indicadors significatius i
periodics per als estudiants i el professorat sobre I'evolucié i el progrés en
I’assoliment dels coneixements, les habilitats i els valors que sén objecte
d’aprenentatge en I'assignatura.

11.2. Els criteris d’avaluacié i el metode de qualificacio explicitat en el pla docent
no es poden modificar unilateralment durant el curs. En el cas que, per
raons excepcionals i degudament justificades, no es pugui efectuar un acte
d’avaluacio, el CE o la CCM han d’arbitrar les mesures necessaries perque
pugui tenir lloc dins del mateix periode lectiu.

11.8. Els sistemes i instruments d’avaluacio6 i les evidéncies poden ser diversos,
pero, en cap cas, el valor d’'una prova o evidéncia pot donar lloc a més del
60% de la qualificacié final de I'assignatura, sense perjudici del que s’esta-
bleix als articles 13 i 14.

11.4. En el suposit que el pla docent incorpori proves orals, estan condicionades
a la programacio establerta pel CE o la CCM, segons I'ensenyament. Les
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proves orals han de quedar enregistrades o bé s’han de dur a terme en
presencia d’un segon professor com a minim, que doni fe del seu desen-
volupament. A efectes d’aquesta normativa, s’entén per prova oral la prova
que té alguna de les caracteristiques segulents:

a) implica una avaluacio final de I'assignatura i esta prevista en el calendari
oficial de convocatories d’avaluacio unica i de tancament d’avaluacions
continuades;

b) representa més d’'un 50% de la nota final, i ) es fa a una persona amb
discapacitat.

11.5. El CE o la CCM, segons I'ensenyament, garanteix I'adaptacié dels sistemes
d’avaluacio als estudiants amb necessitats especials, per tal de garantir la
igualtat d’oportunitats.

Article 12. avaluacio Unica

12.1. Lavaluacié Unica es reconeix com un dret de I'estudiant que, en exercir-lo,
renuncia a I'avaluacié continuada. L’exercici d’aquest dret no pot comportar
discriminacio respecte a I'avaluacié continuada en relacié amb la qualifica-
Cié maxima que es pugui obtenir.

12.2. Perque un estudiant es pugui acollir a I'avaluacié Unica, cal que ho sol-liciti
dins dels terminis fixats i amb els procediments establerts per la Comissiod
Académica del centre. La peticid s’entrega al professor responsable i se’n
facilita una copia a I'estudiant sol-licitant.

12.3. Lavaluacié Unica ha de poder garantir la superacié dels objectius esta-
blerts a I'assignatura. El pla docent ha d’incloure, doncs, el sistema i els
criteris d’avaluacié Unica. En el cas que el pla docent ho prevegi i expliciti,
pot exigir-se com a requisit I'assisténcia a determinades activitats presen-
cials.

Article 13. Avaluacio del treball de final de grau i master

13.1. Els ensenyaments de grau i master universitari han de concloure amb I'ela-
boraci¢ i la defensa d’un treball de final d’estudis. La informacié sobre el
treball s’ha de fer publica mitjangant el pla docent corresponent, tenint en
compte que en el cas del master universitari la defensa del treball té lloc en
una sessio publica.

13.2. avaluacio del treball ha d’estar orientada a I'avaluacio de les competénci-
es associades a I'ensenyament i sempre és individual, encara que I'activitat
s’hagi dut a terme col-lectivament.

13.3. D’acord amb la normativa general aprovada per la Universitat, els centres
han d’elaborar una normativa especifica sobre els treballs finals.
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Article 14. Avaluacio de les practiques externes i del practicum

14.1. En el pla docent de les practiques externes i del practicum, s’han de fer
constar els criteris i el procediment d’avaluacio.

14.2. Sense perjudici d’altres criteris complementaris establerts per la normativa de
la Universitat, I'avaluacié s’ha de basar, com a minim, en el grau d’acompli-
ment del projecte formatiu a partir de I'informe emeés pel tutor de I'empresa o
institucio on es fan les practiques i de la memoria elaborada per I'estudiant.

Article 15. Convocatories d’avaluacio

15.1. Lestudiant té dret a ser avaluat de totes les assignatures de que s’ha ma-
triculat en el curs academic, sempre que es compleixin la resta de normes
associades establertes per la Universitat. Quan I'estudiant vulgui sol-licitar
I’avaluacié davant d’un tribunal, ha de presentar una peticié raonada i jus-
tificada al CE o a la CCM, com a molt tard 30 dies abans de la data de
tancament del procés d’avaluacié continuada o Unica.

15.2. La matricula d’una assignatura déna dret a una sola convocatoria d’avalu-
acio, ja sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, ja sigui avaluacio
Unica.

15.3. Malgrat el que s’estableix en 'apartat anterior, I'estudiant al qual, en ma-
tricular-se a l'inici del curs academic, li resti un maxim d’un 10% dels cre-
dits corresponents per finalitzar I'ensenyament, té dret a una convocatoria
extraordinaria de final d’estudis, amb el benentés que només té dret a la
docéncia corresponent al semestre en que s’imparteix I'assignatura. Per
poder tenir dret a la convocatoria extraordinaria cal que es matriculi de tots
els credits que resten per finalitzar I’'ensenyament.

Article 16. Resultats de I'avaluacié de I'aprenentatge

16.1. El professorat responsable de cada grup d’una assignatura publica els re-
sultats finals de I'avaluacié dins dels terminis establerts per cada centre,
que s’ajusten al calendari academic marc establert per la Universitat.

16.2. El professorat de cadascun dels grups de les assignatures consigna en
una Unica acta d’avaluaci6 les qualificacions qualitatives i numeériques finals
resultants del procés d’avaluacio.

16.3. Les qualificacions numériques emprades son les de 'escala 0-10, amb un
Unic decimal, i les qualitatives s’assignen segons la correspondencia que fixi
la legislacio vigent. Per considerar superada una assignatura o un modul,
cal que hagi obtingut una qualificacié minima de 5,0.

16.4. Es pot atorgar la mencié de matricula d’honor a I'estudiant que tingui una
qualificacio igual o superior a 9,0. El nombre de matricules d’honor no pot

87



n I Grau en Infermeria

88

ser superior al 5% dels estudiants matriculats en una assignatura en el peri-
ode lectiu corresponent, llevat que el nombre d’estudiants matriculats sigui
inferior a 20: en aquest cas, es pot atorgar una sola matricula d’honor. Es
pot concedir una matricula d’honor addicional per la fraccio resultant d’apli-
car el 5% dels estudiants matriculats.

En el cas d’estudiants participants en un programa d’intercanvi, s’incor-
poren al seu expedient les matricules d’honor obtingudes a la universitat
de destinacié encara que aix0 suposi superar el limit establert al paragraf
anterior.

16.5. Una vegada s’ha qualificat una assignatura, no pot ser objecte d’una nova
avaluacio llevat que I'estudiant renuncii a la qualificacié obtinguda, sempre
que sigui un «aprovat» 0 una nota equivalent. Aquesta renuncia es fa per
escrit i s’adreca al professor corresponent en el periode de revisio de quali-
ficacions, i dona lloc a la qualificacio de «No presentat».

16.6. El nombre minim de proves d’avaluacié necessaries per qualificar una as-
signatura s’ha d’indicar en el pla docent. Quan I'estudiant no aporti el nom-
bre minim establert, la qualificacio final €és «No presentat».

16.7. En el cas que un estudiant dugui a terme qualsevol irregularitat que doni lloc
a una variacio significativa de la qualificacié d’una acta d’avaluacio, aquesta
acta es qualifica amb un O. En el cas que es produeixi més d’una irregula-
ritat en les actes d’una mateixa assignatura, la qualificacio final és un 0. El
que estableix aquest apartat es fa sense perjudici del procés disciplinari que
€s pugui iniciar com a consequeéencia dels actes duts a terme. En el cas que
I’estudiant consideri que la decisio és incorrecta, pot formular una reclama-
ci6 davant el CE.

16.8. Lestudiant té dret a rebre una justificacio documental d’haver participat en
les diverses activitats d’avaluacié dutes a terme. De la mateixa manera, el
professorat pot sol-licitar la identificacié de I’'estudiant en qualsevol moment
del desenvolupament d’una prova d’avaluacié. Aquesta identificacié es fa
mitjancant el carnet de la Universitat de Barcelona, el DNI, el passaport o
qualsevol altre document oficial equivalent.

Article 17. Procés de reavaluacio

17.1. Després de la publicacid de les qualificacions finals establerta a Iarticle
16.1, els centres obren un periode de reavaluacio.

17.2. El procés de reavaluacio consisteix a valorar el grau d’assoliment dels re-
sultats de I'aprenentatge de I'assignatura —competencies i objectius for-
matius— i s’adapta a les caracteristiques de les competéncies i activitats
formatives programades.
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17.3. En el cas que, per les caracteristiques de I'assignatura, sigui imprescindible
I’'acompliment de determinats requisits per poder dur a terme la reavalua-
cio, el pla docent ha de recollir aquesta situacié excepcional.

17.4. Finalitzat el periode de reavaluacio i de revisio, el professorat enregistra les
qualificacions definitives i procedeix al tancament i a la signatura de les ac-
tes d’avaluacio.

Article 18. Informacid sobre el procés d’avaluacio i qualificacio

18.1. Tota la informacié relacionada amb el procés d’avaluacid es fa publica
abans del periode de matricula a través dels plans docents o els programes
de les assignatures, i és custodiada pel CE o la CCM.

18.2. El CE o la CCM, segons I'ensenyament, fa publics el calendari i els horaris
de les proves d’avaluacié Unica i tancament del procés d’avaluacié continu-
ada dins del periode establert pel calendari marc aprovat per la Universitat
i, en tot cas, abans que s’inicii el periode de matricula seglent, i garanteix
la maxima difusié d’aquesta informacié. Per motius extraordinaris, el mateix
organ pot modificar el calendari, que en qualsevol cas s’ha de fer public
amb una antelacid minima de 20 dies abans de la seva aplicacio; en cap
cas es poden fer modificacions dins del periode d’avaluacié Unica i tanca-
ment del procés d’avaluacié continuada.

18.3. El professorat ha de comunicar als estudiants la data de publicacié de les
qualificacions de les activitats d’avaluacié el mateix dia que es duen a ter-
me. En el cas de les proves i els treballs d’avaluacié parcial, la data és com
a maxim 15 dies naturals després que es duguin a terme o es lliurin. Quan
es tracta de la qualificacié final de I'assignatura, es fa publica en un periode
maxim de 15 dies naturals a partir de la data de tancament dels processos
d’avaluacio continuada o de la prova d’avaluacio unica.

18.4. La informacié publica sobre el resultat de les avaluacions, siguin parcials o
finals, té lloc mitjangant els mecanismes establerts amb aquesta finalitat. El
professorat pot fer la difusié de les qualificacions de manera virtual, a través
de les aplicacions institucionals establertes a aquest efecte.

Article 19. Procés de revisio de les qualificacions

'estudiant té dret a la revisio de les qualificacions obtingudes en totes les eviden-
cies de l'avaluacié davant del professor responsable. A aquest efecte, juntament
amb la publicacié de les qualificacions de les diverses activitats dutes a terme, el
professor ha de fer publiques les dates i els horaris de la revisié que, en tot cas, ha
de tenir lloc entre el tercer i el cinqué dies habils posteriors a la publicacié de les
qualificacions. Una vegada feta la revisio, el professor publica la qualificacié definiti-
va dels estudiants que I'han sol-licitat seguint el procediment establert a I'article 18.
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Article 20. Acta d’avaluacio

20.1.

20.2.

20.3.

20.4.

L'acta d’avaluacié és el document oficial en qué es relacionen nominal-
ment els estudiants i les qualificacions finals obtingudes en el curs acade-
mic. La Universitat estableix un format unic d’acta d’avaluacié i es genera
per a cadascuna de les assignatures i grup de matricula, tot i que, si el
departament responsable ho sol-licita, es pot generar una acta Unica per
assignatura.

L’acta ha de ser signada pel professor responsable de I'assignatura i grup.
Quan I'acta d’avaluacié sigui compartida per més d’un professor o hi hagi
una acta per als diversos grups de I'assignatura, la signa exclusivament el
professor coordinador de I'assignatura. En el cas que el professor respon-
sable no pugui dur a terme la signatura de les actes en el periode establert,
cal que en justifiqui documentalment els motius i, en aquest cas, el CE o la
CCM autoritza la signatura al director del departament corresponent. Totes
les actes d’un ensenyament es dipositen a la Secretaria del centre respon-
sable.

El termini maxim per a la signatura de I'acta de qualificacions és de 20 dies
naturals des de la data d’avaluacié Unica o tancament del procés d’avalu-
acio continuada. En el cas de la reavaluacio, el termini maxim de signatura
de I'acta és de 20 dies naturals des que es duu a terme.

La rectificacié d’errades en I'acta de qualificacio requereix la signatura del
professor responsable i del secretari del centre. Si la modificacio és en per-
judici de I'estudiant, s’inicia el procediment de revisié de disposicions i actes
nuls establert a la legislacié vigent.

Article 21. Custodia dels documents d’avaluacio

21.1.

21.2.

21.3.

El professorat conserva les evidencies de I'avaluacié de totes les activitats
dutes a terme fins al final del curs seguent, llevat de la documentacio relativa
al procediment de reclamacié regulat en I'article seglient, que es conserva
com a minim un any des de la resolucio de la reclamacio. En el cas que les
proves siguin d’un volum o d’una complexitat que en dificultin la custodia,
el Consell d’Estudis pot establir un periode inferior, i en tot cas en garanteix
la conservacié durant el periode establert pel cas de reclamacié.

Finalitzat el termini abans assenyalat, a peticid explicita dels estudiants se
li retornen els treballs i les memories de practiques entregats, en el termini
que assenyali el professorat en fer publics els resultats de I'avaluacio.

La reproducci6 total o parcial dels treballs dels estudiants o la seva utilitza-
ci6 amb qualsevoal altra finalitat que aquella per a la qual van ser elaborats
ha de tenir I'autoritzacié explicita del seu autor.
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Article 22. Procediment de reclamacio contra les qualificacions finals

22.1.

22.2.

22.3.

22.4.

22.5.

La qualificaci¢ final d’una assignatura pot ser objecte de reclamacio per
part de 'estudiant sempre que, préviament, hagi presentat i dut a terme la
revisio regulada per l'article 19. La reclamacié s’ha de presentar per escrit
en un termini maxim de 10 dies naturals des de la publicacié de les qualifi-
cacions finals i s’ha d’adregar al cap d’estudis o al coordinador del master
universitari, segons I'ensenyament, que la tramet de manera immediata al
director del departament corresponent.

El director del departament nomena un tribunal constituit per tres membres,
cap d’ells participant en la primera avaluacié, dels quals com a minim dos
han de ser professorat permanent, i els tramet la reclamacio presentada.

El tribunal es constitueix en un termini maxim de cinc dies habils després de
la data de recepcio de la reclamacio, revisa les evidencies de I'avaluacié de
I’estudiant, i demana al professor responsable de I'assignatura que emeti
un informe escrit en un termini maxim de tres dies habils. De la mateixa
manera, pot escoltar I'estudiant, si ho creu convenient.

En un termini maxim de cinc dies habils des de la seva constitucio, el tribunal
resol la reclamacié emetent un acord motivat en que ratifica o modifica la
qualificacié recorreguda, un acord que comunica de manera immediata al
director del departament que va nomenar-lo. En el cas que es resolgui la mo-
dificacié de la qualificacio, el president del tribunal ha de fer constar la nova
qualificacié en una acta addicional que signen tots els membres del tribunal.

El director del departament notifica per escrit la resolucié del tribunal a I'estu-
diant afectat i en tramet una copia al cap d’estudis o coordinador del master
universitari, aixi com al professor responsable de I'assignatura, en un termini
maxim de tres dies habils des de la recepcio de la resolucié del tribunal.

Article 23. Incompliment de la normativa sobre avaluacioé i qualificacio

23.1.

23.2.

23.3.

dels aprenentatges

En cas d’'incompliment de les normes recollides als articles anteriors, els
estudiants poden presentar una queixa raonada davant del CE o la CCM
corresponent.

L’organ receptor sol-licita al professor i al departament afectat tota la infor-
macio que consideri necessaria, I'adverteix, si escau, de I'incompliment de
la normativa, i indica les accions que cal dur a terme per resoldre la queixa
presentada. Aixi mateix, en el cas que s’estimi la reclamacio, eleva a la Co-
missié Académica del centre un informe sobre la queixa.

La Comissid Academica del centre, havent analitzat la queixa presentada i
I'informe rebut, tramet una proposta de resolucié a la Comissié Academica
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del Consell de Govern, en qué es prenen les mesures necessaries per res-
tablir el dret lesionat i s’inclou una adverténcia a la persona responsable de
I'incompliment comes i de les possibles sancions aplicables.

Article 24. Responsabilitats academiques en el procés d’avaluacio i qualificacio

24.1. Cada grup de matricula d’una assignatura d’un ensenyament té assignat un
professor responsable d’aplicar adequadament aquesta normativa, i tam-
bé les altres acordades pel centre. Aquest professor és el responsable de
donar la qualificaci¢ final als estudiants matriculats i de deixar constancia
de l'avaluacié a I'acta corresponent, d’acord amb el que regula aquesta
normativa.

24.2. Els centres, mitjancant la Comissidé Académica, poden establir criteris i
pautes generals complementaries a aquesta normativa per a tots els seus
ensenyaments, que es recullen, en tot cas, en els plans docents de les as-
signatures. En qualsevol cas, han d’establir les actuacions seglents:

a) Establir el termini per a la presentacié de la sollicitud per acollir-se a
I'avaluacio unica.

b) Fixar el periode de reavaluacio i vetllar perqué es compleixi el sistema
previst per aquesta normativa, en especial el que estableix I'article 17.3.

C) Elaborar la normativa reguladora del Treball Fi de Grau i de master uni-
versitari.

24.3. El CE o la CCM vetlla pel compliment de la normativa relativa a I'avaluacio i
qualificacio dels aprenentatges, i si detecta qualsevol infraccié n’informa la
Comissié Academica del centre per tal que actui d’acord amb el que esta-
bleix I'article 23. A més, el CE o la CCM ha de:

a) Publicar el calendari i I’'horari de les avaluacions Unigues i del tancament
dels processos d’avaluacié continuada, sempre dins del calendari marc
aprovat per la Universitat, i n’ha d’assegurar la maxima difusio.

b) Programar les proves orals previstes a I’ensenyament garantint els me-
canismes necessaris per salvaguardar el dret de I'estudiant a una va-
loracié objectiva de la prova i a la possibilitat de sol-licitar la revisio i
d’interposar una reclamacié en cas de desacord en I'avaluacio.

c) Establir el procediment que cal seguir en el cas que un professor es trobi
en els casos d’abstencio i recusacio previstos legalment.

24.4. El cap d’estudis o coordinador del master, un cop finalitzat el periode d’ava-
luacio i qualificacio, presenta al CE o a la CCM informacié general del pro-
cés i, explicitament, del percentatge dels estudiants aprovats respecte als
matriculats i presentats per cada grup i/o assignatura, aixi com de les inci-
déencies detectades en relacié amb aquesta normativa.
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Disposicions

Disposici¢ addicional primera

Els centres de la Universitat de Barcelona poden elaborar normes complementa-
ries a les establertes en aquesta normativa, i han de garantir, en tot cas, la no vul-
neracio del seu contingut. En el cas que afectin el capitol Il d’aquesta normativa,
han de ser aprovades per la Comissié Academica del Consell de Govern.

Disposicio transitoria Unica
Mentre no s’extingeixen els estudis de primer i segon cicle, als estudiants matri-
culats se’ls hi aplica I'article 13.2 de la normativa reguladora de I'avaluacié i de la

qualificacio dels aprenentatges aprovada pel Consell de Govern de la Universitat
de Barcelona el 6 de juliol de 2006.

Disposicio derogatoria unica
Queden derogades:

1. Les normes reguladores de I'avaluacié i de la qualificacié dels aprenentatges
aprovades pel Consell de Govern el 6 de juliol de 2006, llevat dels suposits
previstos en la disposicié transitdria Unica.

2. Les normes reguladores dels plans docents de les assignatures per als ense-
nyaments de la Universitat de Barcelona segons les directrius de I'espai eu-
ropeu d’educacié superior aprovades pel Consell de Govern el 6 de juliol de
2006.

3. Qualsevol altra normativa o disposicio de rang igual o inferior que s’oposi al que
estableix aquesta norma.

Disposici¢ final

Agquesta normativa entra en vigor en el curs academic 2012-2013, a partir del dia
seglient a la seva aprovacio i publicacié al web de la Universitat de Barcelona.
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Normativa reguladora de 'avaluacio
| la qualificacio dels aprenentatges

Aprovada per:
Comissié Academica de Consell de Govern de 18 de desembre de 2019
Consell de Govern de 27 de febrer de 2020

L’actual Normativa reguladora dels plans docents de les assignatures i
de l'avaluacié i la qualificacié dels aprenentatges es va aprovar el maig
del 2012, arran del procés de reflexié iniciat amb I'aplicacié de I'espai europeu
d’educacié superior (EEES). D’aquesta manera, es van actualitzar i unificar dues
normatives aprovades el juliol del 2006: d’una banda, les Normes reguladores
de P'avaluacié i de la qualificacio dels aprenentatges, que suposaven també
I'actualitzacio, en el marc dels inicis d’aplicacié de 'EEES, de les anteriors Nor-
mes reguladores d’examens, avaluacié i qualificacio, que eren vigents des
del juliol del 1995, i, de I'altra, les Normes reguladores dels plans docents
de les assignatures per als ensenyaments de la Universitat de Barcelona
segons les directrius de PEEES, que en aquell moment es van desenvolupar
per destacar la figura del pla docent com una de les peces clau en la construccid
de I'EEES.

’experiencia acumulada els darrers anys, en qué ja s’han obtingut i tancat els
primers cicles de vida dels ensenyaments de la Universitat, que han culminat en
el procés d’acreditacié d’aquests ensenyaments, han fet necessari revisar i actu-
alitzar eines tan importants com les que comporten aquestes normatives.

Fruit d’aquesta analisi i del treball dut a terme mitjangant grups de treball especi-
fics en el si de la Comissié Académica de Consell de Govern (CACG), s’ha arribat
a la conclusié que convé tornar al model anterior al 2012 i:

a) Actualitzar els continguts de la normativa que regula I'avaluacio i la qualificacio
dels aprenentatges introduint-hi conceptes nous, com ara el tractament del
plagi, i fixant els limits i ordenant conceptes en mateéria de custodia i destruccio
de documentacio. Es tracta, per tant, d’aprofundir en alguns dels conceptes
apuntats, sense que canvii substancialment la filosofia de la normativa actual.

b) Actualitzar la normativa de plans docents. Un cop consolidats els plans do-
cents com a referéncia clau no solament en el disseny i I'organitzacio de les
assignatures sind també per a 'avaluacio i la qualificacid de I'aprenentatge,
aquesta normativa s’ha de poder sincronitzar no només amb la d’avaluacid
sind també amb la que reguli tant I'activitat acadéemica del professorat com la

Normativa d’avaluacioé ‘ n

dels estudiants, i ha de facilitar la constant adaptacio a la realitat dels diferents
tipus d’activitat academica que es puguin desenvolupar a la institucio.

Aquesta normativa doble, per tant, és fruit del debat efectuat en el si del grup
de treball constituit a tals efectes a la CACG i de la participacioé i les aportaci-
ons tant dels diferents sectors afectats com dels centres de la Universitat de
Barcelona.

Capitol I. Disposicions generals

Article 1. Objecte i ambit d’aplicacio

1.1. Aguesta normativa té per objecte regular el sistema i el procediment d’avalu-
acio i qualificacio dels aprenentatges de I'alumnat que cursa ensenyaments
de grau, titol propi de grau o master universitari, aixi com altres procediments
de caracter administratiu relacionats.

1.2. La normativa és d’aplicacié a tot el personal academic responsable de 'ava-
luacié i la qualificacié de I'aprenentatge dels estudiants, al personal d’admi-
nistracio i serveis dels centres i les unitats responsables dels procediments
academicoadministratius relacionats, i a tot 'alumnat de grau, titol propi de
grau i master universitari de la Universitat de Barcelona.

Article 2. Responsabilitats academiques en el procés d’avaluacio i qualificacio

2.1. Els centres, cadascun mitjangant la seva comissié academica, han d’establir
criteris i pautes generals complementaries a aquesta normativa per a tots
els seus ensenyaments. En qualsevol cas, han d’acordar les actuacions se-
guents:

a) Determinar criteris i pautes d’avaluacio i reavaluacié homogenis per a to-
tes les titulacions del mateix nivell acadéemic.

b) Estabilir el termini i el procediment de presentacio de la sol-licitud per aco-
llir-se a I'avaluacio unica.

c) Fixar el periode de reavaluacio i vetllar perque es compleixi el sistema
previst en aquesta normativa, en especial el que estableix I'article12.

d) Elaborar la normativa reguladora dels treballs finals de grau i de master
universitari.

2.2. Correspon als centres resoldre qualsevol questio relacionada amb el procés
d’avaluacié i reavaluacio, d’acord amb aguesta normativa.

2.3. El Consell d’Estudis (CE) o la Comissié Coordinadora del Master (CCM) ha
de vetllar pel compliment de la normativa relativa a I'avaluacié i la qualificacio
dels aprenentatges, i si detecta qualsevol infraccié n’ha d’informar la co-
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2.4.

2.5.

missié academica del centre per tal que actui d’acord amb el que estableix
I'article 17 d’aquesta normativa. A més, el CE o la CCM ha de:

a) Publicar el calendari i I'horari de les avaluacions uniques i del tancament
dels processos d’avaluacid continuada, sempre dins del calendari marc
aprovat per la Universitat, i assegurar-ne la maxima difusio.

b) Programar les proves orals previstes a I'ensenyament garantint els meca-
nismes necessaris per salvaguardar el dret de I'estudiant a una valoracio
objectiva de la prova i a la possibilitat de sol-licitar la revisié i d’interposar
una reclamacio en cas de desacord amb I'avaluacio.

c) Establir el procediment que cal seguir en el cas que un professor o profes-
sora es trobi amb els casos d’abstencio i recusacio previstos legalment.

Cada grup de matricula d’una assignatura d’un ensenyament té assignat un
professor o professora responsable d’aplicar adequadament aquesta nor-
mativa, i també les altres normes acordades pel centre. Aquest professor
o professora és el responsable de donar la qualificacio final a I'alumnat ma-
triculat i de deixar constancia de I'avaluacio a I'acta corresponent, d’acord
amb el que regula aquesta normativa.

El cap o la cap d’estudis o el coordinador o coordinadora del master, un cop
finalitzat el periode d’avaluacié i qualificacié, presenta al CE o a la CCM infor-
macié general del procés i, explicitament, del percentatge d’alumnat aprovat
respecte al matriculat i el presentat per cada grup i/o assignatura, aixi com
les incidencies detectades en relacié amb aquesta normativa.

Article 3. Informacié sobre el procés d’avaluacio

3.1.

3.2.

3.3.

Tota la informacié relacionada amb el procés d’avaluacio es fa publica abans
del periode de matricula a través dels plans docents o dels programes de les
assignatures.

En els plans docents hi ha de constar, com a minim, la informacié suficient
respecte a:

3.2.1. Procés i activitats d’avaluacié programades, amb indicacié del valor
assignat a les diferents proves o activitats d’avaluacio.

3.2.2. Nombre de proves o d’activitats d’avaluacié necessaries per qualificar
I’assignatura.

3.2.8. Criteris de qualificacio.

3.2.4. Periode temporal en qué es duen a terme les activitats d’avaluacio, de
manera orientativa.

3.2.5. Sistema i criteris de 'avaluacio Unica.

3.2.6. Condicions per accedir a la reavaluacio, si n’hi ha.

Els criteris d’avaluacio i el métode de qualificacio explicitats en el pla docent
no es poden modificar unilateralment durant el curs.

3.4.

Normativa d’avaluacioé ‘ n

El CE o la CCM, segons I'ensenyament, fa publics el calendari i els horaris de
les proves d’avaluacié Unica i el tancament del procés d’avaluacié continu-
ada dins del periode establert pel calendari marc aprovat per la Universitat,
en tot cas abans que s'inicii el periode de matricula seglent, i garanteix la
maxima difusié d’aquesta informacié. Per motius extraordinaris, el CE o la
CCM pot maodificar el calendari, que en qualsevol cas s’ha de fer public amb
una antelacié minima de 20 dies abans de la seva aplicacioé; en cap cas es
poden fer modificacions dins del periode d’avaluacié Unica i tancament del
procés d’avaluacié continuada.

Capitol Il. Sistemes, procediments i resultats de I’avaluacié

Article 4. Conceptes i caracteristiques generals

4.1.

4.2.

4.3.

4.4.

4.5.

4.6.

4.7.

El concepte d’avaluacio ha experimentat canvis conceptuals i procedimen-
tals, en el sentit que se n’ha incrementat el caracter formatiu i se n’ha reduit
el caracter sancionador de resultats, centrat en la simple mesura.

S’entén per avaluacio el procés sistematic de recollida d’evidéncies sobre el
procés d’aprenentatge de I'estudiant, per emetre judicis orientats a la seva
millora i a la valoracié del grau d’assoliment dels aprenentatges amb relacio
a les competéencies propies de I'assignatura.

S’entén per qualificacid la valoracié del nivell de suficiencia o insuficiencia
dels resultats d’aprenentatge aconseguit per I'alumnat al final d’'una etapa
del procés d’ensenyament-aprenentatge (tema, modul, bloc de continguts,
assignatura), ja sigui en una escala quantitativa o en una escala qualitativa. El
seu caracter és acreditatiu.

Com a norma general, 'avaluacio és continuada i dins el periode lectiu fixat
per a I'assignatura, d’acord amb la sequéncia del pla d’estudis i el calendari
marc aprovat per la Universitat.

Si el pla d’estudis ho preveu, i si aixi consta en el pla docent, I'avaluacié pot ser
conjunta de dues o més assignatures, blocs tematics, moduls o materies.

En el cas que, per raons excepcionals i degudament justificades, no es pu-
gui efectuar un acte d’avaluacio, el CE o la CCM han d’arbitrar les mesures
necessaries perqué pugui tenir lloc dins del mateix periode lectiu.

En el cas que, per raons excepcionals i degudament justificades, un estudi-
ant o un grup d’estudiants no puguin efectuar un acte d’avaluacio, el coordi-
nador o coordinadora de I'assignatura ha d’arbitrar les mesures necessaries
perqué pugui tenir lloc dins del mateix periode lectiu.

El CE o la CCM, segons I'ensenyament, garanteix I'adaptacio dels sistemes
d’avaluacio a I'alumnat amb necessitats educatives especials a partir de I'in-
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forme elaborat pel Servei d’Atenci¢ a I'Estudiant, per tal de garantir la igualtat
d’oportunitats.

Article 5. Avaluacié continuada

5.1.

5.2.

5.3.

’avaluacié continuada és un element del procés d’ensenyament-aprenentat-
ge que inclou els procediments duts a terme al llarg d’'una assignatura per
recollir i valorar de manera progressiva i integrada les evidencies de I'aprenen-
tatge, per part de I'estudiant, de les competenciesde I'assignatura recollides al
pla docent. La seva finalitat és doble: d’una banda, proporciona al professorat
informacié per regular la seva actuacié docent i aixi ajudar els estudiants a
aprendre més i millor, i, de I'altra, permet a I'estudiant autoregular i millorar el
seu procés d’aprenentatge. Aixi doncs, té un caracter didactic i prospectiu.
Alguns d’aquests procediments tenen lloc al final d’una etapa del procés
d’ensenyament-aprenentatge (tema, modul, bloc de continguts, assignatura)
i tenen com a finalitat determinar el grau d’assoliment dels coneixements, les
habilitats i els valors que sén objecte d’aprenentatge en 'assignatura. El seu
resultat és una qualificacio.

En el supodsit que el pla docent incorpori una o diverses proves orals que,
en el seu conjunt, representin més del 50% de la qualificaci6 final, aquestes
proves han de quedar enregistrades com a evidencies.

Els sistemes i instruments d’avaluacio i les evidéncies poden ser diversos,
perd en cap cas el valor d’una prova o evidencia pot donar lloc a més del
60% de la qualificacio final de I'assignatura, sense perjudici del que s’esta-
bleix als articles 7 i 8.

Article 6. Avaluacio Unica

6.1.

6.2.

6.3.

["avaluacié Unica és el procediment d’avaluacio alternatiu a I’avaluacié conti-
nuada. Té lloc en un Unic acte avaluador i inclou el nombre suficient d’eviden-
cies per acreditar i garantir la consecucié dels objectius i les competencies
establerts en I'assignatura.

Les assignatures de practiques, el treball final de grau (TFG), el treball final de
master (TFM) i altres assignatures que, degut als seus continguts i metodo-
logies docents, excloguin la possibilitat de I'avaluacié Unica, ho han d’expli-
citar en el pla docent. Aquesta exclusié I’ha d’aprovar el CE o CCM i ’ha de
ratificar la comissié academica del centre.

["avaluacié unica es reconeix com un dret de I'estudiant, que, en exercir-10,
renuncia a I'avaluacié continuada. L’exercici d’aquest dret no pot comportar
discriminacio respecte a I’avaluacié continuada en relacié amb la qualificacié
maxima que es pot obtenir, ni la conculcacié del dret de I'estudiant a assistir
a classe i a participar en les activitats formatives.

6.4.

6.5.
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Perque un estudiant es pugui acollir a I'avaluacio unica, cal que ho sol-liciti
dins dels terminis fixats i pels procediments establerts per la comissié aca-
demica del centre.

"avaluacié Unica ha de poder garantir la superacié dels objectius establerts
a l'assignatura. El pla docent ha d’incloure, doncs, el sistema i els criteris
d’avaluacio Unica. En el cas que el pla docent ho prevegi i expliciti, pot exi-
gir-se com a requisit I’assistencia a determinades activitats presencials.

Article 7. Avaluacio d’assignatures singulars: practiques externes

7.1.

Sense perjudici d’altres criteris complementaris que estableixi altra normativa
de la Universitat, I'avaluacié de les practigues externes s’ha de basar, com
a minim, en el grau d’acompliment del projecte formatiu a partir de I'informe
emes pel tutor o tutora de I'empresa o per la institucid en que es fan les prac-
tiques i de la memoria elaborada per I'estudiant, i ha de respectar els criteris
fixats al pla docent.

Article 8. Avaluacié d’assignatures singulars: treball final de grau o master

8.1.

8.2.

8.3.

Els ensenyaments de grau i master universitari han de concloure amb I'ela-
boracio i la defensa d’'un treball final. Els criteris d’avaluacio del treball s’han
de fer publics mitjangant el pla docent corresponent, tenint en compte que
en el cas del master universitari la defensa del treball té lloc en una sessi
publica.

L"avaluacié del treball ha d’estar orientada a I'avaluacié de les competenci-
es associades a I'ensenyament i sempre és individual, encara que el treball
s’hagi elaborat col-lectivament.

D’acord amb la normativa general aprovada per la Universitat, els centres
han d’elaborar una normativa especifica sobre els treballs finals.

Article 9. Convocatories d’avaluacio

9.1.

9.2.

L'alumnat té dret a ser avaluat de totes les assignatures de que s’ha ma-
triculat en el curs académic, sempre que es compleixin la resta de normes
associades establertes per la Universitat. Quan, excepcionalment, I'estudiant
vulgui sol-licitar I'avaluacié davant d’un tribunal, ha de presentar una peticid
raonada i justificada al cap o la cap d’estudis o al coordinador o coordina-
dora del master, com a molt tard 30 dies naturals abans de la data de tan-
cament del procés d’avaluacio, sigui continuada o Unica. Aquesta avaluacio
davant del tribunal és en modalitat d’avaluacié unica.

La matricula d’una assignatura dona dret a una sola convocatoria d’avalu-
acio, ja sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada o com a avaluacio
unica.
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9.3. Malgrat el que s’estableix a I'apartat anterior, I'alumnat al qual, en matri-
cular-se a I'inici del curs academic, li resti un maxim del 10% dels credits
corresponents per finalitzar I’'ensenyament, té dret a una convocatoria extra-
ordinaria de final d’estudis, amb el benentes que només té dret a la docencia
corresponent al semestre en que s’imparteix I'assignatura. Per poder tenir
dret a la convocatoria extraordinaria, cal que es matriculi de tots els credits
que li resten per finalitzar I'ensenyament.

Article 10. Desenvolupament de les activitats d’avaluacio

10.1. El professorat pot sollicitar la identificacid de I'estudiant en qualsevol mo-
ment durant el desenvolupament d’una activitat d’avaluacié. Aquesta iden-
tificacio es fa mitjangant el carnet de la Universitat de Barcelona, el DNI, el
passaport 0 qualsevol altre document oficial equivalent.

10.2. Lalumnat té dret a rebre una justificacié documental d’haver participat en
les activitats d’avaluacio,si aixi ho sol-licita.

Article 11. Resultats de I'avaluacié de I'aprenentatge

11.1. El professorat responsable de cada grup d’una assignatura publica els re-
sultats finals de I'avaluacié dins dels terminis establerts per cada centre,
que s’ajusten al calendari marc establert per la Universitat.

11.2. El professorat responsable de cada grup d’una assignatura consigna en
una Unica acta d’avaluacioé les qualificacions qualitatives i numeriques finals
resultants del procés d’avaluacio.

11.3. Les qualificacions numeriques emprades son les de I'escala 0-10, amb un
Unic decimal, i les qualitatives s’assignen segons la correspondéncia que fixi
la legislacio vigent. Per considerar superada una assignatura o un modul,
cal que hagi obtingut una qualificacié minima de 5,0."

11.4. Es pot atorgar la mencié de matricula d’honor a I'alumnat que tingui una
qualificacio igual o superior a 9,0. El nombre de matricules d’honor no pot
ser superior al 5% de I'alumnat matriculat en una assignatura en el periode
lectiu corresponent, llevat que el nombre d’estudiants matriculats sigui infe-
rior a 20: en aquest cas, es pot atorgar una sola matricula d’honor. Es pot

1 Sistema de qualificacions ECTS a la UB: en els certificats académics i en el suplement europeu al
titol de les titulacions de grau i de master oficial, també s’indiquen, en les assignatures superades,
els ECTS grades, que mostren la situacié en comparacié amb els resultats d’aquella mateixa assig-
natura en els dos cursos anteriors.

Els estudiants que han superat una assignatura es divideixen en cinc grups: al 10% millor se li con-
cedeix la qualificacio A; al 25% seglent, la qualificacié B; al 30% seguent, la qualificacié C; al 25%
seglent, la qualificacio D, i al 10% final, la qualificacio E.
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concedir una matricula d’honor addicional per la fraccié resultant d’aplicar
el 5% d’alumnat matriculat. El coordinador o coordinadora de I'assignatura
ha de vetllar pel compliment d’aquest article.

En el cas d’estudiants participants en un programa d’intercanvi, s’incor-
poren al seu expedient les matricules d’honor obtingudes a la universitat
de destinacié encara que aix0 suposi superar el limit establert al paragraf
anterior.

11.5. Una vegada s’ha qualificat una assignatura, no pot ser objecte d’una
nova avaluacio llevat que I'estudiant renuncii a la qualificacié obtinguda,
sempre que sigui un aprovat o una nota equivalent o superior. Aquesta
rendncia es fa per escrit i s’adrega al professor o professora correspo-
nent en el periode de revisi¢ de qualificacions, i dona lloc a la qualificacié
de no presentat.

11.6. El nombre minim de proves d’avaluacié necessaries per qualificar una as-
signatura s’ha d’indicar en el pla docent. Quan I'estudiant no aporta el nom-
bre minim establert, la qualificacio final és no presentat.

11.7. La Universitat de Barcelona ha de fer Us de les eines que tingui al seu abast
per detectar el plagi en els treballs i altres exercicis dels estudiants. El plagi
en qualsevol activitat avaluable comporta la qualificacié de 0 en la qualifica-
cio final de I'assignatura, previa audiencia a la persona interessada. Contra
la qualificacié de O es pot actuar d’acord amb el procediment previst a
I’article 15 d’aquesta normativa, excepte pel que fa a la revisié davant del
mateix professor o professora.

11.8. En el cas que I'estudiant cometi qualsevol altra irregularitat en un acte
d’avaluacio, aquest acte es qualifica amb 0. En el cas que es produeixi més
d’una irregularitat en els actes d’una mateixa assignatura durant el mateix
curs academic, la qualificacié final és 0. En el cas que I'estudiant consideri
que la decisié és incorrecta, pot formular una reclamacioé de conformitat
amb el procediment previst a I'article 15 d’aquesta normativa, excepte pel
que fa a la revisi¢ davant del mateix professor o professora.

11.9. El que s’estableix en els dos darrers apartats es fa sense perjudici del pro-
cés disciplinari que es pugui iniciar com a consequéncia dels actes come-
SOS.

Article 12. Procés de reavaluacio

12.1. Després de la publicacié de les qualificacions finals establert a a I'article
11.1, els centres obren un periode de reavaluacio.

12.2. El procés de reavaluacio consisteix a valorar el grau d’assoliment dels re-
sultats de I'aprenentatge de I'assignatura —competéncies i objectius for-
matius— i s’adapta a les caracteristiques de les competéncies i activitats
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12.3.

12.4.

12.5.

formatives programades. S’ha de dur a terme en les mateixes condicions
de qualificacio que I'avaluacié continuada o Unica. La qualificacié que cons-
ta al'acta és I'obtinguda en la reavaluacio.

En el cas que, per les caracteristiques de I'assignatura, sigui imprescindible
complir determinats requisits per acollir-se a la reavaluacio, el pla docent ha
de recollir aquesta situacié excepcional.

En el cas que alguna assignatura, degut a les seves caracteristiques, ex-
clogui la possibilitat de la reavaluacio, ha d’explicitar aquesta circumstancia
en el seu pla docent. Aquesta exclusié I'ha d’aprovar el CE o CCM i I'ha de
ratificar la comissié academica del centre.

Finalitzat el periode de reavaluacio i de revisio, el professorat enregistra les
qualificacions definitives, i tanca i signa les actes d’avaluacio.

Article 13. Informacio sobre el procés de qualificacio

13.1.

13.2.

13.38.

Les qualificacions de les activitats d’avaluacié s’han de fer publiques com a
maxim 14 dies naturals després que s’hagin dut a terme les proves o lliurat
els treballs.

La qualificacio final de I'assignatura s’ha de fer publica en un periode maxim
de 14 dies naturals a partir de la data de tancament dels processos d’ava-
luacié continuada, de la prova d’avaluacié uUnica o de la reavaluacié. Cal
garantir que les notes estiguin publicades 5 dies naturals abans de la data
de reavaluacio.

La publicacié de les qualificacions, tant provisionals com definitives, té lloc
mitjangant els mecanismes establerts amb aquesta finalitat, i s’ha d’ade-
quar a la legislacié vigent en matéria de proteccié de dades de caracter
personal i a la resta de normativa aplicable.

Capitol lll. Procediment de revisié de les qualificacions

Article 14. Procés de revisio de les qualificacions

14.1.

L'estudiant té dret a la revisié de les qualificacions obtingudes en totes les
evidencies de I'avaluacié davant del professor o professora responsable.
A aquest efecte, juntament amb la publicacié de les qualificacions de les
diverses activitats dutes a terme, els professors han de fer publiques les
dates i els horaris de la revisio, que, en tot cas, ha de tenir lloc entre el segon
i el cinque dies habils posteriors a la publicacié de les qualificacions. Una
vegada feta la revisio, els professors publiquen les qualificacions definitives
de I'alumnat que ha sol-licitat la revisid seguint el procediment establert a
I'article13.

14.2.
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En la revisio de les qualificacions de les assignatures singulars, I'estudiant té
dret a accedir a les rdbriques.

Article 15. Procediment de reclamacio contra les qualificacions finals

15.1.

15.2.

15.3.

15.4.

156.5.

15.6.

La qualificacio final d’una assignatura pot ser objecte de reclamacio per
part de 'estudiant sempre que, préeviament, hagi presentat i dut a terme
la revisio regulada a I'article 14. La reclamacié s’ha de presentar per escrit
en un termini maxim de 10 dies naturals des de la publicacio de les qualifi-
cacions finals i s’ha d’adrecar al cap o la cap d’estudis o al coordinador o
coordinadora del master universitari, segons I'ensenyament, que la tramet
de manera immediata al director o directora del departament corresponent.

El director o directora del departament nomena un tribunal constituit per
tres membres, cap dels quals pot haver participat en la primera avaluacio i
com a minim dos dels quals han de ser professors permanents, i els tramet
la reclamacio presentada.

El tribunal es constitueix en un termini maxim de 5 dies habils després de
la data de recepcio de la reclamacio, revisa les evidéencies de I'avaluacio de
I’estudiant i demana al professor o professora responsable de I'assignatura
que emeti un informe escrit en un termini maxim de tres dies habils. De la
mateixa manera, pot escoltar I'estudiant, si ho creu convenient.

El tribunal, en un termini maxim de 5 dies habils des de la seva constitucio,
resol la reclamacié emetent un acord motivat en qué ratifica o modifica la
qualificacio recorreguda i ho comunica de manera immediata al director o
directora del departament que va nomenar-lo. En el cas que es resolgui que
s’ha de modificar la qualificacio, el president o presidenta del tribunal ha de
fer constar la nova qualificacio en una acta addicional que han de signar tots
els membres del tribunal.

El director o directora del departament notifica per escrit la resolucié del
tribunal a I'estudiant i en tramet una copia al cap o la cap d’estudis o al
coordinador o coordinadora del master universitari, aixi com al professor o
professora responsable de I'assignatura, en un termini maxim de tres dies
habils des de la recepcié de la resolucié del tribunal. Contra la resolucié del
tribunal es pot interposar un recurs d’algada al rector.

Els centres, en les seves normatives de TFG i TFM, han d’establir quin és
I’drgan encarregat de nomenar el tribunal que resol les reclamacions contra
la qualificacio d’'un TFG o TFM. El president o presidenta d’aquest drgan ha
de notificar per escrit la resolucié del tribunal a I’estudiant, i trametre’n una
copia al cap o la cap d’estudis o al coordinador o coordinadora del master
universitari, en un termini maxim de tres dies habils des de la recepcié de la
resolucié del tribunal.
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Capitol IV. Acta d’avaluacio i custodia de documents d’avaluacié

Article 16. Acta d’avaluacio

16.1. L'acta d’avaluacio és el document oficial en que es relacionen nominalment
I'alumnat i les qualificacions finals obtingudes en el curs acadéemic. La Uni-
versitat estableix un format Unic d’acta d’avaluacio, que es genera per a ca-
dascuna de les assignatures i grup de matricula, tot i que, si el departament
responsable ho sol-licita, es pot generar una acta Unica per assignatura.

16.2. L'acta I'ha de signar el professor o professora responsable de I'assignatura
i grup. Quan I'acta d’avaluacio sigui compartida per diversos professors o
hi hagi una acta per als diversos grups de I'assignatura, la signa exclusiva-
ment el professor o professora que coordina I'assignatura. En el cas que el
professor o professora responsable no pugui signar les actes en el periode
establert, cal que en justifiqui documentalment els motius i, en aquest cas,
el CE o la CCM autoritza la signatura al director o directora del departament
corresponent. Totes les actes d’un ensenyament es dipositen a la secretaria
del centre responsable.

16.3. El termini maxim per a la signatura de I’acta de qualificacions és de 20 dies
naturals des de la data d’avaluacié uUnica o tancament del procés d’avalu-
acié continuada. En el cas de la reavaluacio, el termini maxim de signatura
de 'acta és de 20 dies naturals des que es duu a terme.

16.4. La rectificacié d’errades en 'acta de qualificacié requereix la signatura del
professor o professora responsable i del secretari o secretaria del centre.
Si la modificacid és en perjudici de I'estudiant, s’inicia el procediment de
revisio de disposicions i actes nuls establert a la legislacio vigent.

Article 17. Custodia dels documents d’avaluacio

17.1. El professorat ha de conservar durant un any les evidéncies d’avaluacio de
totes les activitats dutes a terme, a comptar de la data de signatura de I'ac-
ta, llevat de la documentacio relativa al procediment de reclamacié regulat
a I'article seglient, que es conserva com a minim un any des de la resolucio
de la reclamacié. En el cas que les evidencies siguin d’un volum o d’una
complexitat que en dificultin la custodia, el CE pot establir un periode inferior
i, en tot cas, n’ha de garantir la conservacié durant el periode establert en
cas de reclamacio.

17.2. Finalitzat el termini abans assenyalat, a peticié explicita dels estudiants es
retornen els treballs i les memories de practiques entregats, en el termini
que assenyali el professorat en fer publics els resultats de I'avaluacio.

17.3. El professorat ha de preservar un model de cada tipus d’activitat d’avalu-
acié segons el que s’estableix al pla docent de I'assignatura i, si n’hi ha,
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una evidencia d’avaluacié suspesa, una d’aprovada, una de notable i una
d’excel-lent per cada assignatura i grup, i ha de transferir-les a la unitat de
Gestié Documental i Arxiu. La resta d’evidencies d’avaluacio s’han d’elimi-
nar seguint els criteris marcats per la legislacié vigent en materia de protec-
ci6 de dades de caracter personal i per la resta de normativa aplicable.

17.4. La reproduccié total o parcial dels treballs de I'alumnat o la seva utilitzacié
amb qualsevol altra finalitat que aquella per a la qual es van elaborar ha de
tenir 'autoritzacié explicita del seu autor o autora.

17.5. La Universitat ha d’arxivar i custodiar de manera permanent les actes d’ava-
luacié, en el suport que a tal efecte s’estableixi.

Capitol V. Incompliment de la normativa

Article 18. Incompliment de la normativa sobre avaluacio i qualificacid dels apre-
nentatges

18.1. En cas d'incompliment de les normes recollides als articles anteriors, I'alum-
nat pot presentar una queixa raonada davant del CE o la CCM corresponent.

18.2. L'organ receptor de la queixa sol-licita al professor o professora i al depar-
tament afectat tota la informacié que consideri necessaria, I'adverteix, si
escau, de I'incompliment de la normativa, i indica les accions que cal dur a
terme per resoldre la queixa. Aixi mateix, en el cas que s’estimi la reclama-
Cio, eleva a la comissié académica del centre un informe sobre la queixa.

18.8. La comissié academica del centre, havent analitzat la queixa presentada i
I'informe rebut, emet una resolucié en qué es prenen les mesures neces-
saries per restablir el dret lesionat i que inclou una adverténcia a la persona
responsable de I'incompliment comes i de les possibles sancions aplicables.
Contra aquesta resolucio es pot interposar un recurs d’algada al rector.

Disposicié derogatoria unica

Queda derogat el capitol Il de la Normativa reguladora dels plans docents de
les assignatures i de I'avaluacio i la qualificacio dels aprenentatges, aprovada pel
Consell de Govern en data 8 de maig de 2012, i qualsevol altra normativa o dis-
posicid de rang igual o inferior que s’oposi al que estableix aquesta normativa.

Disposicié final

Aquesta normativa es publica al Portal de Transparéencia de la Universitat de Bar-
celona i entra en vigor el curs acadéemic 2020-2021.
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Propostes de modificacions de dates d’examen

Les propostes de modificaciod de dates d’examens per part dels/de les estudiants
s’han de presentar per escrit a secretaria i dirigides a la cap d’estudis.

Procediment que cal seguir:

¢ Presenteu la instancia signada pels professors/professores titulars de I'assignatura
i els/les delegats/des dels curs a la cap d’estudis i exposeu els motius del canvi.

e |a sollicitud cal presentar-la amb un mes d’antelacio a la data de I’'examen.

e Adjunteu-hi un llistat dels/de les estudiants matriculats en I'assignatura per a la
qual se sol-licita el canvi amb la totalitat de firmes.

e Espereu la resolucié que es publicara en els mitjans corresponents.

NO ES GUARDARAN NOTES D’UNA MATRICULA A L’ALTRA

TOTS ELS ESTUDIANTS S’HAURAN D’EXAMINAR EN EL TORN EN QUE
S’HAGIN MATRICULAT

Les sol-licituds de canvi de torn dels examens s’han de presentar per escrit a
la secretaria del centre i dirigides a la cap d’estudis, com a minim amb 5 dies
d’antelacio.

10. Ponderacio d'expedients

Calcul de la qualificacié ponderada dels expedients academics.

Les qualificacions es regiran per I’escala segUent:

e Suspens del 0 al 4,9

e Aprovat del 5 al 6,9

e Notable del 7 al 8,9

e Excellent del 9 al 10

e Matricula d’honor (a criteri del professor/a)

En aplicacié del que indica I'Article n°5 del Real Decret 1125/2003, sistema de
qualificacions, s’estableix el seglient procediment per calcular la qualificacié pon-
derada dels expedients académics dels/de les estudiants dels nous plans d’es-
tudis de la UB.

La mitja de I'expedient académic de cada estudiant sera el resultat de I'aplicacio
de la formula segUent: suma dels credits obtinguts per I'estudiant multiplicats
cadascun d’ells pel valor de les qualificacions que corresponguin, i dividida pel
nombre de credits totals obtinguts per I'estudiant.

Els credits obtinguts per reconeixement de credits corresponents a activitats for-
matives no integrades en el pla d’estudis no seran qualificats numericament ni
computaran a efectes de comput de la mitja de I'expedient academic.

La mencié de “Matricula d’Honor” podra ser atorgada a estudiants que hagin
obtingut una qualificacié igual o superior a 9.0.
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171. Normativa academica
d’'assistencia

Classes teoriques

Les classes tedriques de les assignatures troncals i obligatories es realitzaran en
torn de mati de 08.00 a 13.30 h i en torn de tarda de 15.30 a 20.30 h. Les assig-
natures optatives s’impartiran dins I’horari lectiu o en la franja que va de les 13.45
a 15.30 h, de dilluns a divendres. Per necessitats academiques es pot modificar
I’horari de les assignatures.

Les classes teodriques son d’assisténcia lliure, excepte aquelles activitats que el
professor/a defineixi com a obligatories. S’hauran de respectar els horaris d’inici
de les classes. Es permet com a maxim un retras de 10 minuts una vegada ini-
ciada la classe.

No es permet I'is de teléfons mobils dins I'aula.

No es permet fumar en tot el recinte universitari, a excepcioé dels
espais degudament assenyalats.

No es permet menjar ni beure dins I’aula, a excepcié de casos
concrets en qué el/la professor/a ho autoritzi.

Normativa académica d’assistencia ‘

Crédits clinics

Els crédits clinics es realitzaran al llarg del tercer, quart, cinqué, sise i vuité se-
mestre i s’organitzen amb la finalitat que els/les estudiants integrin els coneixe-
ments adquirits a I'aula dins d’un context real, de manera que sapiguen elaborar
la planificacié de les cures d’Infermeria, adquireixin destresa en la realitzacié dels
procediments ja apresos a I'aula i tinguin cura de la persona i de la comunitat en
tot el seu aspecte integral. L'assisténcia és obligatoria al 100%.

Qualsevol modificacié o absencia de I'horari de practiques s’ha de notificar pre-
viament i a primera hora del dia al Servei o Planta on es realitzin les practiques i a
la professora de practiques.

’horari de practiques es publicara previament segons el curs, centre i servei,
respectant el torn en que s’esta matriculat.

Els/les estudiants que per motius externs hagin de fer un horari diferent, ho han de
sol-licitar per carta a la cap d’estudis, després d’haver-ho plantejat al professor/a
titular de I'assignatura.
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12. Bl Pla d’Accio Tutorial dels
estudis de Grau en Infermeria

El Pla d’Accio Tutorial és el marc que regula I'organitzacié de la tutoritzacié dels
estudiants. La finalitat més important és afavorir la integracio i participacio dels
estudiants en la institucid educativa, realitzant un seguiment personalitzat del seu
procés d’aprenentatge i orientant-lo vers el seu futur professional.

Objectius del Pla d’Accié Tutorial:

e Acollir, informar i acompanyar a I'estudiant al comencar els estudis.

e Facilitar 'adaptacié al mén universitari.

e Establir una comunicacié amb I'estudiant continuada i personalitzada.

e Ajudar a I'estudiant a reflexionar sobre el seu aprenentatge: dificultats, dubtes,
projectes de futur.

e Orientar I'estudiant en la consecucio progressiva de les competencies i resul-
tats d’aprenentatge.

e Donar suport en el procés d’aprenentatge i ajudar a I'estudiant a analitzar i
resoldre dificultats i problemes que se li plantegin.

e Potenciar la capacitat d’aprenentatge autonom de I’estudiant.

e Orientar sobre la insercioé en el mon laboral, al finalitzar els estudis.

Pla d’Acci¢ Tutorial dels 12
estudis de Grau en Infermeria ‘

Organitzacio de les tutories:
El pla d’accié tutorial s’estructura en dues arees.

D’una banda, cada estudiant té el suport del coordinador o responsable de curs.
Cada curs té un coordinador, que és I'encarregat de gestionar la marxa del curs,
coordinar els professors i anar donant suport i seguiment al grup-classe i a cada
estudiant durant els dos semestres del curs lectiu.

D’altra banda, al llarg del curs, els estudiants tenen tres sessions de tutoria en
grups petits (de 13-15 persones), sessions en les quals es treballen temes, ca-
pacitats i competencies que ajuden al desenvolupament integral de I'estudiant
en diferents vessants (academic, personal, professional, etc.), com, per exemple,
el treball en grup, el compromis etic, I'orientacid professional, la gestié d’emo-
cions...

111



112

13. Acreditacio de llengua
estrangera als estudis de Grau

La Universitat de Barcelona esta compromesa amb el plurilinglisme individual i
el multilinglisme de la institucid. Les competencies lingUistiques en una tercera
llengua (alemany, angles, frances o italia) sén cada cop més un factor que enri-
queix les relacions personals i professionals i que, alhora, millora la perspectiva
professional i de mobilitat.

Els estudiants que iniciin per primera vegada estudis universitaris de grau en
una universitat catalana, el curs 2018-2019, i que provinguin dels estudis de
batxillerat i les proves d’accés a la universitat (PAU), o de cicles formatius de
grau superior (CFGS), amb o sense PAU han d’acreditar el nivell B2 en una ter-
cera llengua (anglés, frances, alemany o italia) en finalitzar els estudis.

El Consell Interuniversitari de Catalunya considera que cal atorgar un reconei-
xement als alumnes que s’han esforcat a acreditar, amb la presentacié del cer-
tificat que justifica I'assoliment del nivell B2 d’una tercera llengua estrangera,
aquest coneixement linglistic abans del curs 2018-2019 mitjancant la incor-
poracié en el Suplement europeu al titol (SET) dels credits cursats i d’altres
mesures que es considerin oportunes

La UB posa al vostre abast un seguit de recursos per facilitar-vos I'assoliment i
I’acreditacié d’aquesta competencia en finalitzar la vostra etapa a la Universitat.

e Laruta cap al B2 a partir de recursos d’autoaprenentatge gratuits.

e La ruta cap al B2 a partir de 'amplia oferta de cursos de I'Escola d’ldiomes
Moderns.

e |.a combinacié de les dues opcions anteriors.

e La sollicitud d’ajuts tant a través del programa Parla3 com a través del progra-
ma propi BKUB.

Per més informacioé podeu consultar la Llei 1/2018, de 8 de maig, de modifica-
ci6 de la Llei 2/2014 (moratoria B2).

14, Centres de practiques

El Campus té signats convenis de practiques amb els seglents centres i amb

la Universitat de Barcelona:

CAP BEGUES

C/ Ferran Mufoz, 2
08859 Begues

Tel. 93 639 23 56

CAP CASERNES
C/ Fernando Pessoa, 47-51
08030 Barcelona
Tel. 93 274 79 55

CAP FLORIDA NORD

| FLORIDA SUD

Parc Dels Ocellets, s/n

08905 Hospitalet de Llobregat
Tel. 93 447 10 80

CAP FRANQUESES
Carrer Girona, 290
08521 Bellavista
Tel. 93 861 80 30

CAP GAVA |

Riera de Sant Lloreng, s/n
08850 Gava

Tel. 93 638 32 00

CAP GAVA Il

Riera de les Parets, 7
08850 Gava

Tel. 93 638 33 20

CAP MARTI JULIA
C/ Marti Julia, 11-19
08911 Badalona
Tel. 93 167 18 40

CAP MOLI NOU

Cami Vell de la Colonia, 1-3
Torre Moli Nou

08830 Sant Boi de Llobregat
Tel. 93 654 35 79

CAP MONTCADA | REIXAC
Pg. de Jaume |, s/n

08110 Montcada

Tel. 93 575 05 44

CAP MONTCLAR

Pii Margall, 115

08830 Sant Boi de Llobregat
Tel. 93 652 91 16
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CAP MONTGAT TIANA

Sant Antoni Maria Claret, s/n
08390 Montgat

Tel. 93 469 49 30

CAP MONTIGALA - APENINS
C/ Apenins, s/n

08917 Badalona

Tel. 93 395 17 79

CAP MORERA DE POMAR
C. dePerelll, 1-7

08915 Badalona

Tel. 93 465 52 00

CAP NOVA LLOREDA
Av. de Catalunya, 62-64
08917 Badalona

Tel. 93 460 39 00

CAP OLESA DE MONTSERRAT
C/ Lluis Puigjaner, 22

08640 Olesa de Montserrat

Tel. 93 778 47 27

CAP RAMBLA
Rambla Egara, 386
08221 Terrassa
Tel. 93 738 40 30

CAP RIO DE JANEIRO
Avda. Rio de Janeiro, 83-91
08016 Barcelona

Tel. 93 276 99 02

CAP RIU NORD/RIU SUD

Carrer Major, 49-53

08921 Santa Coloma de Gramenet
Tel. 93 466 36 60

CAP SANT ANDREU
Avda. Meridiana, 428
08030 Barcelona
Tel. 93 274 54 90

CAP SANTA COLOMA

DE CERVELLO

C. Joan XXIll, 24

08690 Santa Coloma de Cervelld
Tel. 93 645 08 45

CAP SERRAL (Sant Viceng 2)
Ctra. de Sant Boi, 59-61
08620 Sant Vicenc dels Horts
Tel. 983 672 48 59

CAP SINGUERLIN

Carrer de Santiago Rusifiol, 64-68
08924 Sta Coloma de Gramanet
Tel. 93 462 86 00

CAP TORRELLES DE LLOBREGAT
C. de les Escoles, s/n

08629 Torrelles de Llobregat

Tel. 93 689 09 81

CAP VILA VELLA

(Sant Viceng dels Horts)

Ctra. de Sant Boi, 108

08620 Sant Vicenc dels Horts
Tel. 983 672 45 69

CAP VILADECANS 1 (Mas Font)
Passatge de la Marina, 2-4
08840 Viladecans

Tel. 93 647 21 71

CAP VILADECANS 2

(Maria Bernades)

Mare de Déu de Montserrat, 124-
126

08840 Viladecans

Tel. 93 647 41 55

CAP VILADECANS 3 (Montbaig)
Avgda.dels Jocs Olimpics, 14
08840 Viladecans

Tel. 93 880 86 89

CUAP CASERNES

C/ Fernando Pessoa, 47-51
08030 Barcelona

Tel. 93 274 79 55

BENITO MENNI, COMPLEJO
ASISTENCIAL EN SALUD

C/ Dr. Antoni Pujades, 38
08830 Sant Boi de Llobregat
Tel. 93 652 99 99

CAN BRIANS 12

Carretera de Martorell a Capellades,
Km. 23

08635 Sant Esteve Sesrovires

Tel. 93 775 80 00

Tel. 93 693 50 00

CENTRE ASSISTENCIAL
SANT JOAN DE DEU
(ALMACELLES)

Ctra. Osca, km. 110
25100 Almacelles (Lleida)
Tel. 973 74 00 10

CENTRE DOLORS ALEU
CENTRES BLAUCLINIC
Marques de Santa Ana, 9
Sarria - Sant Gervasi
08023 Barcelona

Tel. 93 434 32 16

CENTRE MEDIC TEKNON
Carrer de Vilana, 12
08022 Barcelona

Tel. 93 290 62 00

CENTRE VALL PARADIS
Sant Antoni, 52

08221 Terrassa

Tel. 93 736 50 36

Centres de practiques ‘

CLINICA CORACHAN
C/ Bohigas, 19
08017 Barcelona

Tel. 93 254 58 00

CLINICA DE MEDICINA INTEGRAL
DIAGONAL

Sant Mateu, 24-26

08950 Esplugues de Llobregat

Tel. 93 205 32 13

CLINICA SAN JUAN DE DIOS
Av. Manzanares, 264

Urb. Manuel Prado

Cusco - Peru

Tel. (084) 231 340

CONSORCI SANITARI DE LANOIA
Av. Catalunya, s/n

08700 Igualada

Tel. 93 807 55 00

CONSORCI SANITARI DEL GARRAF
HOSPITAL RESIDENCIA SANT CAMIL
Ronda Sant Camil, s/n

08810 Sant Pere de Ribes

Tel. 93 896 00 25

CSMA CASTELLDEFELS
C/ Dr. Trueta 26-28, 1° 22
08860 Castelldefels

Tel. 93 635 05 50

CSMA ESPLUGUES

Rambla Verge de la Merce, 1
Edificio Moli

08950 Esplugues de Llobregat
Tel. 93473 56 12

CSMA GARRAF

Sant Josep, 21-23

Hospital Sant Joan Abat

Area de especialidades, 22 planta
08800 Vilanova i la Geltru

Tel. 93 811 58 25
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CSMA GRACIA

Carrer Mare de Déu del Coll, 41
08023 Barcelona

Tel. 93218 93 02

FUNDACIO D’ATENCIO
A LA DEPENDENCIA
SANT JOAN DE DEU
Carrer de Puiggari, 5
08014 Barcelona

Tel. 93 365 29 65

FUNDACION INSTITUTO
SAN JOSE MADRID

C/ Pinar de San José, 98
28054 Madrid

Tel. 91 508 01 40/41

HOSPITAL CLINIC | PROVINCIAL
DE BARCELONA

C/ Villarroel, 170

08036 Barcelona

Tel. 93 227 54 00

HOSPITAL DE BARCELONA
Avda. Diagonal, 660

08034 Barcelona

Tel. 93 254 24 00

HOSPITAL DE DIA GARRAF
Sant Josep, 21-23

Hospital Sant Joan Abat

Area de especialidades, 22 planta
08800 Vilanova i la Geltru

Tel. 93 811 58 25

HOSPITAL DE DIA GRANOLLERS
Primer Marqués de les Franqueses,
1486, Bloque C

08402 Granollers

Tel. 93 860 39 40

HOSPITAL DE DIA MOLLET
Pablo Picasso, 54 baixos
08100 Mollet del Valles

Tel. 93 579 70 33

HOSPITAL DE DIA VILANOVA
Rbla. S. Josep, 21-23

08800 Vilanova i la Geltru

Tel. 93 702 91 24

HOSPITAL DE L'ESPERIT SANT
Avda. Mossén Pons Rabada, s/n
08923 Santa Coloma de Gramenet
Tel. 93 386 02 02

HOSPITAL DE VILADECANS
Avda. de Gava, 38

08840 Viladecans

Tel. 93 659 01 11

HOSPITAL DELFOS
Av. Vallcarca, 151
08023 Barcelona
Tel. 93 254 50 00

HOSPITAL EL PILAR
Carrer de Balmes, 271,
08006 Barcelona

Tel. 93 236 05 00

HOSPITAL GENERAL D’HOSPITALET
Av. Josep Molins, 29-41

08906 L'Hospitalet de Llobregat
Tel. 93 440 75 00

HOSPITAL MARE DE DEU
DE LA MERCE

Pg. Universal 34-44
08042 Barcelona

Tel. 93 427 52 50

Centres de practiques ‘

HOSPITAL MUNICIPAL DE BADALONA
Via Augusta, 9-13

08911 Badalona

Tel. 93 464 83 00

HOSPITAL MUTUA DE TERRASSA
Pl. Doctor Robert, 5

08221 Terrassa

Tel. 93 736 50 50

HOSPITAL QUIRONSALUD BARCELONA
Plaga d’Alfonso Comin, 5

08023 Barcelona

Tel. 932 55 40 00

HOSPITAL SANT JOAN DE DEU
BARCELONA

Passeig Sant Joan de Déu, 2
08950 Esplugues

Tel. 93 253 21 00

HOSPITAL SANT JOAN DE DEU
NUMANCIA

C/ Numancia 7-9-13

08029 Barcelona

Tel. 93 600 97 83

HOSPITAL SANT JOAN DE DEU
PALMA DE MALLORCA

Passeig Cala Gamba, 35

07007 Palma de Mallorca

Tel. 971 265 854

HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS
PAMPLONA

C/ Beloso Alto, 3

31006 Pamplona

Tel. 948 231 800

HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS
ZARAGOZA

P Colon, 14

50006 Zaragoza

Tel. 976 271 660

HOSPITAL SANT JOAN DESPI
MOISES BROGGI

Jacint Verdaguer, 90

08970 Sant Joan Despi

Tel. 93 553 12 00

HOSPITAL SANT JORDI

DE LA VALL D’HEBRO
CENTRES BLAUCLINIC
Passeig Vall Hebro, 135-145
08035 Barcelona

Tel. 93 482 00 00

HOSPITAL SANT RAFAEL
Passeig Vall d’Hebron, 107
08035 Barcelona
Tel. 93 211 2508

HOSPITAL UNIVERSITARI

DE BELLVITGE

Carrer de la Feixa Llarga, s/n
08907 L'Hospitalet del Llobregat
Tel. 93 260 75 00

HOSPITAL UNIVERSITARI DEXEUS
Carrer de Sabino Arana, 5-19
08028 Barcelona

Tel. 93 227 47 47

HOSPITAL UNIVERSITARI
SAGRAT COR

C/ Viladomat, 288

08029 Barcelona

Tel. 93 430 58 00

HOSPITAL UNIVERSITARI
VALL D’'HEBRON

Pg. Vall d’Hebrdn, 119-129
08035 Barcelona

Tel. 93 489 30 00
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L’ASIL HOSPITAL DE LA GARRIGA,
FUNDACIO PRIVADA

C/ Llerona, 2

08530 La Garriga

o Reraa 15. Asseguranca escolar

PARC SANITARI PERE VIRGILI
Av. Vallcarca, 169-205

Edifici Puigmal

08023 Barcelona

Tel. 93 259 40 00

PARC SANITARI SANT JOAN DE DEU L’asseguranga escolar és obligatoria per a tots els/les estudiants menors de 28
Cami Vell de la Colonia, 25 anys que cursin estudis universitaris de Grau en Infermeria.

08830 Sant Boi de Llobregat

Tel. 93 640 63 50 Per als/a les estudiants majors de 28 anys el Campus contractara durant el curs

; academic els serveis d’'una companyia asseguradora.
SANT JOAN DE DEU,

SERVEIS SOCIOSANITARIS Els/les estudiants queden automaticament assegurats en el moment en qué for-
Via Augusta, 66 malitzen la matricula.

08950 Esplugues de Llobregat

Tel. 9347064 12 El Campus té cobertura de responsabilitat civil durant el periode de practiques.

SOCIOSANITARI EL CARME
Cami de Sant Jeroni

de la Murtra, 60

08917 Badalona

Tel. 93 507 47 10
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exposicio a agents biologics ‘

Criteris d’inclusio: vacunes i exposicions accidentals
als agents biologics
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16. Protocol d'accidents per
exposicio a agents biologics

Introduccio

Els/les estudiants d’Infermeria estan exposats al risc de contagi durant el periode
de practiques, en cas que hi hagi hagut una exposicié accidental a material biolo-
gic. Aquesta situacié es déna en tot el personal sanitari.

El risc de contagi pel virus de I’hepatitis B (VHB) esta quantificat en un rang que
va d’un 6% (HbsAg+) a un 30%-43% (HbeAg+). En relacio al virus de I'hepatitis C
(VHC) el risc d’adquisicio esta quantificat en un 3,2%. El risc de transmissio en un
0,36%. Aquestes xifres poden modificar-se dependent del nombre d’exposicions
accidentals i I'estat serologic dels pacients que s’atenen.

Es un fet a destacar que tots els estudis sobre exposicions accidentals en hospi-
tals indiquen que son els professionals d’Infermeria, el col-lectiu que pateix el ma-
jor nombre d’exposicions accidentals (entre 50%-60% dels accidents declarats).

Es per aquest motiu que, juntament amb els programes de vacunacions, cal
aplicar mesures preventives adequades per evitar els possibles riscs i realitzar
les intervencions per a la profilaxi postexposicio.

Amb aquest protocol es pretén fonamentalment:

e Definir els criteris d’inclusid en relacié a les vacunes i exposicié accidental als
agents biologics.

e Explicar el procediment d’actuacié en cas d’accident.

e Descriure les mesures d’'immunitzacié (passiva o activa) i de quimioprofilaxi
postexposicio.

e Enumerar la relacié de centres amb asseguranca escolar.

S’inclouen tots els accidents en que s’ha produit la inoculacié de sang i/o altres
liquids biologics a un estudiant en periode de practiques, bé sigui de forma per-
cutania (punxades, talls, contacte amb pell no intacta) o a través de mucoses
(esquitxades).

Es defineix com a:

FONT: la persona de qui procedeix el material biologic inoculat durant I'accident.
RECEPTOR: la persona que rep la inoculacid de material biologic durant I'acci-
dent.

Protocol de mesures preventives

Via parenteral i cutanimucoses: Hepatitis B, C i VIH.

Hepatitis B
En el primer curs, si I'estudiant no esta vacunat ha de fer-ho en un servei de me-
decina preventiva abans d’assistir a les practiques cliniques.

Hepatitis C i VIH

Atés que no hi ha vacuna, s’explicaran les precaucions estandard abans d’anar
a les practiques cliniques. Es treballara el tema posant emfasi en aquelles ma-
nipulacions que I'evidéncia ens demostra que comporten més risc. També es
treballaran els aillaments.

Via aéria. Tuberculosi Pulmonar (TBC)

Cal saber si els/les estudiants sén PPD positius o negatius des del primer curs,
i abans de comencar les practiques cliniques, per tal de tenir una dada fiable i
poder fer un seguiment si es dona el cas d’un contacte.

Es treballara I'aillament respiratori.
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Protocol d’actuacio en cas d’accident

Exposicio percutania
Renteu bé la zona d’inoculacié amb aigua i sabd i desinfecteu-la amb solucié de po-
vidona iodada al 10% (Betadine®), o alcohol de 70°. S’ha de deixar actuar 10 minuts.

Exposicié de mucoses
Cal fer una irrigacid amb solucié salina isotonica durant 10 minuts o amb aigua
abundant.

Punxada accidental

Renteu bé la zona d’inoculacié amb aigua i sabd i desinfecteu-la amb solucié de
povidona iodada al 10% (Betadine®), o alcohol de 70°. S’ha de deixar actuar 10
minuts.

El tractament profilactic s’ha d'iniciar el més aviat possible, atés que I'eficacia de
la quimioprofilaxi antiretroviral per a la prevencié de la transmissié ocupacional del
VIH esta al voltant del 80%. Per tal de garantir aquesta eficacia és molt important
l'inici precog de la quimioprofilaxi, que s’ha de fer abans que hagin transcorregut
dues hores des de la punxada.

Declaracio de I'accident

Estudiants menors de 28 anys

En cas d’accident dels estudiants al centre de practiques:

e Notifiqueu I'accident a la persona responsable (supervisor, tutor/a o professor/a)
del centre de practiques i del Campus.

e Empleneu la documentacio relativa a I'asseguranca escolar que es donara al
Campus.

¢ Poseu-vos en contacte amb el Servei de Salut Laboral o Medecina Preventiva o
amb la Institucié de referencia per tal de fer els controls i el seguiment posterior.

e Comunicar-ho al tutor/a de practiques del centre.

e Sil'accident té lloc en un dia laborable, I'estudiant s’ha de posar en contacte
amb el Campus per informar I’accident.

e Secretaria informara a I’estudiat de a quin centre pot acudir.

Protocol d’accidents per 16
exposicio a agents biologics ‘

Estudiants majors de 28 anys

En cas d’accident dels estudiants al centre de practiques:

Notifiqueu I'accident a la persona responsable (supervisor, tutor/a o professor/a)
del centre de practiques i del Campus.

Empleneu la documentacio relativa a I'asseguranca escolar que es donara al
Campus.

Poseu-vos en contacte amb el Servei de Salut Laboral o0 Medecina Preventiva o
amb la Institucié de referencia per tal de fer els controls i el seguiment posterior.

Comunicar-ho al tutor/a de practiques del centre.

Si I'accident té lloc en un dia laborable, I’'estudiant s’ha de posar en contacte
amb el Campus per informar I’accident.

Secretaria informara a I'estudiat de a quins centres pot acudir (veure llistat de
centres).

Quan l'estudiant va al centre, ha d'informar-los que sera el Campus qui es fara
carrec de la despesa ocasionada amb les proves o I'atencid médica prestada.
L'estudiant ha d’acudir al centre medic amb el parte d’accident que li hauran
facilitat a secretaria.

Lestudiant ha de demanar I'informe medic al centre i facilitar-lo al Campus. El
Campus abonara I'import de la factura al centre medic i demanara a la com-
panyia asseguradora que retorni I'import de la factura, adjuntant la factura que
previament ha abonat i I'informe médic.

En cas que I'accident tingui lloc en cap de setmana o en horari nocturn, quan
el Campus esta tancat, I'estudiant abonara la despesa i presentara al Campus
la factura i I'informe medic. Posteriorment se li fara la devolucid per part de la
companyia asseguradora, directament a I’estudiant o bé mitjancant el Campus.
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17. Camets de I'estudiant

El Campus proporciona dos carnets a I'estudiant.

Carnet Universitat de Barcelona

Funcions del carnet UB - Universitat de Barcelona

El carnet de la UB és una targeta
intel-ligent: incorpora un xip que cer-
tifica les dades personals, us identi-
fica per fer gestions a la Universitat i
us dona accés a un pla d’avantatges
especialment pensat per a vosaltres.

Com s’obté

Després de matricular-vos, heu d’adregar-vos a les oficines del Banco Santander
ubicades a la UB, on us faran la fotografia i us lliuraran, a l'instant, la targeta uni-
versitaria intel-ligent (TUI).

e Dilluns a divendres de 8:30h a 10:30h i dimecres de 15:30h a 16:30h. Oficines:
— Facultat d’Economia i Empresa. Diagonal, 690-696. 08034, Barcelona.
— Facultat de Fisica i Quimica. Marti Franques, 1. 08028, Barcelona.
— Edifici Historic. Gran Via de les Corts Catalanes, 585. 08007, Barcelona.

e Dimecres de 9h a 14h i de 15h a 17h. Oficina:
— Campus Mundet. Passeig de la Vall d’Hebron, 171. 08035, Barcelona.

Carnets de I'estudiant ‘

Que s’ha de fer en cas de perdua, robatori, canvi de fotografia, etc.

En cas de pérdua, robatori, deteriorament o qualsevol altra incidencia de la TUI
heu de comunicar-nos la incidencia per telefon (934 031 398), o per correu elec-
tronic (carnetub@ub.edu)

Que s’ha de fer per comunicar el canvi de dades personals

e Adreceu-vos a la secretaria d’estudiants i docencia del Campus per comunicar
el canvi.

e Siteniu un carnet de la UB amb prestacions financeres, també heu de comuni-
car el canvi al Banco Santander.

On s’adrecen les consultes

Per qualsevol altra consulta, truqueu a I'oficina del carnet (934 031 398) o envieu
un missatge de correu electronic (carnetub@ub.edu)

Carnet d’ldentificacio de I'estudiant en Practiques

Aquest carnet és obligatori quan I'estudiant comenca a realitzar les practiques
assistencials. Es tramitara a través de la secretaria del Campus durant el primer
semestre del curs.
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18. Serveis gue ofereix el Campus

Els espais fisics del Campus estaran oberts als estudiants de dilluns a divendres
de 08.00 a 20.30 h.

Secretaria

La secretaria té cura de les tasques relatives a les qliestions academiques i admi-
nistratives referents a estudiants, direccio i professorat. L’horari d’atencié al public
és de 09.30 h. a14.00 h. ide 15.00 h. a 18.30 h., de dilluns a divendres. Us podeu
adregar a Secretaria per a les qlestions seguents:

e Informacié académica i administrativa
° Matriculacio

* Reconeixements de credits

e Tramitacio titols

e Certificats

e Sollicituds de trasllats

e Beques

e Homologacions de titols estrangers (complements formatius)
e Justificants

A secretaria es facilita una adreca de correu electronic a I'estudiant, un accés
personal a la Intranet del Campus (SGA, Sistema de Gestié Academica) i a la
plataforma Moodle / Campus Virtual Sant Joan de Déu, un uniforme i una tarja
d’identificacio personal d’estudiant en practiques, amb la fotografia de I'estudiant.

Tota la informacié docent referent a ’estudiant estara a la vostra disposi-
cié a la pagina web i serveis d’intranet del Campus. No és permés donar

Serveis que ofereix el Campus ‘

notes per teléfon. Tota la informacié dels estudiants i del personal del
centre esta protegida pel Reglament General de Proteccié de Dades (UE)
2016/679.

Sera necessari:

e Per temes econdmics: enviar un correu electronic a la Sra. Rosa Parra a través
del correu del Campus: rparra@santjoandedeu.edu.es

e Per temes academics: per fer consultes telefoniques sera necessari identifi-
car-se amb el nUmero d’expedient que podeu trobar a la part superior dreta del
full de matricula.

La comunicacié escrita amb vosaltres a través del correu electronic només la
podem realitzar mitjancant el vostre correu electronic corporatiu, és a dir, el
correu del Campus Docent Sant Joan de Déu.

Es pot realitzar gravacié de la veu de les classes per facilitar I’estudi dels con-
tinguts treballats a 'aula, si el professor/a ha donat el seu consentiment. En tot
moment es prohibeix de manera estricta la difusio publica, ja sigui parcialment o
en la seva totalitat, de la gravacio, independentment de la forma de transmissio
(Internet, radio, telefon mobil o qualsevol altre mitja audiovisual actual o futur).

El Campus posa a disposicié de tots els estudiants i personal del centre un canal
de comunicacié d’incidencies, reclamacions i suggeriments.

Biblioteca

La biblioteca es traslladara al setembre 2020 a I'Edifici Docent Sant Joan de Déu
a ESADE-Edifici 3 (C/ Miret i Sans, 10-16, 08034 Barcelona) a la planta B.

Fons bibliografic

La biblioteca del Campus Docent Sant Joan de Déu té uns 6.000 llibres en
paper. Els ultims anys esta potenciant la incorporacié al seu fons bibliografic
de titols on-line (en tenim accés a més de 300 titols de revistes online, més
de 600 llibres electronics i més de 50 recursos especifics de Medicina, Infer-
meria i Bioética) als quals es pot accedir a través de la biblioteca virtual SJD:
https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog
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La biblioteca també disposa de material audiovisual, aproximadament 500 vi- Sa|a d ’eStUdi
deos i DVDs.
El fons bibliografic de la biblioteca esta des de 2016 integrat al CRAI-UB: Centre ) B
de Recursos per I’Aprenentatge i la Investigacié de la Universitat de Barcelona. Situacio Planta A
Horari De dilluns a divendres de 08.00 a 20.30 hores
Equipament 4 ordinadors, accés a Internet
Horari
Encara per definir.
Serveis

Consulta dels fons
Cal cita prévia.

Préstec

Des de 2017 els estudiants del Campus poden agafar en préstec llibres que es-
tiguin a la biblioteca o a les biblioteques de la UB i viceversa, els estudiants de la
UB poden utilitzar el servei de préstec de la Biblioteca SJD.

Comunicacio6
Podeu comunicar-vos amb la biblioteca presencialment, per telefon, per Facebook
i Twitter i per resoldre petits dubtes mitjangcant whatsapp al telefon 637 460 469.

Altres serveis
Més serveis a la pagina web de la biblioteca https://bibliosjd.org/

Sala d’'informatica

Situacio Planta A
Horari De dilluns a divendres de 08.00 a 20.30 hores
Equipament 6 ordinadors, accés a Internet
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Bones practiques ambientals ‘

* Reducci6 del consum d’electricitat:
— En cas que sigui possible aprofitar al maxim la LLUM NATURAL.
— Apagar els llums, projectors i equips quan una sala o aula quedi buida.
— Apagar els ordinadors, impressores i equips quan no estiguin en Us durant
llargs periodes.

/] 9 BOH@S DI’QCJ[IQUGS ambleﬂJ[EUS — Fotocopiadores en modus STAND BY quan no estiguin en Us durant llargs

periodes.

El medi ambient és cosa de tots, ajudeu-nos a mantenir el nostre compro-
mis i millorar el comportament ambiental del Campus amb la implantacié
d’aquestes bones practiques i els vostres suggeriments per a millorar.

El Campus Docent Sant Joan de Déu té els seglients principis ambientals:

¢ Prevencio de la contaminacio

¢ Millora del comportament ambiental de forma continuada.

* Compliment dels requisits legals en matéria ambiental.

* Implantacié de bones practiques ambientals per disminuir I'impacte ambiental
de I'activitat.

Un dels aspectes fonamentals és la comunicacio i sensibilitzacié no només al
professorat i personal del Campus, sind també dels estudiants, com a part in-
volucrada en la implantacié del sistema. Per aixo s’han definit bones practiques
ambientals que s’aniran recordant durant el curs centrades en els aspectes am-
bientals més significatius:

* Gestio de residus

A les aules es disposa de 3 papereres per a la gestié dels residus:

* Paper.

* Plastic i alumini: ampolles, gots, bosses de plastic, tetra-brick, llaunes, paper
d’alumini.

* Rebuig: mocadors de paper, grapes, clips, restes de menjar.

A les classes d’Habilitats cliniques també es simulara la recollida de residus sani-
taris, tal com esta definit a la llei i com ho trobareu als hospitals.

* Reduccié de consums de paper:

— Sempre que sigui possible, imprimiu o fotocopieu a doble cara.

— Per a comunicacions internes utilitzeu el sistema de correu electronic.

— Abans d’imprimir utilitzeu la vista prévia per a assegurar-vos de que el docu-
ment és correcte.

— Aprofiteu el paper impres a una cara que no es faci servir per esborranys,
notes i altres.
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20. Instruccions basigues de seguretat

| actuacio en cas d'emergencia

Aspectes de seguretat

EL ORDRE | LA NETEJA AUGMENTEN LA SEGURETAT

Superficies i passadissos

e Es aconsellable no seure ni correr pels passadissos, simplement caminar a
velocitat normal.

Escales

e S’ha d’evitar correr, saltar o precipitar-se. Simplement s’ha de caminar, utilitzant
tots els graons.

e Cal prestar atenci6 en pujar i baixar les escales, no sén el lloc més adequat per
a llegir el diari 0 qualsevol altre document.

¢ No utilitzar el mobil en els trajectes per les escales.

e Utilitzar calcat correcte per evitar relliscades produides per portar calcat de sola
relliscosa o amb talé massa alt.

Cadires

e En cadires amb quatre potes mai haurem de sacsejar
la cadira recolzant-nos sobre dues d’elles ni seure en
el seu extrem, ja que el risc de bolcada és evident.

Electricitat

e Evitar utilitzar endolls intermedis (lladres) dobles o tri-
ples, encara que tinguin dispositiu de posada a terra
(aquest tipus d’endolls sobrecarreguen la linia i po-
den representar un greu perill), per aquesta rad estan
prohibits, igual que els cables deteriorats o les caixes
d’endoll trencades.

Instruccions basiques de seguretat IIII‘

i actuacio en cas d’emergéncia

¢ No desconnectar mai les connexions a la corrent tirant dels cables.

e No manipular ni tractar de reparar mai objectes, aparells o instal-lacions que
tinguin a veure amb ['electricitat.

® Si observes alguna anomalia a la instal-lacio electrica, comunica-la. No tractis
d’arreglar el que no saps.

Comunicar situacions d’emergencia
als empleats del centre

¢ S| DETECTEU UN INCENDI .
¢ S| TROBEU UN PAQUET O OBJECTE SOSPITOS
¢ S| PATIU UN ACCIDENT

En cas d’incendi

MOLT IMPORTANT

ELS ESTUDIANTS ES POSARAN INMEDIATAMENT A DISPOSICIO
| SEGUIRAN LES INSTRUCCIONS DONADES PEL PROFESSORAT
| EMPLEATS DEL CENTRE

e Per evacuar el local:
— Si existeixen persones amb mobilitat reduida, les ajudarem prioritariament.
— Procedir a evacuar el local per la porta indicada i dirigir-se al punt de reunio
assignat. Si hi ha fum dens, moure’s a quatre potes i guiar-se per les parets.
— Mai utilitzar els ascensors.
— Mai tornar enrere per tal de recollir objectes personals.

e En cas de trobar-nos atrapats:
— Si podem, situar-nos en una aula o sala amb finestra exterior, tancar la porta
d’aquesta sala, tapant escletxes inferiors amb roba, tovalloles, etc.
— Humitejar una pega de roba i respirar a través d’aquesta, sortint al balco o
finestra per a demanar auxili. Si no existeix forat a I’exterior, romandrem aju-
pits respirant a través de la pega de roba humida i esperarem a ser rescatats.

ES FONAMENTAL MANTENIR LA CALMA | EVITAR RESPIRAR ACCELERADA-
MENT, JA QUE ES CONSUMEIX MES OXIGEN DEL NECESSARI.
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271. Adreces d'interes

Campus Docent Sant Joan de Déu

C. Miret i Sans, 10-16

08034 Barcelona

Telefon 93 280 09 49

A/l: http://www.santjoandedeu.edu.es
Al/e: eui@santjoandedeu.edu.es
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Sant Joan de Déu
Carrer dels Cavallers

Carrer de Sor Eulalia d’Anzizu
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Adreces d’interés ‘

Recinte Parc Sanitari

Sant Joan de Déu

Edifici San Agustin, 22 planta
08830 Sant Boi de Llobregat
(Barcelona)

Telefon 93 640 63 50 ext. 12830

Universitat de Barcelona

Gran Via de les Corts Catalanes, 585
08007 Barcelona

Telefon 93 402 11 00

A/l: http://www.ub.es

Servei d’atenci6 a I'Estudiant (SAE)
Adolf Florensa, 8

08028 Barcelona

Telefon 93 355 60 00

A/l: http://www.ub.edu/sae/

Ale: sid@.ub.es

Escola d’ldiomes Moderns
Teleéfon 93 403 53 44
A/l: http://www.eim.ub.es

Servei de Gestid Academica
Universitat de Barcelona
Travessera de les Corts, 131-159
Recinte Maternitat (Pavell6 Rosa)
08028 Barcelona

Telefon 93 402 17 57

Servei de Beques
Teléfon 93 403 72 49
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Documentacié que cal portar

¢ 1 Fotografia en color tamany carnet.
e 1 Fotocopia del DNI.
22 N d D C o Fotocép?a del carnet de Familia Nombrosg, si escau. -
. OrmeS aCa em |q U@S e Fotocopia del carnet de la Seguretat Social (amb el n° d’afiliacié a la SS).

C 0oL y e NUm. de compte bancari per a la domiciliacié bancaria i el document: “Ordre
| ad m | ﬂ |St raJ[IVGS de Domiciliacié de carrec directe SEPA” (disponible a la pagina web i al mateix
centre).

Aquest document s’ha de portar omplert per cursar qualsevol ensenya-
ment nostre, ja que els pagaments estan domiciliats. En cas de canvi de
compte corrent, també s’haura d’omplir aquest document i entregar-ho
a la secretaria economica.

Acreditacio nivell d’angles B2 o equivalent. O bé d’una altra llengua: italia, ale-
many o frances. Aquesta acreditacié ha d’estar en vigencia, si es té.

e Original de la targeta de selectivitat (PAU). Accés per la via del 0 al 7.

Original Certificacio Academica. Accés per la via del 4 al 8.

Original Certificacid Academica. Accés via 2, més el resguard d’haver abonat
Primer any: Entre els dos semestres del curs academic, I'estudiant haura de ma- els drets de trasllat de I'expedient.

tricular els 60 credits de primer curs. Justificant de treball amb contracte laboral per I'assignacié del torn. En el do-
cument ha de constar de forma explicita la data d’inici del contracte laboral i

Procés de matriculacio

Modalitat a temps complet

Modalitat a temps parcial d’horari. La data d’inici del contracte haura de ser com a minim de 4 mesos
Primer any: Entre els dos semestres del curs académic, I'estudiant haura de ma- d’antiguitat a la data de matriculacié. (El Campus es reserva el dret d’adjudica-
tricular 30 credits. ci6 de torn, sempre i quan hi hagi places).

Es parla de primer any quan un estudiant accedeix per primera vegada a un en-

senyament, tant si és de primer cicle com de segon. Normativa de matricula per als estudiants
, . de segon, tercer i quart curs

En cas d’optar per aquest tipus de matricula (30 ECTS), en el primer curs de

I'ensenyament, i nou ingrés al centre, es recomana cursar les assignatures d’Ana- Matricula de juliol (dies 17, 20 i 21)

tomia humana (6 ECTS) i Fisiologia (6 ECTS). En el segon any, i seguint amb

aquesta modalitat de matricula, es recomana matricular I'assignatura de Fisiopa-

tologia. Diagnostic per la imatge (15 ECTS), per un criteri de tipus acadéemic i per

coheréncia dels continguts tractats en les assignatures.

e La matricula la podran realitzar els estudiants que cursaran SEGON, TERCER i
QUART CURS del Grau en Infermeria.

Es requisit indispensable per poder realitzar la matricula estar al corrent de pa-
gament de tot I'ensenyament.

L’ha de realitzar I'estudiant (automatricula) per la pagina web del Campus http://
, . ., www.santjoandedeu.edu.es i dins de I'apartat INTRANETS (SGA Estudiants), al
Periode de matriculacio que es podra accedir donant les dades personals: usuari i clau.

Es podra realitzar des de I'aula d’informatica, o des de qualsevol ordinador amb
connexid a Internet.

L'ordre s’ha establert seguint un criteri de nUmero de credits superats + I'ordre
aleatori. En el mes de juliol es publicara el llistat amb el torn de matriculacié.
La matricula sera el dia 17 de juliol pels estudiants de 4rt i els dies 20 i 21
per 3er i 2n curs.

¢ El periode de matriculacio pels estudiants de Nou Ingrés (primer curs) és:
— Estudiants assignats en 1a preferencia: del 7 al 10 de setembre de 2020.
— Estudiants d’altres preferencies: del 21 al 24 de setembre de 2020.

e Els llistats d’estudiants assignats es publicaran en els taulers del Campus.
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e Eltorn sempre sera a partir de I’hora assignada, no podra ser abans.

e Es podran matricular les assignatures corresponents al segon, tercer o quart
curs i totes aquelles assignatures NO SUPERADES que obligatoriament s’han
de matricular segons marca la Normativa de Permanéncia de la UB.

e Un cop acabada I'automatricula, en cas de realitzar alguna modificacié o con-
sulta els estudiants poden passar per secretaria a partir de I'1 de setembre,
amb cita previa.

¢ Una vegada hagin finalitzat I'automatricula podran descarregar el resguard de
prematricula (document no oficial) i imprimir-lo a la impressora.

e Per oficialitzar la matricula s’ha de passar necessariament per secretaria a partir
de setembre (resta pendent la publicacié de les dates) i recollir el resguard de la
matricula definitiva.

e En el moment de la signatura del resguard se’ls fara el lliurament de la carpeta de
la UB. TERMINI MAXIM: 31 d’octubre de 2020. La recollida de la confirmacio de
matricula a secretaria és requisit indispensable per poder continuar els estudis i en
el suposit de no complir amb aquest requisit la matricula quedara no oficialitzada.

e El termini per anul-lacions d’assignatures, amb dret a devolucié economica, és
fins el 30 de setembre de 2020.

Pagaments

La forma de pagament consistira Unicament en REBUTS DOMICILIATS al numero
de compte bancari de I'estudiant. L’aportacié de 10 € en concepte de “Cooperacio
Internacional” destinada integrament als equips d’autoproteccié dels estudiants
SRN de la Saint John of God School of Nurses de Mabesseneh (Sierra Leone) és
de pagament optatiu a escollir en el moment de I’Automatricula. L'“Asseguranga
obligatoria en practiques” és de pagament obligatori si es matriculen assignatures
practiques: Estades cliniques |, Il, Il i Practicum. Els rebuts retornats tindran un re-
carrec de 10 €. En conformitat amb el Reglament General de Proteccié de Dades
(UE) 2016/679 i amb el Reial Decret 1720/2007 per qualsevol tipus d’informacio
econdmica que es requereixi s’ha d’enviar un correu electronic a través del correu
del Campus a: rparra@santjoandedeu.edu.es

El dimarts 28 de juliol és el termini maxim per fer els canvis de pagaments que
afectin al rebut del dia 1 d’agost de 2020. Només s’atendran els canvis sol-licitats
a través del correu electronic corporatiu del Campus Docent i adrecats al compte
rparra@santjoandedeu.edu.es (Sra. Rosa Parra). Tots els canvis rebuts a altres
comptes de correu que no sigui el corporatiu, quedaran directament eliminats.

Anul-lacié de matricula

En els casos d’anul-lacié de matricula s’han d’aplicar, a I'efecte de permanéncia,
les normes que tingui establertes la Junta de Govern.

Les normes establertes per la Junta de Govern soén:

Normes academiques 29
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Anul-lacioé total de matricula
Suposits:

e Malaltia greu, degudament justificada: devolucié de I'import dels credits dels
quals s’ha matriculat.

e Matricula en un altre centre de la Universitat o en altres universitats, en cas de
reassignacio de plaga per prescripcio: devolucié del total ingressat.

e Interés personal de I'estudiant: sense devolucié per cap concepte.

Terminis:

A) El termini per a I'anul-lacié total és fins al 5 de desembre.
B) Les matricules anul-lades no es comptabilitzaran posteriorment a I'efecte de
permanencia.

Anul-lacié parcial de matricula sense devolucié
Terminis:

e Assignatures de primer semestre: sol-licitud fins al 5 de desembre.
e Assignhatures de segon semestre: sol-licitud fins a I'11 d’abril.

’anul-lacié per casos greus i excepcionals fora d’aquests terminis s’ha de trami-
tar a través del rector de la UB.

Trasllats al Grau

Admissio d’estudiants

Les persones que desitgin canviar d’ensenyament o d’universitat per cursar estu-
dis universitaris poden optar a diferents vies d’admissio:

1. Preinscripcié universitaria.

2. Sol-licitud de reconeixement dels credits superats i, si se li reconeixen 30 cre-
dits 0 més, sol-licitud de plaga al centre i/0 preinscripcid universitaria.

1. Les persones que hagin iniciat estudis universitaris oficials i vulguin canviar
d’ensenyament o d’universitat poden formalitzar la preinscripcio a I'adreca se-
glent: http://universitats.gencat.cat/ca/preinscripcio/

Per a qualsevol informacié o gestid referent a la preinscripcié universitaria, us
heu d’adrecar a:

139


http://universitats.gencat.cat/ca/preinscripcio/
mailto:rparra%40santjoandedeu.edu.es?subject=
mailto:rparra%40santjoandedeu.edu.es?subject=

Grau en Infermeria

140

Oficina d’Accés a la Universitat
Via Laietana, 2 - 08003 Barcelona
Tel. (+34) 932 230 323 - 932 232 591
Fax. (+34) 935 527 120

En el cas d’obtenir plaga en aquesta Universitat cal abonar els drets de trasllat
d’expedient al centre de procedéncia i formalitzar la matricula a la secretaria
del centre corresponent en el curs per al qual s’ha obtingut plaga. En cas
contrari, I'admissié quedara sense efecte i es retornara I'expedient al centre de
procedencia, fet que es comunicara a la persona interessada.

Els estudiants que obtinguin placa poden sol-licitar al centre on s’imparteix
I’ensenyament el reconeixement dels credits superats per crédits de I'ense-
nyament en quée han obtingut placa.

. En aquesta segona via d’accés, la persona interessada ha de realitzar dos

tramits diferenciats i en cadascun d’ells ha d’aportar la documentacié que és
requerida.

a) S’ha de sol-licitar el reconeixement de credits al Cap d’estudis de I'ensenya-
ment. El terminis de sol-licitud del reconeixement per a tenir la resolucié per
poder demanar la plaga pel curs 2020-2021 és el 31 de juliol de 2020.

Cal presentar la a sol-licitud de reconeixement la Secretaria d’Estudiants
i Docéencia, acompanyada de la documentacié segUent:

En el cas d’estudis iniciats a la UB:

e Expedient academic expedit per la Secretaria d’'Estudiants i Docencia
corresponent.

e Pla docent de I'assignatura en el qual figurin les competéencies, els co-
neixements associats i el nombre de credits, d’hores o de setmanes per
semestre 0 any, amb el segell del centre d’origen corresponent.

En el cas d’estudis iniciats en altres universitats:

¢ Passaport, NIE o DNI vigent: Original i fotocOpia (si no es presenta I'origi-
nal, la fotocopia haura de ser compulsada).

e Certificacié acadéemica personal original en la qual figurin la formacié as-
solida, I’'any acadéemic i les qualificacions.

e Pla docent de I'assignatura en el qual figurin les competéncies, els co-
neixements associats i el nombre de credits, d’hores o de setmanes per
semestre 0 any, amb el segell del centre d’origen corresponent.

e Pla d’estudis o quadre d’assignatures que s’exigeix per obtenir el titol de I'en-
senyament anterior expedit pel centre d’origen, amb el segell corresponent.

— Resolucio: el Cap d’estudis de I’'ensenyament resoldra la peticid de reco-
neixement i es notificara a I'interessat.

Normes academiques 29
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b) Si la resolucid d’aquesta sollicitud reconeix 30 credits o més del grau al

que es vol accedir, s’ha de demanar la plaga directament a la cap d’estudis
del centre mitjancant una instancia. Els estudiants als que se’ls reconegui
menys de 30 credits hauran de sol-licitar la plaga mitjangant la preinscripcio
universitaria.
Donat que el fet de tenir 30 credits reconeguts 0 més no atorga dret a placa,
es recomana a les persones interessades que també facin la preinscrip-
cid universitaria, ja que ambdds procediments no sén excloents entre si.
En el cas dels estudiants procedents d’altres universitats, I'adjudicacié de
placa doéna lloc al trasllat d’expedient academic, el qual haura de ser tramitat
per la universitat de procedencia. Cal abonar els drets de trasllat d’expe-
dient al centre de procedencia i formalitzar la matricula en el curs per al qual
s’ha obtingut placa. En cas contrari, I'admissié quedara sense efecte i es re-
tornara I'expedient al centre de procedéncia. Per els estudiants procedents
de la UB no és necessari el trasllat d’expedient academic.

Procediment de sol-licitud de reconeixement de credits

1. Formalitzacio de la sol-licitud de reconeixement de credits

e Cal presentar la sol-licitud de reconeixement de credits a la Secretaria d’Estu-
diants i Docencia del centre on s’imparteixen els estudis, acompanyada de la
documentacio seguent:

En el cas d’estudis iniciats a la UB:
— Expedient academic.

En el cas d’estudis iniciats en altres universitats:

— Document acreditatiu de la nacionalitat del sol-licitant, expedit per les au-
toritats competents del seu pais, que pot ser substituida per una fotocopia
compulsada del passaport o del permis de residéncia a Espanya o, en el cas
de ciutadans espanyols, per una fotocopia compulsada del DNI.

— Certificacié académica personal original en la qual figurin la formacio assoli-
da, I'any academic i les qualificacions.

— Pla docent de 'assignatura en el qual figurin les competéncies, els coneixe-
ments associats i el nombre de credits, d’hores o de setmanes per semestre
0 any, amb el segell del centre d’origen corresponent.

— Qualsevol altra documentacié que el centre consideri necessaria per tramitar
la sol-licitud.

2. Abonament de les taxes corresponents

e El decret de preus publics estableix una taxa per a la sol-licitud d’estudi de I'ex-
pedient academic per determinar les condicions academiques de transferencia
i reconeixement de credits. Aquesta taxa varia cada curs academic.

e Lataxa s’abona a la secretaria d’estudiants i docéncia del centre.
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3. Resolucio Imports d’assignatures

e ’organ corresponent del centre resoldra la peticid de reconeixement, que
s’ajustara als criteris generals establerts per la normativa vigent.
e | aresolucid de reconeixement es comunica a la persona interessada. Tarifes de matriculacio
e | es assignatures reconegudes en una altra universitat no tenen efecte en aquesta,
excepte en el cas que siguin ratificades en el mateix expedient de reconeixement.
Assignatures del primer curs

Taxes de matricula

) ) G101 Anatomia humana 90,58 € 543,18 €
U n|VerS|tat de Barcelona G102 Fisiopatologia. Diagnostic per la imatge 15 90,53 € 1.357,95 €
G103 Fonaments historics, tedrics 12 90,58 € 1.086,36 €

Limport de les taxes de matricula i la prestacié dels serveis académics univer- i metodologics
sitaris I'estableix el Qonsell d’Unlvers*.l.tats qle Catalunya.aplro.vat per decret Qel G104 Ciéncies psicosocials aplicades a la salut 9 90,53 € 814,77 €

Govern de la Generalitat de Catalunya i publicat en el Diari Oficial de la Generalitat

de Catalunya. G105 Fisiologia 6 90,53 € 543,18 €
El rebut de la taxa s’entregara a I'estudiant en el resguard de la matricula. G106 Bioguimica i nutricio 6 9053 € 54318 €

Notes importants

El Campus Docent Sant Joan de Déu no aplica la matricula condicional ASS/gnatur es del segon curs

com a becari a I'estudiant en el moment de matricula. S’aplica una vega-
da arriba el llistat definitiu de beques concedides per part de la Universi-

tat de Barcelona. G201  Farmacologia clinica 90,53 € 543,18 €
Els/les estudiants que obtinguin la convalidacio de cursos complets o d’assigna- G202 Instruments dels estudis de la salut 6 053 € 543,18€
tures soltes, per rad d’altres estudis realitzats en centres espanyols no estatals o G203  Etica i legislacio en Infermeria 6 90,53 € 543,18 €
en centres estrangers, abonaran a la Universitat, en concepte d’expedient acade-

mic, les taxes establertes cada any pel Decret del Departament d’Ensenyament G204 Infermeria gerontologica 6 90,53 € 543,18 €
que regula les taxes universitaries. G205 Iniciacio a la metodologia cientifica, 6 90,53 € 543,18 €
Els/les estudiants que, una vegada matriculats en un centre, siguin autoritzats a documentacio i TIC

matricular-se en un altre, hauran d’abonar les taxes de matricula completes en el . o .

segon centre i sol-licitar la devolucié corresponent de la seva primera matricula. G206 Infermeria de salut pdblica i comunitaria < SLEEE StaieE
Quan un estudiant es matriculi en una mateixa assignatura més d’una vegada, G207  Infermeria clinica | 12 90,53 € 1.086,36 €
I'import d’aquesta matricula s’incrementara el percentatge que indiquin les dispo- .

sicions vigents de la Universitat de Barcelona. G208 Estades cliniques | 12 SUs 2 11088 6

La informacié sobre matricula gratuita i semigratuita, aixi com la referent a devolu-
ci6 d’'imports de matricula, es pot sol-licitar a la Secretaria d’estudiants.
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Assignatures del tercer curs Assignatures optatives del primer curs - Curs 2020-2021
G301  Infermeria clinica Il 90,53 € 814,77 € G503  Ergonomia hospitalaria i mecanica corporal 3 90,53 € 271,59 €
G302 Infermeria comunitaria 9 90,53 € 814,77 € G506 Angles en ciencies de la salut 3 90,53 € 271,59 €
G303 Estades cliniques |l 24 90,53 € 2.172,72 € G508  Sexualitat humana 8 90,53 € 271,59 €
G304 Estades cliniques Il 18 90,53 € 1.629,54 € G512  Emergencies prehospitalaries 3 90,53 € 271,59 €
G513  Suport documental en Infermeria 3 90,53 € 271,59 €
Ass/gnatures del quan‘ curs G515 Introduocic’).a les terapies naturals 8 90,53 € 271,59 €

en Infermeria

3 90,53 € 271,59 €

G401  Gestié d'Infermeria 90,53 € 543,18 € G518 Cooperacio, solifjaritat i voluntariat: eines 8 90,53 € 271,59 €
de transformacio social

G402  Infermeria de la Infancia i I'adolescencia 6 90,53 € 543,18 € . o

G521  Coaching per cuidar i cuidar-se 8 90,53 € 271,59 €
G403  Infermeria de la salut sexual i reproductiva 6 90,63 € 543,18 € o ) .

G523  El consum de substancies psicoactives, 8 90,53 € 271,59 €
G404  Infermeria de salut mental 6 90,53 € 543,18 € abordatge des d’Infermeria
G405  Treball Fi de Grau 6 90,53 € 543,18 €
G406  Practicum 30 90,63 € 2.715,90 €
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Normativa economica del centre
en cas de baixa de I'estudiant

| | | 23. Beques en regm
En cas que un/a estudiant es vulgui donar de baixa: de Convoca.t(\)ﬂa genera|

1. Estudiants de trasllat

e [estudiant comunica a secretaria I'acceptacio en un altre centre mitjangant una

carta. 5 , , _ S6n sufragades pel MINISTERI D’EDUCACIO | CULTURA i tenen caracter d’ajut
e Comprovacio6 de tots els pagaments realitzats. En cas de deute, se li comunica general a I'estudi. La seva obtencié esta condicionada al compliment de certs
import i es demana el justificant del pagament. No es lliurara cap document a requisits, tant de caire econdmic com academic.

I'estudiant si no esta al corrent de pagament.
e [estudiant ha de formalitzar la baixa a secretaria.

e S’inicien els tramits del trasllat. Sol-licitud i documentacié

Per sol-licitar la beca s’ha d’entrar a I'adreca https://sede.educacion.gob.es i em-

2. Estudiants de nou Ingres i altres cursos de grau plenar la sol-licitud de beca general. Unicament es pot fer per Internet. La pre-
sentacié de la documentacié Unicament es pot fer per via telematica a I'adrega
Motius de baixa: Canvi d’universitat - devolucié economica del 100%. web indicada.

Malaltia greu estudiant - devoluci® economica del 100%.
El Ministeri d’Educaci6 i Cultura és I'0rgan administratiu encarregat de les con-
Nou ingrés cessions de les beques de Mobilitat i ’TAGAUR (Agéncia de Gestié d’Ajuts Uni-
versitaris i de Recerca del Departament d’Universitats, Recerca i Societat de la

e ['estudiant ha de formalitzar la baixa a secretaria. s .
Informacié de la Generalitat de Catalunya) s’encarrega de les beques generals.

e Sil'estudiant és de nou ingrés i ha fet algun pagament ha de portar el compro-
vant del mateix i el nUmero de compte bancari on vol la devolucio, per tal que la
cap d’administracio procedeixi al corresponent abonament. Aquesta devolucid

es fara depenent del motiu de la baixa de I'estudiant. Concessio i reclamacions
e Per baixa per motius justificats es fara devolucié del 100% fins el 30 de setem-
bre. Tant si la sol-licitud ha estat denegada com si no s’esta d’acord amb la quantia
assignada, es pot interposar una reclamacié omplint I'imprés que facilitara la Sec-
Altres cursos de grau ci6 de Beques i Ajuts del Servei d’Estudiants, a la qual s’ha d’adjuntar la fotocopia

de la comunicacié rebuda. Si la resolucié no és favorable, es pot presentar un

e |’estudiant ha de formalitzar la baixa a secretaria. N N T o
recurs, que sera trames al Ministeri d’Educacio i Cultura.

e Si I'estudiant és de segon curs, es fa la comprovacio de tots els pagaments
realitzats. En cas de deute se li comunica I'import pendent de pagament. Fins
que no estigui totalment abonat no se li pot tramitar cap documentacio (certifi-
cat de pagament). Se li demana el justificant de pagament del deute.
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Trasllats, anul-lacions i altres incidencies

Trasllats

S’hi ha hagut canvi de centre d’estudis (dins la Universitat de Barcelona o bé a
una altra) s’ha d’indicar a la secretaria on es matricula, en el mateix moment de
presentar la instancia de trasllat, que s’ha sol-licitat I'ajut a I'estudi, per tal de po-
der actualitzar la nova situacio.

Anul-lacions

Si s’anul-la la matricula es desestimara 'ajut a I'estudi sol-licitat i, per tant, si
s’havia rebut alguna transferencia del Ministeri d’Educacio i Cultura s’haura de
retornar.

El proper curs en que se sol-liciti I'ajut s’haura de justificar convenientment aques-
ta “suspensié” de I'activitat academica. Si I'anul-lacié només afecta determinades
assignatures, en els casos en que aixo suposi no arribar al nombre minim d’assig-
natures matriculades, la desestimacio de I'ajut tindra els efectes seglents:

Renlincies

Si per problemes d’incompatibilitat amb qualsevol altra beca es renuncia a I'ajut
concedit, s’haura d’abonar I'import de la matricula (excepte en el cas que fos un
dels beneficiaris d’una altra beca) i retornar els diners que s’hagin pogut rebre del
MEC.

Incompatibilitats

La beca general és incompatible amb qualsevol altra beca o ajut concedit amb
la mateixa finalitat per qualsevol entitat publica o privada. Només és compatible
amb les beques ERASMUS i TEMPUS. Els estudiants beneficiaris de les beques
ERASMUS i TEMPUS que continuin el curs academic sencer en una universitat
estrangera poden percebre, a més, I'ajut de residencia, sempre que ho justifiquin
amb el certificat corresponent de I’'Oficina de Relacions.

24. Programes d'intercanvi

Mobilitat Erasmus + i convenis especifics

’escola esta adherida al programa de mobilitat universitaria Erasmus Estudis,
Erasmus Practiques i Convenis Especifics.

Coordinadora: Dra. Ainoa Biurrun Garrido

Col-laboradora: Dra. M? José Morera Pomarede

Actualment té establert conveni d’intercanvi amb:

Noruega Universitat de Hogskolen Stord/Haugesund College
Norwegian University of Science and Technology

Italia Universita degli Studi di Roma “Sapienza” (Roma)
Universita Tor Vergatta (Roma)
Hospital San Ambrogio (Milan)
Universita di Bologna. Campus Bologna
Universita di Bologna. Campus Rimini

Irlanda Universitat publica de Galway
Brasil Universidade de Sao Paulo, Campus Riverao Preto
Peru Universidad Catdlica Los Angeles Chimbote Filial-Piura

Universidad César Vallejo SAC
Universidad Nacional de Piura

Els periodes en que es realitzen els intercanvis estan lligats a les assignatures
d’Estades cliniques i Practicum que es cursen en el 3er i 4art curs del Grau. En
cada cas es pot valorar si al mateix temps pot cursar alguna assignatura tedrica
que pugui obtenir el reconeixement com a assignatura optativa.

Hi ha un sistema d’ajuts econdmics vinculats a les places assignades. Per a cada
curs academic hi ha la informacié concreta sobre ajuts a la pagina web de mobi-
litat de la Universitat de Barcelona. 149
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Els/les estudiants que decideixen optar per una plaga ERASMUS han de com-
plimentar la documentacié de la pagina web i aportar els documents especifics.
’escola selecciona als/a les estudiants que en el curs academic posterior faran
una estada d’estudis ERASMUS, en base als criteris que s’especifiquen a con-
tinuacio.

Criteris de seleccio

e Coneixement de la llengua del pais de desti

e Ponderaci6 de I'expedient academic

e Tenir aprovats els crédits per poder realitzar les Estades cliniques Il o |l
i/o Practicum

e Estar al corrent dels pagaments dels estudis

e Motivacio

La informacioé sobre les estades i el periode per poder fer la inscripcié s’ha de fer
seguint les seglents etapes:

1. Entrar a la web de la Universitat de Barcelona.
2. Apartat: Mobilitat internacional d’estudiants UB.
3. I a: EUl Sant Joan de Déu.

El Campus Docent Sant Joan de Déu tramita voluntariament a tots els estudiants
que realitzen el Programa Erasmus una asseguranga per malaltia i accident. El
Campus facilitara el numero de la polissa a cada estudiant abans de marxar a
realitzar les practiques fora del pais.

Centres Orde Hospitalari Sant Joan de Déu
Provincia Arago-Sant Rafael

El Campus té convenis de practiques de 4t curs amb els seglients centres de
I'Orde:

e Centre Assistencial SJD - Aimacelles
Fundacion Instituto San José - Madrid
Hospital SJD - Zaragoza

Hospital SJD - Palma de Mallorca
Hospital SJD - Pamplona

Hospital San Rafael - Granada

25. Programa solidaritat,
cooperacio intermacional 1 voluntariat

Des de la Comissié de Solidaritat pretenem estimular el compromis actiu dels/
les nostres estudiants com a ciutadans/nes i com a futurs/res professionals en la
construccio d’una societat més justa, potenciant una formacié que inclou la refle-
xi6 i el debat en relacio a la solidaritat, la cooperacié i voluntariat, especialment en
les situacions de vulnerabilitat que es generen a partir de les desigualtats socials
i les situacions d’injusticia. Per a qué aquest aprenentatge sigui més significatiu
cal situar-lo a partir de realitats concretes i d’experiencies viscudes en primera
persona. Es per aixd que us convidem a formar part del CLUB DE SOLIDARITAT
del Campus i a participar de les diferents propostes d’accions solidaries:

e Campanyes de sensibilitzacié i d’ajuda humanitaria.

e \oluntariat als Centres de Sant Joan de Déu.

e \oluntariat internacional en coordinacié amb Juan Ciudad ONGD, aprofitant
I’oportunitat que ens ofereix la presencia de I'Orde de Sant Joan de Déu en
diferents paisos, especialment Pert i Cuba.

e Collaborar amb I'agermanament entre el Campus Docent i la St. John of God
Nursing School de Mabesseneh, Sierra Leone i amb les Escoles d’Auxiliars
d’Infemeria de La Ceja i Bogota a Colombia.

Si esteu interessats/des en aquests ambits us recomanem que curseu I’assig-
natura optativa de segon semestre “Cooperacié, solidaritat i voluntariat, eines de
transformacio social”.

La nostra intencié és que cada estudiant pugui trobar una forma d’implicar-se i
incorporar en la seva quotidianitat una actitud i una manera de fer solidaria.

Si voleu més informacié us podeu dirigir a Carme Vega:
cvega@santjoandedeu.edu.es
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Document Informatiu sobre la planificacié de la docéncia del Grau en Infermeria
Campus Docent Sant Joan de Déu, fonamentat en document de treball elaborat
per la Universitat de Barcelona “ORIENTACIONS PER A LA PLANIFICACIO DE LA
DOCENCIA PER AL CURS 2020-21".

El curs académic 2020-2021, si la situacio sanitaria ho permet, esta previst que
durant el primer semestre es pugui tornar a una presencialitat restringida per de-
terminades condicions de distancia entre els estudiants a I'aula, als passadissos,
als espais comuns, etc.

Aix0 porta sens dubte a que no es pugui fer una docencia 100% presencial sind
que s’haura de fer una docéncia mixta, és a dir s’haura de combinar la docén-
cia presencial amb la no presencial.

La planificacié docent pel segon semestre, s’haura d’ajustar sempre a les direc-
trius del moment de les autoritats sanitaries, tant en termes de restriccié com de
retrobament de la normalitat.

En aquesta situacid d’incertesa en el context social, adoptem el concepte de
doceéncia mixta com una accepcié que inclogui la realitat i casuistica de cada
centre en relacid a la seva infraestructura que principalment relaciona quatre
questions basiques:

1. Espais fisics

2. Recursos materials

3. Recursos humans (PDI i PAS)

4. Naturalesa de les assignatures

Donat I'escenari d’incertesa, la planificacié de la docencia pel curs 2020-21 conti-
nua sent docéncia d’emergéncia i una vegada més s’hauran d’ajustar els compo-
nents academics, organitzatius i recursos a contextos d’aprenentatge alternatius.
Si cal, el professorat haura d’adaptar els continguts, la metodologia i estrategies
docents, les activitats d’avaluacio i els recursos de les assignatures que té assig-
nades a una nova planificacid, per tal que els estudiants assoleixin els resultats
d’aprenentatge esperats en el marc dels fonaments de 'EEES que es regeix pel
principi basic del desenvolupament de competéncies.

Cal tenir en compte:

La docéncia del Grau en Infermeria és presencial. Només la situacid d’ex-
cepcionalitat fa que es plantegi la modalitat de docencia mixta per al curs 2020-
2021, sense tancar la possibilitat de tenir una docencia presencial al segon se-
mestre d’acord amb les directrius de les autoritats sanitaries i poder fer els ajustos
necessaris en la planificacio.
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Seguint les recomanacions de la Comissié de Programacio i Ordenacié Acade-
mica del CIC del dia 15 de maig de 2021: Durant aquest periode excepcional, els
programes de grau, master i doctorat:

a) Mantindran la seva modalitat d’imparticio docent determinada, si bé les Uni-
versitats podran organitzar entorns virtuals en cada programa per tal d’asse-
gurar que els estudiants obtinguin els resultats d’aprenentatge esperats mit-
jancant una altra modalitat en cas de que no es pogués impartir la docéncia tal
i com estableixen les memories verificades.

b) Les Universitats podran introduir canvis en els elements dels programes for-
matius que s’hagin de veure alterats: activitats presencials en grups grans,
practiques externes, mobilitat...

¢) Les universitats podran anunciar i difondre publicament la possibilitat d’orga-
nitzar els entorns virtuals necessaris en cada programa, pero no difondre un
canvi de modalitat del programa sense haver estat aprovat previament.

La docéncia mixta no és docencia no presencial, siné una combinacié de pre-
sencialitat i no presencialitat.

Les activitats (teoria, seminari, etcétera) podran definir-se qualitativament de tres
maneres:

e “presencials”

® “no presencials”

® “presencials i no presencials”

LLa docéencia presencial com la no presencial respecten els dies i hores assig-
nats per a cada assignatura i es mantindra la interaccié amb els estudiants.

Els blocs tematics i la concrecié dels continguts estan adequats als contextos
d’aprenentatge presencials i/0 no presencials previstos per tal que els estudiants
puguin assolir els resultats d’aprenentatge esperats d’acord amb les competen-
cies definides.

En la metodologia i activitats formatives, es descriuen les estratégies i recur-
sos docents previstos pels espais d’aprenentatge de docencia presencial i/o no
presencial.

’Avaluacié acreditativa dels aprenentatges, pot ser mitjancant I’avaluacié
continuada: tipus d’avaluacio, les evidéncies i instruments que s’utilitzen estan
contextualitzades d’acord a les limitacions i oportunitats que ens ofereixen els
contextos d’aprenentatge.

Programes docents

Es distribueix el valor del percentatge total de I'avaluacié acreditativa entre les
diferents activitats d’avaluacié de manera que pot contribuir a reflectir millor els
resultats d’aprenentatge de I'estudiant.

Cal ressaltar que I'avaluacio no és una finalitat en si mateixa siné un canal d’apre-
nentatge i en aquest sentit es poden explorar altres sistemes com per exemple la
coavaluacié i I'autoavaluacio.

Pel que fa a I'avaluacié Unica aquesta té la funcié acreditativa de valorar els
resultats d’aprenentatge vinculats a les competencies i objectius de I'assignatu-
ra. No obstant, aquest tipus d’avaluacié no ha d’associar-se necessariament al
lliurament d’una sola evidéncia d’avaluacio, també pot dur-se a terme a partir de
varies evidencies en un Unic acte d’avaluacié.
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Primer curs

Assignatura: Anatomia humana

Codi G101

Nom materia Anatomia humana
Tipus materia Formacié basica
Credits ECTS 6

Imparticid Semestral

’assignatura s’imparteix durant el primer semestre

Professorat titular Dr. Oscar Bautista Villaécija (coordinador)

Professorat associat Dr. Xavier Beltran Ramoén
Dra. Marta Homs Riera
Dr. José Luis Lépez Negre
Dr. Antonio Milé Arasanz
Dra. Miriam Puyo Olmo
Dr. Juan Francisco Zanui Maestre

Credits Distribuci6 dels crédits de I’'assignatura
Teoria 25 hores 1
Practiques de problemes 12,5 hores 0,5
Altres practiques 12,5 hores 0,5
Treball tutelat 50 hores 2
Treball autdonom 50 hores 2

Total 50 hores 50 hores 50 hores 6
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Prerequisits

Competéncies

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Transversals

e Compromis étic (capacitat critica i autocritica / capacitat de mostrar
actituds coherents amb les concepcions étiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicaci¢ dels coneixements a la practica /
capacitat de presa de decisions i adaptacio a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i expressar-se oral-
ment i per escrit en catala i castella i una tercera llengua, dominant
el llenguatge especialitzat / capacitat de buscar, utilitzar i integrar la
informacio).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar pro-
jectes / capacitat de buscar i integrar nous coneixements i actituds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar I'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit / capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb altres i de contribuir a
un projecte comu / capacitat de col-laborar en equips interdisciplinaris
i en equips multiculturals).

Especifiques

e 1. Practica professional, ética i legal. 1.1. Responsabilitat. 1.1.1. Ac-
ceptar el deure de donar comptes i la responsabilitat dels propis judicis
i actes professionals. 1.1.2. Reconeixer i diferenciar la propia respon-
sabilitat de la d’altres membres de I'equip de salut, professionals i no
professionals.

e 2. Prestaci6 i gestid de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.1. Valoracio.
2.1.1.1. Utilitzar un marc de valoracié basat en I'evidencia per recollir da-
des sobre la salut fisica, mental i aspectes socio-culturals de la persona
i grup. 2.1.1.2. Analitzar, interpretar i documentar les dades obtingudes.

e 2. Prestacio i gestié de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.2. Planifi-
cacio. 2.1.2.1. Establir prioritats per les cures en col-laboracié amb la
persona i grups. 2.1.2.2. Identificar els resultats previstos i el temps
per assolir-los en col-laboracié amb la persona i grup. 2.1.2.3. Revisar
i documentar el pla de cures amb col-laboraci¢ de la persona i grup.
2.1.2.4. Assegurar la continuitat de les cures per assolir els objectius.

e 2. Prestaci6 i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.3. Execucio.
2.1.3.1. Aplicar de forma efectiva d’acord al pla establert, les cures
infermeres a la persona i grup. 2.1.3.2. Respondre amb efectivitat a
situacions imprevistes o rapidament canviants. 2.1.3.3. Educar la per-

Resultats de
I'aprenentatge

Anatomia humana ‘

sona i grup per promoure I'autonomia i el control sobre la seva salut.
2.1.3.4. Utilitzar els recursos de forma efectiva i eficient per promoure
cures infermeres d’excel-lencia.

e 2. Prestacio i gestio de cures. 2.2. Gestid de cures. 2.2.2. Practica
interdisciplinar. 2.2.2.1. Col-laborar amb I’equip interdisciplinar de salut
per donar cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coordinacio
de les cures per assolir els resultats de salut esperats.

e 3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al des-
envolupament professional continuat per millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

L'estudiant en finalitzar I'assignatura, sera capag de:

e Enumerar i descriure a través d’una taula les distintes fases del desen-
volupament embrionari i fetal.

Enumerar els teixits del cos i descriure les caracteristiques morfologiques.
Diferenciar entre pell fina i gruixuda del cos considerant la distinta loca-
litzacio, estructura, components i funcions.

Descriure les posicions corporals, els noms de les regions corporals,
els termes direccionals, els plans i talls anatomics.

e Enumerar i situar en un esquema corporal tots els ossos del cos, agru-
pant-los en esquelet axial i esquelet apendicular.

Dibuixar una vertebra tipica.

Localitzar i realitzar una demostracié fisica de la capacitat funcional dels
distints tipus d’articulacions del cos i distingir entre articulacions fibro-
ses, cartilaginoses i sinovials.

e Enumerar i situar en un esquema corporal els musculs esqueletics su-
perficials i profunds i assignar-les una o0 més accions motores.
Localitzar en un esquema els principals components del sistema ner-
viés central, periferic i autonomic.

Fer un esquema de les maniobres basiques de I'exploracié neurologi-
ca de I'organisme.

Descriure i localitzar en un esquema corporal els organs dels sentits,
identificar els receptors sensitius que contenen i descriure I’estructura
microscopica.

Localitzar en un esquema corporal i descriure les glandules endocrines
del cos mitjangant un quadre que especifica la seva estructura i pro-
ductes de secrecio.

Dibuixar un esquema proporcionat i nombrar les membranes protec-
tores del cor, les cavitats cardiaques, les valvules, els grans vasos que
entren i surten de I'drgan.
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Continguts

e Distingir, a nivell estructural, entre artéria, arteriola, capil-lar, venula i
vena, mitjiangant un quadre descriptiu.

e | ocalitzar en un esquema corporal les principals rames arterials i veno-
ses de I'organisme.

e Enumerar les principals venes superficials i artéries que s’aborden en
les puncions arterials i venoses de rutina.

e Esquematitzar els components del sistema respiratori, situar-los en
un esguema corporal i enumerar les principals relacions anatdomiques.
Descriure I'estructura microscopica dels organs respiratoris.

e Esquematitzar els organs del sistema digestiu, situar-los en un esque-
ma corporal i enumerar les principals relacions anatomiques.

e Descriure I'estructura microscopica de les dents, de la paret del tub
digestiu, del fetge i del pancrees.

e Esquematitzar els drgans del sistema urinari, situar-los en un esquema
corporal i enumerar les principals relacions anatomiques.

e Descriure I'anatomia microscopica dels ronyons.

e Descriure I'aspecte de I'orina normal i la seva relacié amb la ingesta de
liquids i aliments.

e Esquematitzar els organs del sistema reproductor masculi i femeni,
situar-los en un esquema corporal i enumerar les principals relacions
anatomiques.

e Descriure I'anatomia microscopica dels organs reproductors mascu-
lins i femenins.

e Dibuixar les grans cavitats corporals, les membranes que les tapissen
i els drgans que contenen.

e Reconegixer I'anatomia de superficie mitjangant I'exploracié fisica de
I’organisme.

e Utilitzar eines informatiques per adquirir informacié de tipus anatomic.

En aguesta assignatura es pretén donar a I'estudiant d’Infermeria una
visié unitaria de la morfologia del cos huma.

Tema 1 Histologia (Dr. Beltran)

Tema 2 Aparell Locomotor (Dr. Zanui)

Osteologia de I'aparell locomotor

— Crani. Columna vertebral. Caixa toracica. Pelvis. Membre
superior. Membre inferior

— Articulacions

Miologia de I'aparell locomotor
— Cap i coll. Tronc. Pelvis. Extremitats superiors. Extremitats
inferiors

Tema 3

Tema 4

Neurologia de I'aparell locomotor

— Sistema nerviés central a nivell de columna vertebral
— Sistema nervios periferic de membres superiors

— Sistema nervios periferic de membres inferiors

Aparell respiratori (Dr. Beltran)

— Definicié de vies aeries

— Classificacio: Vies aries superiors: fosses nasals, faringe i
laringe
Vies aries inferiors: traquea i bronquis

— Estructura osteomuscular del torax

La traquea i els bronquis

— Definicio

— Estructura: L'aparell de suport
La mucosa bronquial

Els pulmons

— Definicio

— Hili i pediculs pulmonars

— Estructura dels pulmons: Fissures i I0buls pulmonars
Bronquiol, canal alveolar i alveol

— Els vasos sanguinis pulmonars

La pleura

— Definicio

— Estructura: pleura visceral i parietal
El mediasti

— Definicio

— Composicio i estructura

Aparell digestiu (Dr. Lopez Negre)

Introduccio i generalitats

— Termes anatomics

— Posici¢ anatomica. Eixos i plans

— Terminologia clinica i anatdmica de la cavitat abdominal

— Definicié i disposicié general del tub digestiu i dels organs
annexos

— Constitucié anatomica del tub digestiu (serosa muscular i
mucosa)

— Vascularitzaci¢ arterial de 'aparell digestiu (generalitats)

— Territori vends. Sistema portal

— Innervacié de I'aparell digestiu
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Anatomia de la cavitat abdominal i el peritoneu Anatomia del fetge, bufeta de la fel i vies biliars
— Estructura de la cavitat abdominal — Descripcio del fetge. Lobuls i segments. Lligaments
— Diafragma — Disposicio i relacions anatdomiques
— Musculs i aponeurosi de la paret abdominal — Relacions anatdomiques amb la vena cava
— Musculatura del sol pelvic — Anatomia de la bufeta de la fel i les vies biliars
— Orificis, hiatus, zones débils — Conductes hepatic dret, esquerre, hepatic comu, cistic, col-
— Peritoneu parietal i peritoneu visceral ledoc
— Lligaments, replecs, recessos, compartiments, fons de sac — Relacié de la via biliar principal amb el ducode-pancrees

i espais peritoneals — Ampul-la de Vater i esfinter d’Oddi

— Vascularitzaci¢ del fetge. Artéria hepatica i vena porta. Arte-

Anatomia de les fosses nasals cavitat bucal i faringe
— Anatomia de les fosses nasals
— Anatomia de la cavitat bucal i la llengua i dents

ria cistica
— Venes suprahepatiques

— Glandules salivals: Pardtida, submaxil-lar i sublingual Anatomia de lintesti prim i gros

— Anatomia de la faringe. Nasofaringe, orofaringe y laringofa- — Disposicio general de I'intesti prim
ringe — Duodé-jeju i fleon

- Musculatura faringea. Musculs constrictors i elevadors - Vavula ileocecal

- Innervacio de la faringe — Constitucio anatomica de I intesti prim

— Vascularizacio arterial y venosa de I'intesti prim

— Disposicié general de I'intesti gros. Marc collic

— Cec, apéndix colon ascendent, transvers i descendent, co-
lon sigmoide

— El recte intra i extraperitoneal. Relacions amb els fons de
sac peritoneals

— Anatomia de la regi6 anorrectal. Muscul elevador de I'anus i
esfinters anals

Anatomia de I'esdfag estomac i melsa

— Esofag cervical, esofag toracic i esofag abdominal

— El hiatus esofagic

— Constitucio anatomica de I'esofag. La paret de I'esofag
— Relacions de I'estfag

— Vascularizaci¢ arterial i venosa

— Estdmac: Disposicid, cardies i pilor, curvatures. Porcions

— Relacions i ligaments de I'estomac — Vascularitzacion arterial i venosa del colon i el recte
— Estructura anatomica de la paret gastrica
— Vascularitzacio arterial i venosa de I'estdmac Tema 5 Sistema circulatori (Dr. Beltran)

— Innervacié de I'estdmac

— La melsa: Descripcio i estructura anatomica

— Relacions anatomiques de la melsa

— Vascularitzacio arterial i venosa. Artéria esplénica, vena es-
plénica i eix espleno-portal

— Funci6 del sistema circulatori

— Parts del sistema circulatori: cor i vasos sanguinis (arteries,
capil-lars i venes)

— Histologia de les diferents parts del sistema circulatori

— Tipus de circulacio: Circulacié sistémica o major

Anatomia del duode i pancrees Circulacié pulmonar o menor
— Descripcio, disposicio i relacions entre ambdos El cor
— Record d’origen embriologic. Concepte de duode-pancrees — Embriologia
— Porcions del duodeé i relacions anatomiques — Morfologia, situacio i relacions cardiaques
— Porcions del pancrees i relacions anatomiques — Cavitats cardiaques
— Relacions del duode-pancrees amb la via biliar principal, els — El pericardi
vasos mesenterics i eix espleno-portal — Irrigacio del cor
— Conductes pancreatics: principal i accesori — Sistema vends del cor
— Ampul-la de Vater i esfinter d’Oddi — Innervacié del cor
— Vascularitzacio arterial i venosa del duode-pancrees — Vasos aferents i eferents del cor
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Vasos sanguinis — Vies sensitives i motores somatiques
— Els vasos sanguinis Receptors del cortex
— Artéria Aorta Organs efectors
Importancia i origen — Reflex
Parts de I'artéria Aorta: ascendent, crossa, toracica i ab- Reflex d’estirament o miotatic
dominal Reflex tendinds
— Sistema arterial de I'extremitat superior Reflex flexor o de retirada

Variacions de la circulacio a les extremitats superiors
— Sistema arterial de I'extremitat inferior
Origen de les arteries iliaques
Sectors de I'extremitat inferior: iliac, femoral, popliti i distal

Arc reflex

Tema 7 Sentits (Dra. Puyo, grup mati / Dr. Milé, grup tarda)

— La circulacio cardtida i la circulacié cerebral — Visi6 . o -
Caracteristiques de la circulacié cardtida — Audicio i I'equilibri: Orella externa, mitjana i interna
Poligon arterial de Willis — Gust: Localitzacio del gust

— Sistema vends del cos huma — Olfacte: Localitzacio de I'olfacte
Caracteristiques de les venes i tipus de venes - Tacte
Sistema de la vena cava superior ) o )

Sistema de la vena cava inferior Tema 8 Aparell genitourinari (Dr. LOpez Negre)
Sisterna de la vena acigos Anatomia de I'aparell urinari

— Sistema vends de I'extremitat superior
Sistema vends superficial i profund
— Sistema vends de I'extremitat inferior
Sistema vends superficial i profund
— Sistema de la vena porta
Composicié i caracteristiques

— Anatomia dels ronyons, disposicié i relacions

— Constitucié del ronyé. Cortex i medul-la renal. Piramides i
columnes

— Calzes i pelvis renal

— Anatomia de 'uréter. Disposicio i relacions

— Anatomia i disposicio de la bufeta urinaria. Relacions de la

El sistema limfatic bufeta.
— Caracteristiques i composicio — Anatomia de la uretra
— Histologia — Vascularitzacio de I'aparell urinari

— Vasos limfatics

o — Anatomia de les glandules suprarrenals. Disposicio i relacions
— Ganglis limfatics

— Teixit limfatic Anatomia de I'aparell genital masculi
— Limfa — Els testicles: origen embriologic, desenvolupament y migra-
Ci6 del testicle
Tema 6 Sistema nerviés (Dra. Puyo, grup mati/ Dra. Homs, grup tarda) — Anatomia del testicle

_ Callules del sistema nervios — Vascularitzaci¢ arterial i venosa dels testicles
Principis basics — Anatomia i disposicié del conducte deferent
La neurona — Anatomia de la prostata i les vesicules seminals

Senyals eléctrics de les neurones — Anatomia del penis: Cossos cavernosos, cos esponjos i gland

Comunicacio interneuronal Anatomia de I'aparell genital femeni

— Anatomia del SNC i SNC — Disposicié general de I'aparell genital femeni
Cervell, Cerebel, Tronc cerebral i medul-la espinal — Disposici6 i anatomia dels ovaris
Arrels nervioses, raquis, parells cranials — Vascularitzacio arterial i venosa dels ovaris

— Sistema nervids autbnom — Lligaments de I'aparell genital femeni
SNSimpatic i SNParasimpatic — Disposicio i anatomia de les trompes uterines
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— Anatomia, disposici6 i relacions de I'Uter. Relacié amb els
fons de sac peritoneals

— Composicié anatomica de I'Uter. Endometri, miometri i perimetri

— Vascularitzacio arterial i venosa de I'Uter

— Anatomia i disposici¢ de la vagina. Els fons de sac vaginals

— Genitals externs femenins. Vulva, llavis majors, menors i clitoris

Tema 9 Sang (Dr. Beltran)

— FEritrocits. Eritrocateresis: Definicié
— Composicié: Plasma i cel-lules propies de la sang

Funcions de la sang

— Transport de substancies

— Transport de la calor

— Transmissio de senyals

— Sistema tampd

— Defensa davant agents o substancies externes

Plasma sanguini

— Definici6 i caracteristiques

— Proteines plasmatiques: tipus i proporcid
— Funcions de les proteines sanguinies

Plaquetes
— Origen
— Caracteristiques de les plaquetes

Tema 10 Sistema endocri (Dr. Beltran)

— Definicié d’endocrinologia

— Accio hormonal

— Glandules que integren el sistema endocri: hipdfisis, tiroides,
paratiroides, suprarenals i gdbnades

Hipofisis (glandula pituitaria)
— Estructura
— Hormones hipofisaries

Tiroides
— Estructura
— Funcioé

Paratiroides
— Estructura
— Funcioé

Glandules suprarrenals

Elements cellulars de la sang — Estructura

— Origen: Stem-cells o cél-lules mare — Funcié

— Tipus de cél-lules sanguinies: Eritrocits, leucocits i plaquetes Gonades

Eritrocits — Estructura

- Origen — Funcio

— Funcio

— Tamany

- Quantitat Metodologia * Presencialitat (33%) 40 hores: Classes tedriques expositives, practi-
- Vida mitja ques de laboratori, seminaris, classes teoric practiques, resolucio de
— Eritropoiesis: Definicio i fases casos, treball de grups.

— Eritrocateresis: Sefinicid i mecanismes e Treball tutelat (33%) 50 hores: Elaboracié de treballs, tutories.

— Hemoglobina: Concepte i tipus d’hemoglobina. Degradacio e Treball autonom (33%) 50 hores: Estudi de continguts, elaboracié de
de I'hnemoglobina treballs, recerca d’informacio, lectures complementaries.

— Metabolisme del ferro

Leucocits
— Definicio
— Classificacio: Limfocits
Monocits
Granulocits: Neutrofils, Eosindfils i Basofils
— Férmula leucocitaria
— Caracteristiques dels diferents tipus de leucocits
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Avaluacio

Llicé magistral 1,5 e Sessions expositives, explicatives de

o classe teorica continguts per a explicar els conceptes

Seminaris basics necessaris per a la comprensié de
la materia.

e Estudii discussio de casos.

Treballs de grup 0,5 e Preparacié de casos i treballs per exposar
en els seminaris.

Tutoritzacié 2 e Seguiment del progrés dels estudiants,
revisant les diferents activitats realitzades,
indicats si és necessari, les oportunes
recomanacions sobre les activitats que ha
de desenvolupar per millorar el seu progrés.

Estudi o treball 2 e Estudi dels continguts relacionats amb les
autonom classes tedriques i els seminaris.

e Preparacio de seminaris, lectures, treballs
informes, guies d’observacio, etc; per
exposar o lliurar a classe. Tot realitzat de
forma individual i autbnoma per part de
I’estudiant.

L"avaluacié és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de
proves avaluatives (veure avaluacié continuada al programa penjat al
Moodle).

Els criteris de I'avaluacié continuada son:

e Presentar-se i/0 realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives
programades.

e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de I'avalua-
ci6 continuada han d’estar tots aprovats.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
I'avaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspés perd podra seguir amb 'avaluacié con-
tinuada. El NO superar dos blocs de P’avaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de

Anatomia humana ‘

I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar el bloc suspés suposara un No Presentat de nota final
de I'assignatura.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacié continuada, pot acollir-se a I'avaluacié unica. L'avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacié continuada. Per acollir-se a I'avaluacié Unica I'estudiant ho
ha de sollicitar per escrit (primera quinzena inici docéncia de I'assig-
natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudi-
ants. L’avaluaciod Unica es realitzara a través de proves avaluatives de
tots els continguts de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura déna dret a una sola convocatoria
d’avaluacid, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacio unica.

e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

e Després de la publicaci¢ de les qualificacions el centre obrira un pe-
riode de revisio i de reavaluacié.

e A principi de curs es fara publica la programacié de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

Fonts d’informacio

e Arias, J. Enfermeria médico-quirdrgica: patologia respiratoria, cardi-

ovascular, hematoldgica, endocrinoldgica y mamaria. Madrid: Tébar;

D.L. 2000.

Barrachina, L. Enfermeria meédico-quirdrgica: Generalidades. Barcelo-

na: Masson; 2000.

Bello Jorge. Atlas de anatomia y fisiologia del cuerpo humano. Barce-

lon: Idea Books; 2003.

Bergman RA. Anatomy Atlases. lowa City: Universitat of lowa; 2014.

https://www.anatomyatlases.org/atlasofanatomy/index.shtml

Drake R, Vogl A, Mitchell A. Gray Anatomia Basica. Elsevier. Edicion.

2013.

e Duboc A, Anatomia y fisiologia humana mas de 1600 preguntas. Ma-
drid: Difusion Avances de Enfermeria;2006.https://www-enferteca-
com.ezproxy-hsjd.greendata.es/?infolibro=936
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Escuredo Rodriguez Bibiana, Sanchez Segura Juan M?, Borras Pérez
F. Xavier, Serrat Serrat Josep. Estructura y funcion del cuerpo humano.
Madrid: Interamericana; 1995.

Godall,M. Biologia Humana: Fonaments biologics per a Diplomatu-
res en Ciéncies de la Salut. Barcelona: Portic/Biblioteca Universitaria;
2001.

Jacob S. Atlas de anatomia humana. Madrid: Elsevier; 2003.

Keith L. Moore. Anatomia con orientacion clinica. Wolters Kluver. Sise-
na edicio; 2010.

Lesur L, Ortega O, Saldivar C i Cinta V. Anatomia, fisiologia y salud. 22
ed. México, D.F. : Trillas, 2015

Lewis Sharon [et al.] Enfermeria médicoquirdrgica (V. i 1l): valoracion y
cuidados de problemas clinicos. Madrid: Elsevier; 2004.

Martin Villamor Pedro Gabriel, Soto Esteban José Maria. Anatomia-
Fisiologia. Barcelona: Masson; 2000.

Montejo B, Juanes JA. Anatomia humana basica en enfermeria con
orientacion clinica. Salamanca: Universidad Pontificia de Salamanca;
2014,

Moore Keith L, Persaud TVN. Embriologia clinica. México: McGraw-
Hill/Interamericana; 1999.

Moore, Keith L. Embiologia Clinica. Elsevier Saunders. Vuitena edicio;
2008.

Netter. Coleccion Ciba de llustraciones Meédicas. Barcelona: Salvat;
1981.

Nguyen SH. Manual de anatomia y fisiologia humana. Madrid: Difusion
Avances de Enfermeria; 2007 .https://www-enferteca-com.ezproxy-
hsjd.greendata.es/?infolibro=226

Peate I, Nair M. Anataomia y fisiologia para enfermeras. México: Mc-
Graw-Hill Interamericana Editores; 2012.

Piriz, R. Fuente, M. Enfermeria médico-quirdrgica. Madrid: Difusion
Avances de Enfermeria; 2001.

Porth C. Fisiopatologia: salud-enfermedad: un enfoque conceptual. 7a
ed. Buenos Aires: Médica Panamericana; 2007.

Posel Peter, Schulte Erik. Sobotta mini esquemas de histologia. Ma-
drid: Marban Libros; 1997.

Reith Edward J, Breidenbach Bertha, Lorenc Mary. Texto basico de
anatomia y fisiologia para enfermeria. Barcelona: Doyma; 1982.
Saladin KS. Anatomia y fisiologia: la unidad entre forma y funcion. 62
ed. México D.F.: Mc Graw Hill Education; 2013.

Sobotta Johannes. Atlas de anatomia humana: cabeza, cuello, miem-
bro superior y piel (V.1); térax, abdomen, pelvis y miembro inferior (V.2).
Madrid: Médica Panamericana; D.L. 1990.

e Thibodeau Gary A, Patton Kevin T. Anatomia y fisiologia. Madrid: Else-
vier; 2007.

e Thibodeau Gary A, Patton Kevin T. Estructura y funcion del cuerpo
humano. 13? ed. Madrid: HarcourtBrace; 2008.

e Tortora GJ, Derrickon B. 152 ed. Principios de anatomia y fisiologia.
Ciudad de Mexico: Ed. Médica Panamericana; 2018. https://ezproxy-
hsjd.greendata.es/login?url=https://www.medicapanamericana.com/
visorebookv2/ebook/9786078546121

e Wilis L. Anatomia y sisiologia. Barcelona: Wolters Kluwer; 2018.

La resta de fonts documentals es comentara a classe.
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Assignatura: Fisiopatologia. Diagnostic per la imatge Credits Distribuci6 dels crédits de Fassignatura
] 15 credits 1/3 tedrics | 1/3 tutelats| 1/3 estudiant
Codi G102
Nom matéria Fisiologia Teoria 95 hores 3,4
Tipus materia Formacié basica o
Credits ECTS 15 Practiques de problemes 15 hores 0,6
Imparticio Anual _ ' o Habilitats cliniques 25 hores 1
L’assignatura s’imparteix durant el primer i segon semestre
Treball tutelat 125 hores B
Prof t titul Dr. los Nebot B i
rofessorat titular Diaciirnc;sa BeiEr?uﬂ eargﬁr% éooordlnador) Treball autonom 125 hores 5
Prof. Jaime Carballedo Pulido Total 135 hores 125hores 125hores 15
Prof. Mar Godall Castell
Professorat associat Dr. Xavier Beltran Ramoén o
Prof. Jaume Collado Sanchez Prerequisits Aquesta assignatura no té prerequisits.
Dr. Gerard Colomar Pueyo o
Dra. Marta Homs Riera Competenaes Competencies que I'assignatura contribueix a assolir:
Dra. Olga Mestres Soler
Prof. José Pino Salas Transversals
. o e Compromis étic (capacitat critica i autocritica / capacitat de mostrar
Professorat Habilitats Cliniques actituds coherents amb les concepcions &tiques i deontoldgiques).
) ) B tesi, de visions globals i d’aplicaci¢ dels coneixements a la practica /
Professorat associat Prof. Isidora Andujar Tore

capacitat de presa de decisions i adaptacio a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i expressar-se oral-
ment i per escrit en catala i castella i una tercera llengua, dominant
el llenguatge especialitzat / capacitat de buscar, utilitzar i integrar la
informacio).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar
projectes / capacitat de buscar i integrar nous coneixements i acti-
tuds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar I'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit / capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb altres i de contribuir a
un projecte comu / capacitat de col-laborar en equips interdisciplinaris

i en equips multiculturals.

Prof. Montserrat Cantero Cano

Prof. Miguel Fernandez Cano

Prof. Nina Granel Giménez

Prof. Meritxell Ingla Benaiges

Prof. Juan David Manzanedo Sanchez
Prof. David Nogué Juristo

Prof. Wooi Wooi Tan

Prof. Daniel Triguero Andujar

Prof. Paula Tusell Merino

Especifiques
e 1. Practica professional, &tica i legal. 1.1. Responsabilitat. 1.1.1. Ac-
ceptar el deure de donar comptes i la responsabilitat dels propis judicis
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Resultats de
I'aprenentatge

i actes professionals. 1.1.2. Reconéixer i diferenciar la propia respon-
sabilitat de la d’altres membres de I'equip de salut, professionals i no
professionals.

e 2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.1. Valoracio.
2.1.1.1. Utilitzar un marc de valoracio basat en I'evidéncia per reco-
llir dades sobre la salut fisica, mental i aspectes socio-culturals de la
persona i grup. 2.1.1.2. Analitzar, interpretar i documentar les dades
obtingudes.

e 2. Prestacio i gestié de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.2. Planifi-
cacio. 2.1.2.1. Establir prioritats per les cures en col-laboracié amb la
persona i grups. 2.1.2.2. Identificar els resultats previstos i el temps
per assolir-los en col-laboracié amb la persona i grup. 2.1.2.3. Revisar
i documentar el pla de cures amb col-laboracié¢ de la persona i grup.
2.1.2.4. Assegurar la continuitat de les cures per assolir els objectius.

e 2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.3. Execucio.
2.1.8.1. Aplicar de forma efectiva d’acord al pla establert, les cures
infermeres a la persona i grup. 2.1.3.2. Respondre amb efectivitat a
situacions imprevistes o rapidament canviants. 2.1.3.3. Educar la per-
sona i grup per promoure I'autonomia i el control sobre la seva salut.
2.1.3.4. Utilitzar els recursos de forma efectiva i eficient per promoure
cures infermeres d’excel-lencia.

e 2. Prestaci6 i gestio de cures. 2.2. Gestid de cures. 2.2.2. Practica
interdisciplinar. 2.2.2.1. Col-laborar amb I’equip interdisciplinar de salut
per donar cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coordinacié
de les cures per assolir els resultats de salut esperats.

e 3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al des-
envolupament professional continuat per millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

L’estudiant en finalitzar I'assignatura, sera capag de:

e Coneixer els processos fisiopatologics, les seves manifestacions i els
factors de risc que determinen els estats de salut i malaltia, en totes
les etapes de cicle vital, elaborant diagrames de flux que mostrin els
processos corresponents.

e Comprendre conceptes generals sobre I'emmalaltir de les persones
des de la perspectiva:

— De les diferents causes que els originen.

— Dels mecanismes pels quals aquestes causes actuen de forma nociva.

— Dels trastorns que produeixen en la funcié i I'estructura dels organs
i sistemes.

Continguts

Fisiopatologia.
Diagnostic per la imatge

Descriure un mapa conceptual dels grans sindromes.

Reconeixer les situacions de risc vital i saber executar maniobres de
suport vital basic i avangat, demostrant-ho en un model anatomic.
Vincular de forma raonada els simptomes i signes amb la seva patoge-
nia i fisiopatologia corresponent, en la resolucié de problemes clinics.
Comprendre els principals géneres i espécies de microorganismes d’in-
teres en la patologia infecciosa humana, elaborant un treball al respecte.
Reconegixer els mecanismes de defensa especifics i inespecifics de
I’organisme huma, relacionant-los amb la resoluci¢ d’un cas.
Descriure els metodes de control fisics, quimics i gasosos dels micro-
organismes, resolent problemes clinics concrets a través de simulaci-
ons i practiques de laboratori.

Identificar els diferents tipus de mostres biologiques: sistemes de re-
collida i conservacio, realitzant una simulacié i una practica de labora-
tori al respecte.

PRIMER SEMESTRE

Unitat tematica 1. Microbiologia

Tema 1 Principals generes i especies de microorganismes d’interes en
la patologia infecciosa humana. Estructures cel-lulars. Funci-
ons de les céllules procariotes. Bacteris, virus, fongs i para-

sits.

Tema 2 Laimportancia del diagnostic microbiologic en les cures d’In-
fermeria. La sospita (recollida de mostres; quan, com i actua-

ci6 postrecollida). La certesa (tincid, cultiu i antibiograma).

Tema 3 Proves diagnostiques. Metodes de control fisics, quimics i ga-
s0s0s dels microorganismes: neteja, desinfeccid, antisépsia i

esterilitzacié.

Unitat tematica 2. Fonaments de fisiopatologia

Tema 1 Fonaments de la patologia. Coneixements generals aplicables
forma nociva.
— Dels trastorns que produeixen en la funcié i I'estructura dels
organs i sistemes.
Tema 4 Patologia dels organs i sistemes. Patologia especifica dels di-

ferents organs i sistemes, tenint com a referencia fonamental
els sindromes, no les malalties concretes: Patologia de I'apa-
rell respiratori, Patologia de I'aparell circulatori, Patologia de
I'aparell digestiu, Patologia del sistema nefro-urinari, Patologia
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hematologica, Patologia reumatologica, Patologia del sistema
endocri, Patologia del metabolisme i Patologia del sistema
nerviés. Proves diagnostiques.

Unitat tematica 3. El dolor

Tema 1

Tema 2

Concepte de dolor. Percepcio del dolor i situacions que influ-
eixen.

Valoracié del dolor. Pla de cures. Proves diagnostiques.

SEGON SEMESTRE

Unitat tematica 4. Malalties infeccioses

Tema 1

Tema 2

Tema 3

Tema 4
Tema 5

Tema 6

Record d’immunitat: natural i adquirida. Immunitat cel-lular i
humoral: Inflamacid i reacci¢ general. Mecanismes de defensa
especifics i inespecifics de I’'organisme huma.

Reaccions al-lergiques. Proves diagnostiques de sensibilitat.
Tractament. Xoc anafilactic. Atencié d’Infermeria.

Infeccid. Signes i simptomes d’infeccio: febre, esplenomega-
lia, inflamacid, supuracié, exsudat i transudat.

Precaucions estandard i aillaments. Infeccions nosocomials.

Diferents tipus de mostres biologiques: sistemes de recollida i
conservacio.

Patologies infeccioses: Xoc septic, VIH i SIDA. Definicio, fisio-
patologia i tractament. Atencié d’Infermeria.

Unitat tematica 5. Oncologia

Tema 1

Tema 2

Tema 3

Concepte de Neoplasia. Fisiopatologia del cancer. Classifica-
Cci6 de les neoplasies, propagacio, Sindrome Para neoplasic.
Prevenci¢ i Educacio Sanitaria.

Terapeutica del cancer. Cures d’Infermeria al malalt oncologic.
Cures d’Infermeria en I'administracio del tractament citostatic.
Tractament dietetic. Proves diagnostiques.

Terapeutica pal-liativa. L equip de cures pal-liatives. Les neces-
sitats emocionals i espirituals dels malalts i families. Els drets
del malalt terminal. L'atencié domiciliaria. L'atencié al malalt
agonitzant. Proves diagnostiques.

Fisiopatologia. 1
Diagnostic per la imatge ‘ r

Unitat tematica 6. Alteracions cutanies

Tema 1 Lesions cutanies primaries: macula, papula, nddul, vesicula,
ampolla, pustula. Lesions cutanies secundaries: escames,
costra, escoriacions, fissures, atrofies, Ulceres, cicatrius.

Tema 2 Principals malalties de la pell: Malalties cutanies inflamatories.
Infeccions bacterianes: Foliculitis, furunculs i antrax. Inflama-
cions virals: Herpes, Herpes zoster, berrugues. Dermatomi-
cosis: Candidiasis, “Peu d’atleta”. Infestacié per parasits: Pe-
diculossis, Sarna. Dermatitis: per contacte, atopica, atrofica,
seborreica. Malalties papuloescamoses: Psoriasis, Pitiriasis
rosada. Proves diagnostiques.

Tema 3 Tumefaccions Cutanies: Queratosis: Duricia, ull de poll. Prema-
lignes: Nervus pigmentat. Malignes: Carcinoma. Epidermoide.
C.Basocelum. Melanoma maligne. Proves diagnostiques.

Tema 4 Les péerdues de substancies. Ulceres per pressio.

Tema5 El calor com agent etiologic. Accié del calor. Cremades. Clas-
sificacio. Fisiopatologia de les cremades. Atencié d’Infermeria
a la persona cremada. Empelts cutanis. Tipus. Procedéencia.
Atencié d’Infermeria al pacient amb empelts cutanis. Proves
diagnostiques.

Unitat tematica 7. Alteracions otorrino-laringologiques

Tema 1 Malalties i trastorns més frequients de I'oida: Otitis. Malaltia de
Méniere. Traumatismes i cossos estranys. Cures d’Infermeria
en intervencions quirdrgiques de 'oida. Proves diagnostiques.

Tema2 Malalties i trastorns més freqlents de les vies aéries altes.
Epistaxi. Sinusitis. Faringitis/Amigdalitis. Laringitis. Polips i no-
duls ales cordes vocals. Cancer de laringe. Atencié d’Inferme-
ria al malalt laringectomizat.

Unitat tematica 8. Alteracions oftalmologiques

Tema 1 Principals malalties oculars: Miopia. Hipermetropia. Astigma-
tisme. Presbicia. Cataracta. Glaucoma. Despreniment de reti-
na. Conjuntivitis.

Tema 2 Primers auxilis en les lesions oculars: Cremades. Cossos es-
tranys. Lesions Penetrants.

Tema 3 Terapeutica i cures generals d’Infermeria. Mides de proteccio
ocular. Proves diagnostiques.
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Metodologia

Avaluacio

Unitat tematica 9. Situacions de risc vital

Tema 1  Situacions de risc vital i execuci¢ de maniobres de suport vital
basic i avancat.

Continguts habilitats cliniques

e Rentat de mans. Asépsia i esterilitat

e Valoracié de signes vitals

e Reanimacio vital basica

¢ Higiene del malalt (en llengua anglesa)
e Mobilitzacions del malalt

e Medicacio |

Classes teodriques 3,4 e Sessions expositives per explicar els

expositives conceptes basics.

Seminaris, 0,6 e Seminaris amb activitats per entendre els
resolucio de patrons funcionals de sistemes i aparells.
casos, treball e Resolucié de problemes clinics.

de grups

Habilitats cliniques 1 e | aboratoris d’aprenentatge teoricopractic.
Tutories 5 e Seguiment de I'estudiant per revisar les

activitats realitzades, avaluar el treball fet i
proposar millores.

Treball autdbnom 5 ¢ Estudi dels continguts treballats a
classe, realitzacié de treballs, lectures
complementaries.

["avaluacio és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de
proves avaluatives.

Els criteris de I'avaluacié continuada son:
e Presentar-se i/o realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives
programades.
e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de IPavalua-
cié continuada han d’estar tots aprovats.
— Assignatures Anuals: Consten de 4 blocs d’avaluacio continuada.
L'estudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un o dos dels blocs

Fisiopatologia. 1
Diagnostic per la imatge ‘ r

de Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament
tots els continguts dels blocs suspesos perd podra seguir amb
I'avaluacié continuada. EI NO superar tres blocs de I’avaluacio
continua comporta la reavaluacié de tots els continguts de I'as-
signatura. Quan els blocs NO superats suposen el 60%, o més de
la nota total de I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els
continguts de 'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacio
sera la que fara promig. Per poder fer el promig també cal obtenir
una nota minima de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar algun dels blocs suspesos suposara un No Presentat
de nota final de I'assignatura.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
I'avaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspées perd podra seguir amb I'avaluacié con-
tinuada. El NO superar dos blocs de P’avaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar el bloc suspés suposara un No Presentat de nota final
de I'assignatura.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacié continuada, pot acollir-se a I'avaluacié unica. L’avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacié continuada. Per acollir-se a I'avaluacié unica I'estudiant ho
ha de sollicitar per escrit (primera quinzena inici docencia de 'assig-
natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudi-
ants. Lavaluacio uUnica es realitzara a través de proves avaluatives de
tots els continguts de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura dona dret a una sola convocatoria
d’avaluacio, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacié Unica.

e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

e Després de la publicacio de les qualificacions el centre obrira un pe-
riode de revisio i de reavaluacio.
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e A principi de curs es fara publica la programacio de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

e Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de
comunicar a la professora titular de I'assignatura al comengament del
semestre corresponent.

e Les dates d’avaluacio es publicaran a principis de curs.

Fonts d’informacio

basica

e Ackley BJ, Ladwig GB. Manual de diagndsticos de enfermeria: guia
para la planificacion de los cuidados. Madrid: Elsevier; 2007 .

e Alfaro-LeFevre R. Aplicacion del proceso enfermero: fundamento del
razonamiento clinico. Barcelona: Wolters Kluwer; 2014.

e Amezcua A. [coord.]. Manual de rutas de cuidados al paciente adulto.
Madrid: FUDEN; 2012.

e Bravo S, Sanchén A i Suarez S. Manual préactico de quiréfano para
enfermeria. Alcala de Henares: Universidad de Alcala; 2013.

e Carpenito LJ. Manual de diagnoésticos enfermeros. 14 ed. Madrid:
Wolters Kluwer; 2014.

e Chocarro L i Venturini C. Procedimientos y cuidados en Enfermeria
médico-quirdrgica. Madrid: Elsevier; 2006.

e De la Fuente M. [coord.]. Enfermeria médicoquirdrgica TomoV. Madrid:
DAE editorial- Grupo Paradigma; 2017 https://demhsjd.greendata.es/
es/dem/catalog/details/920

e Garcia A, Hernandez V, Monteno R, Ranz R. [et al.]. Enfermeria de
quiréfano. Madrid: DAE Editorial Grupo Paradigma; 2018. 2V. https://
demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/details/1139

e Farreras i Rozman. Medicina Interna. 16a ed. Barcelona: Elsevier; 2009.

e Farreras i Rozman. Medicina Interna: Enfermedades del aparato digesti-
VO, gastroenterologia y hepatologia. 17a ed. Barcelona: Elsevier; 2013.

e Farreras i Rozman. Medicina Interna: metabolismo y nutricion, endo-
crinologia. 17a ed. Barcelona: Elsevier; 2013.

e Fuller JR. Instrumentacion quirdrgica: principios y practica. 5a ed.
Buenos Aires; Madrid: Panamericana; 2012.

e Gersh C. Enfermeria médico quirdrgica. 42 ed. [’Hospitalet de Llobre-
gat]: Wolters Kluwer; [2017].

e Johnson M, Bulechek GM, Dochterman J, McCloskey M, Moorhead
S, Butcher H, Swanson E. Interrelaciones NANDA, NOC y NIC: Di-
agnosticos enfermeros, resultados e intervenciones. Madrid: Elsevier;
2007.

e LeMone P i Burke K. Enfermeria medicoquirtrgica: pensamiento cri-
tico en la asistencia del paciente. 42 ed. Madrid: Pearson Educacion;
2009. 2V.

Fisiopatologia. 1
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Luis Rodrigo, M.T. [dir.] Los diagndsticos enfermeros. Revision critica y
guia practica. 9% ed. Barcelona: Elsevier- Masson, S.A.; 2013.
McCloskey JC i Bulechek GM. [eds.]. Clasificacion de Intervenciones
de Enfermeria (NIC). 6% ed. Madrid: Elsevier; 2013.

Morillo J i Fernandez D. [eds]. Enfermeria clinica. Barcelona: Elsevier;
2016. 2V.

Moorhead S, Johnson M, Maas M. Clasificacion de Resultados de
Enfermeria (NOC). 5% ed. Madrid: Elsevier; 2014.

* NANDA Diagnésticos enfermeros: definiciones y clasificacion 2015-
2017. Madrid: Elsevier; 2015.

Phillips N .Técnicas de quiréfano [de] Berry & Kohn. 102 ed. Madrid;
Barcelona [etc.]: Elsevier; 2005.

Prats G. Microbiologia y parasitologia. Madrid: Editorial Médica Pa-
namericana; 2013. https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/de-
tails/824

Rincon SR i Garcia M. Manual de enfermeria quirdrgica. México, D.F.:
McGraw Hill/ Interamericana de Espanfa; 2012.

Smith, SF. [et al.]. Habilidades para enfermeria clinica. Madrid: Pearson
Educacion; 2018. 2V.

Swearingen PL i Ross DG. Manual de Enfermeria medico quirdrgica:
intervenciones enfermeras y tratamientos interdisciplinarios. 6% ed. Ma-
drid: Elsevier; 2008.

Williams LS i Hopper PD. Enfermeria medico quirlrgica. 3% ed. Méxi-
co: McGraw-Hill Interamericana; 2009.

Fonts d’informacio6 basica
(classes habilitats cliniques)

e Carrero Caballero, M.C. (coord). Tratado de administracion Parenteral.
Madrid: Difusion Avances de Enfermeria, 2006.

e Manual de procediments d’Infermeria 2002-2004. Barcelona: SCIAS;
2002.

e Ruiz, J.; Martin, M.C.; Garcia-Penche, R. Procedimientos y técnicas
de Enfermeria. Barcelona: Ediciones ROL, S.A. 2006.

La resta de fonts documentals es comentara a classe.
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Assignatura: Fonaments historics, teorics

| metodologics d’Infermeria

Codi

Nom materia
Tipus materia
Credits ECTS
Imparticid

G103

Fonaments d’Infermeria

Obligatoria

12

Anual

"assignatura s’imparteix durant el primer i segon semestre

Professorat titular

Professorat associat

Dr. Oscar Bautista Villaécija (coordinador)
Dra. Susana Santos Ruiz

Dra. Olga Mestres Soler

Credits

Prerequisits

Competencies

Distribucié dels crédits de I'assignatura

Teoria 50 hores 2
Seminari 37 hores 1,3

Treball tutelat
Resolucié de casos 93 hores 4
Visites guiades

Treball tutelat 20 hores 0,7
Treball autonom 100 hores 4
Total 107 hores 93 hores 100 hores 12

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Transversals:

e Compromis é&tic (capacitat critica i autocritica / capacitat de mostrar
actituds coherents amb les concepcions &tiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicaci¢ dels coneixements a la practica /
capacitat de presa de decisions i adaptacio a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i expressar-se oral-

Resultats de
I'aprenentatge  Lestudiant al finalitzar I'assignatura sera capag de:

Fonaments historics, tedrics
i metodologics d’Infermeria

ment i per escrit en catala i castella i una tercera llengua, dominant
el llenguatge especialitzat / capacitat de buscar, utilitzar i integrar la
informacio).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar pro-
jectes / capacitat de buscar i integrar nous coneixements i actituds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar I'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit / capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb altres i de contribuir a
un projecte comu / capacitat de col-laborar en equips interdisciplinaris
i en equips multiculturals.

Especifiques:

e Coneixer i aplicar els fonaments i principis teodrics i metodologics de la
disciplina infermera.

e |dentificar, integrar i relacionar el concepte de salut i les cures des
d’una perspectiva historica, per a comprendre I'evolucid de la cura
infermera.

e Comprendre des d’una perspectiva ontologica i epistemologica, I'evo-
lucié dels conceptes centrals que configuren la disciplina Infermera, aixi
com els models tedrics més rellevants, aplicant la metodologia cientifica
en el procés de cuidar i desenvolupant els plans de cura corresponent.

e Coneixer i aplicar els principis que sustenten les cures integrals d’Infer-
meria.

e |dentificar les creences de salut i malaltia, els procediments curatius
o técniques i les figures responsables del cuidar i guarir en diferents
epoques i cultures.

e Evidenciar les aportacions dels precursors i precursores de la profes-
si6 infermera i la contribucié de Sant Joan de Déu i F. Nightingale a la
professionalitzacié de la Infermeria.

e Argumentar sobre el procés de professionalitzacio infermera, desta-
cant les fites i les barreres que, en el nostre context, hi van incidir.

e Argumentar la cura com element nuclear de la professio infermera i
com objecte d’estudi de la disciplina.

e Elaborar un esquema comparatiu sobre les caracteristiques dels con-
ceptes: persona, entorn, salut i cura, en les diferents etapes histori-
ques i des d’una perspectiva dels models més rellevants.

e Argumentar la conceptualitzacié actual de la Disciplina professional
infermera.

A\
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Continguts

e Emmarcar la cura infermera en el model conceptual de la Dra. Virginia
Henderson.

e Realitzar valoracions argumentades de les 14 Necessitats Basiques en
diferents casos, per a identificar dades de normalitat i desviacions.

e Discernir de forma argumentada les intervencions/activitats pertinents
en situacions de salut, amb la finalitat de fomentar, promoure i mante-
nir habits de vida saludables per a satisfer de forma adequada les 14
Necessitats Basiques.

¢ Resoldre exercicis de formulacié de Diagnostics infermers, Problemes
de col-laboracio, objectius, intervencions i activitats de cura.

* Resoldre un cas adoptant el model de la Dra. Virginia Henderson i
utilitzant les terminologies NANDA, NIC | NOC.

e Desenvolupar un llenguatge professional que incorpora els conceptes
nous.

e Demostrar destreses linglistiques i comunicatives

e Demostrar habilitat per al treball autonom i el cooperatiu.

e Demostrar responsabilitat per al treball autbnom i el cooperatiu.

e Mostrar respecte amb companys i companyes i professorat en les di-
ferents activitats formatives.

Unitat Tematica I: Fonaments Historics
Professors: Dra. Laura Martinez Rodriguez
i Dr. Oscar Bautista Villaécija

Tema 1 Origen de les cures infermeres: prehistoria i antiguitat
1.1. Fonts de coneixement
1.2. Context socio-cultural
1.3. Sabers relacionats amb el guariment i la cura
1.4. Llocs d’atencié de les persones malaltes
1.5. Perfil i activitats de les persones que cuiden

Tema 2 Lainfluencia del cristianisme en la cura dels malalts.
2.1. Institucionalitzacié de les cures infermeres
2.3. Paper de les dones guaridores i llevadores

Tema 3 La dicotomia de les cures infermeres
3.1. La reforma protestant i la decadéncia de la Infermeria
3.2. La contrareforma i la continuitat de la Infermeria
3.3: Precursors i precursores de la Infermeria moderna

Tema 4 Inici de la professionalitzaci¢ infermera
4.1. Avenc de les Ciéncies de la Salut
4.2. Aportacions de F. Nightingale, expansié del seu model
4.4. Progrés de la professié infermera al nostre pais

Fonaments historics, tedrics

i metodologics d’Infermeria

Unitat Tematica Il: Fonaments Teorics de la Disciplina
Professors: Dra. Laura Martinez Rodriguez
i Dr. Oscar Bautista Villaécija

Tema1 Concepte de Disciplina i Ciencia: Disciplina infermera

Tema 2 Professi6 infermera actual:
2.1. Caracteristiques de la professio
2.2. Caracteristiques de la professié infermera
2.3. Rols professionals
2.4. Funcions
2.5. Espais professionals
2.6. Competencies

Tema 3 Metaparadigma Infermer: Camp Disciplinar
Fendmens nuclears:
3.1. Persona
3.2. Cuidar
3.3. Entorn
3.4. Salut

Tema 4 Enfocaments filosofics de la Disciplina infermera.

4.1. Etapes en el desenvolupament teoric de la Ciencia Infer-

mera

4.2. Paradigmes: Categoritzacio, Integracio i Transformacio

4.3. Escoles infermeres

Tema5 Models conceptuals
5.1. Desenvolupament
5.2. Caracteristiques i components
5.3. Beneficis i limitacions
5.4. Models Conceptuals especifics

Tema 6 Model conceptual de la Dra. Virginia Henderson
6.1. Caracteristiques
6.2. Assumpcions filosofiques o valors
6.3. Proposicions
6.4. Elements fonamentals
6.7. Conceptes

Tema7 Les 14 Necessitats basiques del Model Conceptual de la Dra.

Virginia Henderson

7.1. Necessitat de respirar normalment

7.2. Necessitat de menjar i beure adequadament

7.3. Necessitat d’eliminar per totes les vies d’eliminacié

7.4. Necessitat de moure’s i mantenir una postura adequada

7.5. Necessitat de dormir i descansar
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7.6. Necessitat de vestir-se i despullar-se
7.7. Necessitat de mantenir la temperatura del cos en els limits
normals

7.8. Necessitat d’estar net i polit i protegir els teguments

7.9. Necessitat d’evitar perills

7.10. Necessitat de comunicar-se

7.11. Necessitat d’actuar d’acord amb les seves creences i
valors

7.12. Necessitat d’ocupar-se en alguna cosa Util amb sensa-
Ci6 de profit

7.18. Necessitat de recrear-se

7.14. Necessitat d’aprendre

De cada necessitat fonamental és treballara:

e Concepte.

e Factors que influencien en la satisfaccié de cada necessitat.

e Valoracié: manifestacions d’independencia.

e Atencions infermeres per fomentar, promocionar, mantenir i
augmentar la independéncia de la persona amb les 14 ne-
cessitats.

e Manifestacions de Dependéncia.

e Interrelacio amb les 13 necessitats.

Unitat Tematica lll: Fonaments Metodologics
Professora: Dra. Olga Mestres Soler

Tema 1

Tema 2

190

El Procés Infermer:

1.1. Caracteristiques i avantatges

1.2. Etapes del procés

1.3. Problemes de col-laboracié/diagnostics infermers

1.4. Terminologies NANDA, NIC, NOC

1.5. Relacié entre els models conceptuals i el Procés infermer

Aplicacié del Procés infermer des de la perspectiva del model
de la Dra. Virginia Henderson

2.1. Etapa de Valoracio

2.2. Etapa Diagnostica

2.3. Etapa de Planificacio

2.4. Etapa d’Execucio

2.5. Etapa d’Avaluacio

Metodologia

Activitats
presencials

Activitats
dirigides

Fonaments historics, tedrics

Sessio magistral

Practica reflexiva
(assistencia
obligatoria)

Tutories

Treball tutelat

Visites culturals
a centres
d’interes historic
Treball individual
i o de grup
(assisténcia
obligatoria)

Plataforma
digital

i metodologics d’Infermeria

Sessions expositives, explicatives o
demostratives de continguts basics.
Projeccié de pel-licules, videos o
documentals i posterior debat.

Lectures reflexives, debat i analisi.
Exposicié d’elaboracions individuals i
grupals.

¢ Realitzacid d’exercicis.

Estudi, analisi i resoluci¢ de casos.
Analisi documental.

Analisi de testimonis iconografics
relacionats amb les cures.
Simulacions.

Escriptura critica i reflexiva.

Individuals o de grup.
Treball sobre les necessitats basiques.
Analisi de videos.

Seguiment i tutoritzacio de les
elaboracions de I'alumnat en el seu
procés d’aprenentatge.

e QOrientacié en quan a la consecucio

dels objectius, guia i orientacié amb les
activitats de millora.

Orientacio i seguiment dels avengos.
Orientacio en les fonts documentals.
Elaboracié d’indicadors i conductes
d’una necessitat basica en un adult sa
Valoraci6 i analisis d’un cas.
Realitzacié d’exercicis relatius a
cadascuna de les etapes del Procés
infermer.

Rubrigues reciproques d’avaluacio.
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Avaluacio

Autonom  Treball individual
Treball de grup

* Preparacié de material per seminaris.
e |ectures reflexives, estudi.

e Realitzacié d’entrevistes

e Cerca bibliografica.

e Reunions de grup.

e Visites culturals.

¢ Realitzacié d’exercicis

e Estudi, analisi i resolucié de casos.

e Analisi documental.

e Escriptura critica i reflexiva.

["avaluaci6 és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de
proves avaluatives.

Els criteris de 'avaluacié continuada son:

e Presentar-se i/0 realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives
programades.

e Assistencia a les classes com a minim del 70% (es controlara assistén-
cia).

e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de I’avalua-
cié continuada han d’estar tots aprovats.

— Assignatures Anuals: Consten de 4 blocs d’avaluacié continuada.
L’estudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un o dos dels blocs
de Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots
els continguts dels blocs suspesos perd podra seguir amb 'avalu-
acié continuada. El NO superar tres blocs de I'avaluacié conti-
nua comporta la reavaluacio de tots els continguts de I'assignatura.
Quan els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total
de I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar algun dels blocs suspesos suposara un No Presentat
de nota final de I'assignatura.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacioé continuada, pot acollir-se a I'avaluacié unica. L'avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacié continuada. Per acolli-se a I'avaluacié Unica I'estudiant ho
ha de sollicitar per escrit (primera quinzena inici docencia de I'assig-

Fonaments historics, tedrics

i metodologics d’Infermeria

natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estu-
diants. L’avaluacié Unica es realitzara a través de proves avaluatives de
tots els continguts de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura dona dret a una sola convocatoria
d’avaluacié, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacié Unica.

Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima de 5.
Després de la publicacio de les qualificacions el centre obrira un pe-
riode de revisi6 i de reavaluaci6.

A principi de curs es fara publica la programacioé de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de
comunicar a la professora titular de I'assignatura al comencament del
semestre corresponent.

Les practiques reflexives (Blocs |, Il Il i V) aixi com I'exercici practic in-
tegratiu (Bloc IV) tenen planificades sessions d’assistéencia obligatoria
que seran comunicades a principi de semestre.

Fonts d’informacio

e Alfaro-LeFevre, R. Aplicacion del proceso enfermero: fomentar el cui-
dado en colaboracion. 5a ed. Barcelona [etc.]: Masson; 20083 (reimp.
2007).

Alfaro-LeFevre, R. Aplicacion del proceso enfermero: fundamento del
razonamiento clinico. 8a ed. Barcelona [etc.]: Wolters Kluwer Health;
2014,

Bellido JC i Lendinez JF. Proceso Enfermero desde el modelo de cui-
dados de Virginia Henderson y los Lenguajes NNN. Jaén: llustre Cole-
gio Oficial de Enfermeria de Jaén; 2010. http://enfermeriacomunitaria.
org/web/attachments/article/694/Proceso%20enfermero.pdf

Berman A, i Snyder S. Kozier y Erb: Fundamentos de enfermeria: concep-
tos, proceso y practica. 9* ed. Madrid: Pearson Educacion; 2013. 2V.
Bulechek GM, Butcher HK, Dochterman JM, Wagner CM. [eds.] Cla-
sificacion de Intervenciones de Enfermeria (NIC). Madrid: Elsevier Es-
pafa, S.L.;2014.

Casanova A.[et al].Intervenciones de Enfermeria NIC de Utilidad en la
Atencion Extrahospitalaria. [Zaragoza]: Grupo Metodologia enfermera
061 Aragdn; 2015. http://bibliosjd.org/wp-content/uploads/2017/02/
INTERVENCIONES-ENFERMERIA-NIC-UTILES-EN-LA-ATENCION-
EXTRAHOSPITALARIA.pdf
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Colliere MF. Promover la vida: de la practica de las mujeres cuidadoras a
los cuidados de enfermeria. Madrid: Interamericana-McGraw-Hill; 1993.
Diagnosticos enfermeros de la NANDA Internacional: definiciones y
clasificacion 2015-2017. Madrid: Elsevier Espana, S.L.; 2016.
Dominguez-Alcdn C. Evolucion del cuidado y profesion enfermera.
Barcelona: Ediciones San Juan de Dios - Campus Docent; 2017.
Dominguez-Alcon C, Kholen H i Tronto J. El Futuro del cuidado: com-
prension de la ética del cuidado y de la practica enfermera. Barcelona:
Ediciones San Juan de Dios-Campus Docent; 2017.

Echevarria P. [dir]. Investigacion en metodologia y lenguajes enferme-
ros. Barcelona : Elsevier; cop. 2016.

Fernandez-Lasquetty B. Aplicacion de los lenguajes normalizados NAN-
DA, NOC, NIC. 32 ed. Valencia: DAE editorial Grupo Paradigma; 2018.
https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/details/922 ?fulltext=
nanda

Fernandez ML, Santo M. Fundamentos histéricos, tedricos y metodo-
l6gicos delaEnfermeria. Valencia: DAE editorial Grupo Paradigma; 2016.
https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/details/9407?fulltext=
fundamentos

Henderson Virginia. Consell Internacional d’Infermeria. Principios basi-
cos de los cuidados de enfermeria. Basel[Suissa]: Consell Internacio-
nal d’Infermeria; 1971.

Hernandez-Conesa J. Historia de la enfermeria: un andlisis histoérico
de los cuidados de enfermeria. Madrid: Interamericana-McGraw-Hill;
1995.

Hernandez F. [coord.] Historia de la enfermeria en Espafna (desde la
antigliedad hasta nuestros dias) Madrid: Sintesis; 1996.

Juvé E. La Terminologia ATIC: eje diagndstico. [Barcelona] : Naaxpot
S.L.U., cop; 2016.

Kérouac S, Pepin J, Ducharme F, Duquette A, Major F. EI Pensamiento
enfermero. Barcelona: Masson; 1996.

Kozier B, Erb G, Blais K i Wilkinson JM. Fundamentos de enfermeria:
conceptos, proceso y practica. Madrid: McGraw-Hill/Interamericana;
D.L. 2001.

Meleis Afaf I. Theoretical Nursing: development and progress. Phila-
delphia: Lippincott Williams & Wilkins; 2007 .

Luis MT, Fernandez C, Navarro MV. De la Teoria a la préactica: el pen-
samiento de Virginia Henderson en el siglo XXI. Barcelona: Masson;
2005.

Moorhead S, Johnson M, Maas M, Swanson E. Clasificacion de Re-
sultados de Enfermeria (NOC): Medicién de Resultados de Salud. Ma-
drid: Elsevier Espafa, S.L.; 2014.

Fonaments historics, tedrics 1
i metodologics d’Infermeria ‘ r

e Nelson S, Gordon S. The complexities of care: nursing reconsidered.
New York: ILR Press; 2006.

¢ Nightingale F. Notas sobre enfermeria. ;Qué es y qué no es? Barcelo-
na: Masson-Salvat; 1990.

e Potter PA, Griffin A, Stockert PA, Hall AM. Fundamentos de enfermeria.
Madrid: Elsevier Espafia, S.L.; 2015.

¢ Raile M, Modelos y teorfas en enfermeria. 8 ed. Madrid: Elsevier;
2015. (el Marriner actualitzat)

e Ramid, A. (coord) Torres, C. (coord.) Valls, R. Vives, V. Domingo, A.
Roldan, A. Dominguez-Alcén, C. Enfermeras de Guerra. Barcelona:
Ediciones San Juan de Dios. 2015.

e Siles J. Historia de la enfermeria. Madrid: Difusidon Avances de Enfer-
meria; 2011.

e Valls R. Historia de la professié d’infermeria. Barcelona: Publicacions i
Edicions de la Universitat de Barcelona; DL 2007 (Textos docents; 66).

e Valls R, Rami6é A, Dominguez-Alcén C. Infermeres catalanes a la Gue-
rra Civil espanyola. Barcelona: Publicacions de la Universitat de Barce-
lona; 2008.
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i . P i i i e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar i
ASSlgnatura' CIQDCleS pSlCOSOCIalS gestionar projectes/capacitat de buscar i integrar nous coneixements
aplicades a la salut | actituds).

Sostenibilitat (capacitat de valorar I'impacte social i mediambiental

Codi G104 d’actuacions en el seu ambit/capacitat de manifestar visions integra-
Nom materia Psicologia des i S|stemat|.ques). . . .
Tipus materia Formacié basica Treball en equip (capacitat de col-laborar amb els altres i de contribuir
Credits ECTS 9 a un projecte comu/capacitat de col-laborar en equips interdisciplinars
Imparticid Anual i en equips multiculturals).

"assignatura s’imparteix durant el primer i segon semestre

Professorat titular

Professorat associat

Prof. Dolors Royo Aran (coordinadora)
Dr. David Lorenzo Izquierdo (coordinador)

Prof. Angela Rourera Roca

3. Desenvolupament professional. 3.7 Usar la practica reflexiva per a
identificar les propies capacitats i limitacions professionals i buscar el
suport apropiat. 3.8. Aprofitar les oportunitats d’aprendre amb altres
persones gue contribueixen a I'atencié de salut.

1. Practica professional, etica i legal. 1.1. Responsabilitat. 1.1.1. Ac-
ceptar el deure de rendir comptes i la responsabilitat dels propis judicis
i actes professionals. 1.1.2. Reconeixer i diferenciar la propia respon-
sabilitat de la d’altres membres de I'equip de salut, professionals i no

Credits Distribuci6 dels crédits de I'assignatura professionals.
2. Prestacio6 i gestio de cures. 2.1. Prestacioé de cures. 2.1.1. Valora-
ci6. 2.1.1.1. Utilitzar un marc de valoracié basat en 'evidéncia per a
Teoria 50 2 recollir dades sobre la salut fisica, mental i aspectes soci culturals de
o la personaigrup. 2.1.1.2. Analitzar, interpretar i documentar les dades

Practiques de problemes 25 1 obtingudes.

Treball tutelat 75 3 2. Prestaci6 i gestio de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.2. Planifica-
ci6. 2.1.2.1. Establir prioritats per a les cures en col-laboracié amb la
Treball autonom 75 3 persona i grup. 2.1.2.2. Identificar els resultats previstos i el temps per
Tt 75 hores 75 hores 75 hores 9 a assolir-los en col-laboracid amb la persona i grup. 2.1.2.3. Revisar
i documentar el pla de cures en col-laboracié de la persona i grup.
2.1.2.4. Assegurar la continuitat de les cures per a assolir els objectius.
) . ) . 2. Prestacio¢ i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.3. Execucio.
Prer equisits Aquesta assignatura no té prerequisits. 2.1.38.1. Aplicar de forma efectiva, d’acord amb el pla previst, les cures
infermeres a la persona i grup. 2.1.3.2. Respondre amb efectivitat a
Com,oeténcies e Compromis étic (capacitat ética i autocritica/capacitat de mostrar ac- situacions imprevistes o rapidament canviants. 2.1.3.3, Educar a la

tituds coherents amb les concepcions etiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicacié dels coneixements a la practica/
capacitat de prendre decisions i adaptacié a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i d’expressar-se
oralment i per escrit en catala,castella i en una tercera llengua, domi-
nant el llenguatge especialitzat/capacitat de buscar, usar i integrar la
informacio).

persona i grup per a promoure 'autonomia i el control sobre la seva
salut. 2.1.3.4. Utilitzar els recursos de forma efectiva i eficient per pro-
moure cures infermeres d’excellencia.

2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. prestacié de cures. 2.1.4. Avaluacio.
2.1.4.1. Avaluar els progressos realitzats per a la consecucio dels resul-
tats previstos en col-laboracio de la persona i grup. 2.1.4.2. Documentar
i utilitzar els resultats de I'avaluacio per a modificar el pla de cures.

2. Prestacio i gestio de cures. 2.2. Gestio de cures. 2.2.1. Entorn se-
gur. 2.2.1.1. Facilitar un entorn fisic, psicosocial, cultural i espiritual que
promogui la seguretat de la persona i grup.
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Resultats de
I'aprenentatge

2. Prestacio i gestid de cures. 2.2. Gestid de cures. 2.2.2. Practica
interdisciplinar. 2.2.2.1. Col-laborar amb I'equip interdisciplinar de salut
per a proporcionar cuidats infermers integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coor-
dinacié de les cures per a I'acolliment dels resultats de salut esperats.
3. Desenvolupament professional. 3.4. Prendre part en les activitats de
millora de la qualitat.

3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al desen-
volupament professional continuat per a millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

1. Practica professional, etica i legal. 1.2. Practica ética. 1.2.1. Exercir
d’acord als codis deontologics i de conducta de la professio. 1.2.2.
Exercir amb respecte a la dignitat, cultura, valors, creences i drets de
la persona i grups. 1.2.3. Defensar els drets de la persona/grups dintre
del sistema de salut.

Coneixer les bases cientifiques del comportament huma des de les
diferents perspectives tedriques a través lectures reflexives de capitols
de textos.

Estudiar les bases tedriques de la psicologia de la salut, els seus ob-
jectius, finalitat i les aplicacions en les Ciencies de la Salut a través dels
diferents models tedrics que la fonamenten.

Comparar els diferents models teodrics que expliquen la psicologia de
la salut, fent una descripcié de les similituds i diferéncies a través d’un
treball de grup.

Analitzar si estan contemplats en els programes d’intervencio sanitaria
principis dels models de la psicologia de la salut a partir d’'un treball de
sintesi.

Aprofundir en els métodes d’observacio a través de I'estudi i de la
realitzacié d’entrevistes psicosocials.

Adquirir coneixements del comportament huma i el seu desenvolu-
pament psicosocial per a comprendre a la persona i el seu entorn, en
situacio de salut, malaltia i sofriment, per a proporcionar ajuda, a partir
de I'estudi de casos especifics.

Aprofundir en I'adquisicio i desenvolupament dels processos psicologics
superiors del ser huma durant totes les etapes del seu cicle vital, des de
les diferents perspectives psicologiques a través de I'estudi raonat.
Aprofundir en la dimensid sexual de la persona, la seva manifestacio
al llarg del cicle vital i en situacions especials a través I'estudi de les
diferents perspectives tedriques que la fonamenten, la realitzaci¢ de
seminaris practics, tecniques dinamiques i treballs en grup.

Ciencies psicosocials
aplicades a la salut

Descriure els principis de les teories de la personalitat i les bases que
els sustenten a partir d’exposicions i textos cientifics.

Conegixer els fonaments tedrics que expliquen les relacions interperso-
nals i grupals a partir de I'estudi comparatiu de les diferents teories.
Estudiar les diferents perspectives que expliquen els processos de
violencia i les seves manifestacions en els diferents grups d’edat, vio-
lencia de genere i violencia en les institucions sanitaries, per prevenir,
detectar, assistir i rehabilitar a les victimes, a través de 'analisi de tex-
tos cientifics, exposicions en grup i activitats dinamiques en seminaris.
Conegixer les teories i dinamiques dels processos grupals a partir de
I’estudi, participacio i desenvolupament d’activitats de simulacioé.
Identificar els estils de vida saludables en les diferents etapes del cicle
vital amb la lectura reflexiva.

Identificar les habilitats mediadores que resulten Utils per a la gestio¢ de
les diferencies i la diversitat amb activitats dinamiques en seminaris.
Coneixer les teories que sustenten les técniques de prevencio i gestio de
conflictes per a tractar les potencials situacions d’agressivitat i/o violencia
que es puguin produir amb I'estudi i la realitzacié d’analisi de casos.
Coneixer la manera de constituir-se en un agent actiu en la construccio
de pau en les organitzacions de salut, utilitzant habilitats de negociacio
d’acords i creacié d’espais de consens en els equips.

Identificar les propies necessitats personals sobre la base de millorar i
potenciar el benestar personal i el rendiment professional dissenyant,
aplicant i avaluant un pla d’autocures que reflecteixi actituds de salut
mental positiva.

Comprendre els elements que intervenen en una relacié d’ajuda a par-
tir del coneixement i el manteniment d’actituds i habilitats relacionals
especifiques demostrant-les en tallers experimentals i treball de casos.
Descriure els components que intervenen en la comunicacié efectiva
i la relacio empatica amb el pacient, la familia i grups socials, a través
de situacions simulades.

Diferenciar els factors que intervenen en el bon funcionament d’un
equip intra i interdisciplinar i demostrar I’habilitat adquirida mitjangant
la participacié harmonica i productiva en els treballs de grup.

Adquirir coneixements sobre técniques especifiques d’intervencio
cognitiu-conductual i demostrar I'adquisicié d’habilitats d’aplicacio
mitjangant tallers experimentals de relaxacié / visualitzacio i exercicis
de practiques simulades.

Descriure I'impacte de la malaltia com situacio de canvii crisi, aixi com
els recursos de suport disponibles, desenvolupant plans d’atencié psi-
cosocial que integrin aquests aspectes.

Identificar les respostes psicosocials més comunes que acompanyen
a la situacié de malaltia (ansietat, dolor, perdues i dol), demostrant la
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Continguts

seva comprensié mitjiangant exercicis de narrativa d’experiencies per-
sonals i analisis de casos.

e Comprendre els elements psicosocials que comporten determinades
situacions de malaltia (croniques, terminals, quirdrgiques i UCI, entre
d’altres), reflectint les corresponents estratégies d’assessorament i su-
port mitjangant simulacions.

Unitat tematica I. Les ciéncies psicosocials: aspectes
introductoris, historics i conceptuals

e Introducci¢ a la psicologia
e 'explicacio del comportament huma des de les teories psicologiques

Unitat tematica Il. Fonaments basics del comportament huma

¢ Aprenentatge

e Emocio. Afectivitat

* Motivacid

e Sensacio i percepciod
e Consciéncia i Memoria

Unitat tematica lll. La personalitat i el seu desenvolupament
en el cicle vital

e Aproximacio al concepte de Psicologia evolutiva. Models del desenvo-
lupament

¢ Intelligéncia

e Adolescéncia, maduresa i senectut

Unitat tematica IV. Psicologia social

e Teories grupals i dinamica de grups

e Teories de I'atribucio: primeres impressions, relacions interpersonals

e Sistemes de valors i creences, actituds, estereotips i prejudicis

e Conceptes d’agressivitat i violencia, fonaments teorics. Manifestaci-
ons de violencia en els diferents grups d’edat. La violencia de genere.

Unitat tematica V. Evolucié del concepte de salut mental

e Concepte de salut mental
e |nfermeria de salut mental
e Marc conceptual

e Autoconeixement

e Autoconcepte i autoestima

Ciencies psicosocials 1
aplicades a la salut ‘ r

e Relacions interpersonals
e Components de la salut mental
e Personalitat

Unitat tematica VI. El treball en equip: Tractament de les
diferencies i els conflictes

e | 'equip de salut com a grup de treball. Burn-out

e Prevencio del conflictes en I'ambit sanitari

e Principis de la mediacio: concepte i ambits d’actuacio

e Perfil mediador del professionals de la salud

e Tecniques i habilitats mediadores a utilitzar pels professionals de la salud

Unitat tematica VII. Teories i processos de comunicacié

¢ Teories de la comunicacié. Fonaments tedrics des de la psicologia social
e Comunicacio verbal

e Comunicacié no verbal

e Estils comunicatius

Unitat tematica VIIl. Conceptes i intervencié psicosocial aplicada

e La relacio terapeutica / Counselling

e Tecniques de intervencid cognitiu conductual
e Metodes per millorar el benestar del pacient
e ['entrevista com a eina principal

Unitat tematica IX. Elements comuns a la situacié de malaltia i/o
hospitalitzacié

e Processos adaptatius

e Factors psicosocials que intervenen en la malalatia i la hospitalitzacid
e 'angoixa

e Aspectes psicosocials del dolor

Unitat tematica Xl. Intervencioé psicosocial en situacions especi-
fiques de salut

e Malalt cronic

e Malalt quirtrgic

e Malalt ingressat a la unitat de cures especials
Unitat tematica XIlI. El dol

e Aspectes introductoris. Definicié

e Etapes del dol
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Metodologia

Avaluacio

Llicé magistral o 2 e Sessions expositiva, explicativa i/o

classe tedrica demostrativa de continguts que faran
servir per a explicar els conceptes basics
necessaris per a la comprensio de la materia.

e S'utilitzaran metodologies actives

intercalades en les classes amb la finalitat
de pensar, discutir, comunicar, reflexionar
(Philips 6/6, pluja d’idees, discussio, etc.).

Seminaris, 1 e Estudi de casos i aprenentatge basat en
treball de grup i problemes. Preparacié de treballs per a
simulacions exposar a les classes.

e Tallers experimentals. Exercicis de narrativa
d’experiencies personals.

e Plans d’autocura.

¢ Plans d’intervencio psicosocial.

e Coparticipacio en el desenvolupament
d’un sistema d’autoavaluacio dels
continguts del programa.

e Role playing i simulacions amb utilitzacio
de material de suport audiovisual.

Estudi dels contin- 3 ¢ Realitzaci6 de treballs.

guts treballats e | ectures complementaries.

a classe

Treball autonom S e Estudi per part de I'estudiant de forma

individual i autonoma.

["avaluaci6 és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de
proves avaluatives.

Els criteris de I'avaluacié continuada son:

e Presentar-se i/o realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives
programades.

e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de I’avalua-
ci6 continuada han d’estar tots aprovats.

— Assignatures Anuals: Consten de 4 blocs d’avaluacié continuada.
L'estudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un o dos dels blocs
de Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots
els continguts dels blocs suspesos perd podra seguir amb 'avalu-
acié continuada. El NO superar tres blocs de I'avaluacio conti-
nua comporta la reavaluacio de tots els continguts de I'assignatura.

Ciencies psicosocials 1
aplicades a la salut ‘ r

Quan els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total
de I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar algun dels blocs suspesos suposara un No Presentat
de nota final de I'assignatura.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspés perd podra seguir amb 'avaluacié con-
tinuada. El NO superar dos blocs de P’avaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, 0 més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar el bloc suspes suposara un No Presentat de nota final
de l'assignatura.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacié continuada, pot acollir-se a I'avaluacié unica. 'avaluacié
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacio continuada. Per acolli-se a I'avaluacié unica I'estudiant ho
ha de sollicitar per escrit (primera quinzena inici docencia de 'assig-
natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudi-
ants. L’avaluacié Unica es realitzara a través de proves avaluatives de
tots els continguts de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura dona dret a una sola convocatoria
d’avaluacié, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacié Unica.

e Per aprovar 'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima de 5.

e Després de la publicaci¢ de les qualificacions el centre obrira un pe-
riode de revisio i de reavaluacio.

e A principi de curs es fara publica la programacio de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

e Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de
comunicar a la professora titular de I'assignatura al comencament del
semestre corresponent.
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Fonts d’informacio

basica

Boring, E.G. Historia de la psicologia experimental. México: ed. Trillas,
1990.

Bower, T.G.R. Psicologia del desarrollo. Madrid: Siglo XXI de Espafia
Editores, 1983.

Bowlby, J. La separacion afectiva. Barcelona: ed. Paidos Ibérica, 1985.
Caparros, A. Historia de la Psicologia (32 ed.). Barcelona. Ed. Ceac. 1986.
Chdliz M; Pérez P. El suefio. Aspectos psicoldgicos y biomédicos. Ed.
Promolibro. 1995.

Davis, D. La comunicacion no verbal. Madrid: Alianza Editorial, 1992.
Fernandez Trespalacios, J.L. Procesos Psicoldgicos basicos. Psicolo-
gia General I. Ed. Sanz y Torres. 2001.

Freud, S. Introduccidn al psicoanalisis. Madrid: Alianza Editorial, 1988.
Freud, S. Totem y tabu. Madrid: Alianza Editorial, 1967 (17a reimpressio).
Frommm E. £l miedo a la libertad. Buenos Aires: Ed. Paidds. 1971.
Grzib, G. Briales. Psicologia General. Ed. Centro de estudios Ramon
Areces, S.A. 1999.

Julian Marias. Historia de la Filosofia. Madrid. Ed. Alianza. (12 Ed. 1941)
1998.

Leahey, T.H. Historia de la Psicologia. Madrid. Ed. Debate. 1993.
Mardones J.M. Filosofia de las ciencias humanas y sociales. Barcelo-
na. Ed. Anthropos. 1991.

Myers, D. Psicologia. Buenos Aires: ed. Panamericana, 1988.
Palacios, J.; Marchesi A.; Coll C. Desarrollo Psicoldgico y Educacion .
Psicologia Evolutiva. Ed. Alianza Psicologia. 1993 (6% Ed).

Papalia, D.E. Psicologia del desarrollo. Madrid: Interamericana, 1992.
Pinillos, J.L. Principios de Psicologia. Alianza Universidad. 1990.
Puente, A. Psicologia basica. Introduccion al estudio de la conducta
humana. Ed. Psicologia Piramide, 1995.

Rojas Marcos, Luis. Nuestra felicidad. Madrid. Ed. Espasa, 2000.
Sartre J.P. El ser y la nada. Barcelona: Ed. Altaza; 1993.

Savater F. El valor de elegir. Barcelona: Ed. Ariel; 2003.

Torralba i Roselld, F. L'art de saber escoltar. Ed. Pagés; 2015.
Torralba i Roselld, F. Etica del cuidar. Fundamentos, contextos y pro-
blemas. Madrid: Institut Borja de Bioética. Fundacion MAPFRE medi-
cina, 2002.

Unitat tematica IV. Psicologia social. La persona i les seves relacions
amb els altres. Lambert, J. Psicologia Social. Ed. Piramide. 1986.
Vallejo Nagera, J.A. Guia prdctica de psicologia. 72 ed. Madrid: Edicio-
nes Temas de Hoy, 1991.

Assignatura: Fisiologia
Codi G105

Nom materia Fisiologia

Tipus materia Formacié basica
Credits ECTS 6

Imparticid Semestral

’assignatura s’imparteix durant el primer semestre

Professorat titular

Professorat associat

Dr. Oscar Bautista Villaécija (coordinador)

Dr. Xavier Beltran Ramoén

Dra. Marta Homs Riera

Dr. José Luis Lépez Negre

Dr. Antonio Milé Arasanz

Dra. Miriam Puyo Olmo

Dr. Juan Francisco Zanui Maestre

Credits

Prerequisits

Competéncies

Distribucié dels crédits de I'assignatura

Teoria 25 hores 1,6
Practiques de problemes 12,5 hores 0,5
Altres practiques 12,5 hores 0,5
Treball tutelat 50 hores 2
Treball autonom 50 hores 2
Total 50 hores 50 hores 50 hores 6

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Competencies que I'assignatura contribueix a assolir:

Transversals

e Compromis étic (capacitat critica i autocritica / capacitat de mostrar
actituds coherents amb les concepcions &tiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicaci¢ dels coneixements a la practica /
capacitat de presa de decisions i adaptacio a noves situacions).
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e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i expressar-se oralment
i per escrit en catala i castella i una tercera llengua, dominant el llenguatge
especialitzat / capacitat de buscar, utilitzar i integrar la informacio).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar pro-
jectes / capacitat de buscar i integrar nous coneixements i actituds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar I'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit / capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb altres i de contribuir a
un projecte comu / capacitat de col-laborar en equips interdisciplinaris
i en equips multiculturals.

Especifiques

e 1. Practica professional, eticailegal. 1.1. Responsabilitat. 1.1.1. Acceptar
el deure de donar comptes i la responsabilitat dels propis judicis i actes
professionals. 1.1.2. Reconeéixer i diferenciar la propia responsabilitat de la
d’altres membres de 'equip de salut, professionals i no professionals.

e 2. Prestaci6 i gestid de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.1. Valoracio.
2.1.1.1. Utilitzar un marc de valoracié basat en I'evidéncia per recollir da-
des sobre la salut fisica, mental i aspectes socio-culturals de la persona
i grup. 2.1.1.2. Analitzar, interpretar i documentar les dades obtingudes.

e 2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.2. Planifi-
cacio. 2.1.2.1. Establir prioritats per les cures en col-laboracié amb la
persona i grups. 2.1.2.2. Identificar els resultats previstos i el temps
per assolir-los en col-laboracié amb la persona i grup. 2.1.2.3. Revisar
i documentar el pla de cures amb col-laboraci¢ de la persona i grup.
2.1.2.4. Assegurar la continuitat de les cures per assolir els objectius.

e 2. Prestaci6 i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.3. Execucio.
2.1.8.1. Aplicar de forma efectiva d’acord al pla establert, les cures
infermeres a la persona i grup. 2.1.3.2. Respondre amb efectivitat a
situacions imprevistes o rapidament canviants. 2.1.3.3. Educar la per-
sona i grup per promoure I'autonomia i el control sobre la seva salut.
2.1.3.4. Utilitzar els recursos de forma efectiva i eficient per promoure
cures infermeres d’excel-lencia.

e 2. Prestacio i gestié de cures. 2.2. Gestidé de cures. 2.2.2. Practica
interdisciplinar. 2.2.2.1. Col-laborar amb I’equip interdisciplinar de salut
per donar cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coordinacio
de les cures per assolir els resultats de salut esperats.

e 3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al de-
senvolupament professional continuat per millorar la practica inferme-
ra. 3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres
de I'equip de salut.

Resultats de
I'aprenentatge

Lestudiant en finalitzar I'assignatura, sera capag de:

e Comprendre el concepte d’homeostasia, la seva regulacié i la impor-
tancia del seu desequilibri en el desenvolupament de la malaltia.

e Esquematitzar en un dibuix I'organitzacié del sistema nerviés i distingir,
mitjangant exemples concrets, entre les funcions sensitiva, integradora
i efectora.

e Esquematitzar en un dibuix les principals vies sensitives i motores so-
matiques, des dels receptors fins al cortex i, des del cortex fins als
organs efectors, respectivament. Elaborar un mapa conceptual per a
comparar els efectes de I'estimulacié adrenergica i colinergica sobre
els sistemes cardiovascular i digestiu.

e Descriure el funcionament del sistema endocri, enumerar les glandules
endocrines i descriure les funcions de cada hormona. Esquematitzar
en un dibuix el sistema de regulacié hormonal de retroalimentacio.

e Reconegixer els diferents components de la sang en una extensid de
sang periferica i descriure les seves funcions de transport, regulacioé
del mitja intern i proteccio.

e Comprendre el concepte d'immunitat i elaborar un mapa conceptual
que permeti distingir entre immunitat innata o inespecifica i immunitat
especifica.

e Comprendre la importancia del cor i els vasos sanguinis en el transport
i distribucié de la sang a través del cos mitjangant la resolucié de ca-
s0s problema.

e Elaborar un diagrama de flux de tots el mecanismes implicats en la
regulacio de la pressio arterial.

e Esquematitzar en un dibuix les principals artéries i venes del nostre
organisme.

e Coneixer la fisiologia de la respiracié i elaborar un diagrama de flux per
a explicar els mecanismes implicats en la seva regulacio.

e Enumerar les etapes de la digestio i esquematitzar en un dibuix la di-
gestio i absorcio dels diferents nutrients.

e Comprendre els conceptes de filtracié glomerular, reabsorcié tubular i
secrecio tubular, elaborant diagrames de flux de I’'homeostasia hidrica
i electrolitica. Elaborar un quadre amb els components normals de
I'orina i el seu origen metabolic.

e Elaborar un mapa conceptual de tots els mecanismes implicats en la
regulacio de I'equilibri hidro-electrolitic, acid-base i termorregulacio.

e Elaborar un quadre amb les accions dels androgens en I’'home. Es-
quematitzar en un dibuix el cicle ovaric i les fases del cicle menstrual
femeni.
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Continguts

Tema 1

Tema 2

Tema 3

Homeostasia (Dr. Beltran)

Concepte d’hemostasia, regulacié i desequilibri
— Definicio

— Equilibri liquid

— Equillibri acid-base

Aparell locomotor (Dr. Zanui)
Posicié anatomica

Sistema esqueletic

— Funcions de I'esquelet

— Funcions de la columna vertebral
— Osteogenesi

— Procés d’ossificacio

— Tipus d’articulacions i funcié

Sistema muscular
— Funcions del sistema muscular
— Tipus de musculs
Funcionament del muscul esquelétic
— Fisiologia de la contraccié muscular

Sistema Neurologic
— Tipus de fibres i vies nervioses a I'aparell locomotor
— Transmissio nerviosa a I'aparell locomotor

Fisiologia de I’aparell respiratori (Dr. Beltran)

— Fisiologia i regulacié de la respiracio.
— Vies arees superiors: fosses nasals, faringe i laringe
— Fisiologia i funcio:
Vies arees superiors: fosses nasals, faringe i laringe
Vies arees inferiors: traquea i bronquis; la mucosa bronqguial

Els pulmons

— Fisiologia i funcio

— Mecanisme dels canvis gasosos en els pulmons
— Estat dels gasos a la sang

— Els vasos sanguinis pulmonars

— Els moviments respiratoris i la seva regulacio

La pleura
— Fisiologia i funcio

El mediasti
— Fisiologia i funcio

Tema 4 Fisiologia de I'aparell digestiu (Dr. Lépez Negre)

Fisiologia general de I'aparell digestiu
— Ingesta, transport, digestio, absorcié i evacuacio

Fisiologia de la paret abdominal i el peritoneu

— Funci6 del diafragma, funcié de la musculatura abdominal
— Zones “debils” de les parets abdominals

— S0l pelvic

— Funcions del peritoneu, capacitat d’absorcié i secrecid
Fisiologia del nas, boca y faringe

— Masticacio, deglucié i olfacte

— Constitucié i funcions de la saliva. Regulacié de la funcié salival
— Mecanisme i fases de la deglucié

Fisiologia de I'esofag, estomac y melsa

— Funci6 de I'esofag

— La uni6 esofago-gastrica

— Funcions de I'estobmac

— Secrecio gastrica. Digestié gastrica

— Digestid mecanica i quimica

— Fases de la digestio. Regulacio de la digestio gastrica
— Funcions de la melsa. Polpa blanca i polpa roja

Fisiologia del duode-pancrees

— Funcions del duode

— Regulacio del flux biliar y pancreatic

— L’ampul-la de Vater i I'esfinter d’Oddli

— Funcions del pancrees. Pancrees exocti, els enzims pancre-
atics, el suc pancreatic. Pancrees endocri, els illots pancre-
atics i les hormones pancreatiques

— Mecanismes de regulacié de la secrecid pancreatica. El
control de la glucemia

Funcions del fetge

— La unitat funcional del fetge, el lobulet hepatic

— La secreci6 biliar. Funcions de la bilis. Regulacié de la secre-
Cio biliar

— Metabolisme dels hidrats de carboni, lipids y proteines

— Altres funcions del fetge: coagulacioé, immunitat

Fisiologia de I'intesti prim i gros
— Secrecio, transport, digestio i absorcié a I'intesti prim
— Les microvellositats intestinals
— Funcions del colon
— Transport i elaboracié del bol fecal
— El mecanisme i control de la defecacio
209
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Tema 5

Tema 6

Tema7

Tema 8

Fisiologia del sistema cardiovascular (Dr. Beltran)

— Fisiologia i funcié del cor i dels vasos sanguinis

— Fisiologia i funci¢ del diferents tipus de circulacié sanguinia:
Circulacié sistemica o major i circulacié pulmonar o menor

— Transport i distribucié de la sang

— Fisiologia cardiaca: Activitat electrica del cor. La sistole i la
diastole

— Fisiologia dels vasos sanguinis: Microcirculacio. Pols arterial.
Pols venos. Pressio arterial

— Fisiologia del sistema limfatic: Funcié dels vasos i ganglis
limfatics

Fisiologia del sistema nerviés
(Dra. Puyo, grup mati / Dra. Homs, grup tarda)

— Principis basics. Organitzacio del sistema nervios. Funcions
sensitiva, integradora i efectora. Sinapsis, principis elemen-
tals, neurotransmisors

— Fisiologia i funcions de I'encefal (cervell, cerebel, tronc) i
medul-la espinal

— Liquid cefaloraquidi

— Vies sensitives i motores somatiques. Receptors del cortex.

- Organs efectors

— Sistema nervids autbnom

— Efectes de I'estimulaci¢ adrenérgica i colinergica sobre els
sistemes cardiovascular i digestiu

— Somni i vigilia

Sentits (Dra. Puyo, grup mati / Dr. Milé, grup tarda)

— Visio

— Audicié. Conducci6 aéria, 0ssia, liquida i nerviosa. Equilibri

— Gust

— Olfacte
— Tacte

Fisiologia del sistema renal (a. urinari)
(Dr. Lépez Negre)

Fisiologia del ronyé i les glandules suprarrenal

— La unitat funcional del ronyd, la nefrona

— Elaboracio de 'oring, filtrat glomerular i reabsorcié tubular,
composicié de I'orina

— Regulacié de I'equilibri hidric i electrolitic

Metodologia

— Regulacié de la pressio arterial, el sistema renina-angionesina

— Regulacio de I'equilibri acid-base

— Funcions de les glandules suprarrenals. Glucocorticoids i
minerocorticoids. Adrenalina i noradrenalina

Tema 9 Fisiologia sistema reproductor (a. genital)
(Dr. Lépez Negre)

Funcions del testicle

— Espermatogenesi

— Funcié endocrina del testicle, secrecié i accions de la tes-
tosterona

— Funcions de la prostata

— Funcions de les vesicules seminals

— Constitucié del semen

Fisiologia de I'aparell genital femeni

— Produccié d’ovuls i funcié hormonal de I'ovari
— Cicle genital, cicle ovaric i cicle endometrial

— Lovulacio i la menstruacio

— Regulacié hormonal del cicle genital

Tema 10 Fisiologia de la sang (Dr. Beltran)

— Components de la sang
— Funcions de transport, regulacié del mitja intern i proteccio
— Grups sanguinis

Tema 11 Fisiologia de la immunitat (Dr. Beltran)

— Concepte d’'immunitat. Immunitat innata o inespecifica i im-
munitat especifica

Tema 12 Fisiologia del sistema endocri (Dr. Beltran)
— Funcionament del sistema endocri. Glandules endocrines.
Funcions de les hormones
— Sistema de regulacié hormonal de retroalimentacio

e Presencialitat (33%) 40 hores: Classes tedriques expositives, practi-
ques de laboratori, seminaris, classes teoric practiques, resolucié de
casos, treball de grups.

e Treball tutelat (33%) 50 hores: Elaboracié de treballs, tutories.

e Treball autonom (33%) 50 hores: Estudi de continguts, elaboracié de
treballs, recerca d’informacio, lectures complementaries.
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Avaluacio

Llicé magistral o 1,56 e Sessions expositives, explicatives de
classe tedrica continguts per a explicar els conceptes

Seminaris basics necessaris per a la comprensié de
la materia.
e Estudi i discussi6 de casos.
Treballs 0,5 e Preparacio de casos i treballs per exposar
en els seminaris.
Tutoritzacio 2 e Seguiment del progrés de I'alumes, revisant

les diferents activitats realitzades, indicats si
és necessari, les oportunes recomanacions
sobre les activitats que ha de desenvolupar
per millorar el seu progrés.

Estudi o treball 2 e Estudi dels continguts relacionats amb les
autonom classes teoriques i els seminaris.

* Preparacié de seminaris, lectures, treballs
informes, guies d’observacio, etc; per
exposar o lliurar a classe. Tot realitzat de
forma individual i autonoma per par de
I’estudiant.

["avaluaci6 és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de
proves avaluatives.

Els criteris de I'avaluacié continuada son:

e Presentar-se i/o realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives
programades.

e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de I'avalua-
ci6 continuada han d’estar tots aprovats.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspées perd podra seguir amb 'avaluacié con-
tinuada. El NO superar dos blocs de P’avaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar el bloc suspés suposara un No Presentat de nota final
de l'assignatura.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacié continuada, pot acollir-se a I'avaluacié unica. L'avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacié continuada. Per acolli-se a I'avaluacié Unica I'estudiant ho
ha de sollicitar per escrit (primera quinzena inici docencia de 'assig-
natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudi-
ants. Lavaluacié Unica es realitzara a través de proves avaluatives de
tots els continguts de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura dona dret a una sola convocatoria
d’avaluacio, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacié Unica.

e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

e Després de la publicacio de les qualificacions el centre obrira un pe-
riode de revisio i de reavaluacio.

e A principi de curs es fara publica la programacio de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

Fonts d’informacio

basica

e Arias, J. Enfermeria médico-quirdirgica: patologiares piratoria, cardiovascu-
lar, hematologica, endocrinologica y mamaria. Madrid: Tébar; D.L. 2000.
Barrachina, L. Enfermeria meédico-quirdrgica: Generalidades. Barcelo-
na: Masson; 2000.

Bello Jorge. Atlas de anatomia y fisiologia del cuerpo humano. Barce-
lona: Idea Books; 2003.

Bergman RA. Anatomy Atlases. lowa City: Universitat of lowa; 2014.
https://www.anatomyatlases.org/atlasofanatomy/index.shtml

Drake R,Vogl A, Mitchell A. Gray Anatomia Basica. Elsevier. Edicion. 2013.
Duboc A, Anatomia y fisiologia humana mas de 1600 preguntas. Ma-
drid: Difusion Avances de Enfermeria;2006.https://www-enferteca-
com.ezproxy-hsjd.greendata.es/?infolibro=936

Escuredo Rodriguez Bibiana, Sanchez Segura Juan M., Borras Pérez
F. Xavier, Serrat Serrat Josep. Estructura y funcion del cuerpo humano.
Madrid: Interamericana; 1995.

Godall, M. Biologia Humana: Fonaments biologics per a Diplomatures
en Ciencies de la Salut. Barcelona: Portic/Biblioteca Universitaria; 2001.
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e Jacob S. Atlas de anatomia humana. Madrid: Elsevier; 2003.

e Keith L. Moore. Anatomia con orientacion clinica. Wolters Kluver. 6
Edicion. 2010.

e Lesur L, Ortega O, Saldivar C i Cinta V. Anatomia, fisiologia y salud. 22
ed. México, D.F. : Trillas, 2015

e Lewis Sharon [et al.] Enfermeria médico quirdrgica (V.I'ill): valoracion y
cuidados de problemas clinicos. Madrid: Elsevier; 2004.

e Martin Villamor Pedro Gabriel, Soto Esteban José Maria. Anatomia Fi-
siologia. Barcelona: Masson; 2000.

¢ Montejo B, Juanes JA. Anatomia humana basica en enfermeria con orien-
tacion clinica. Salamanca: Universidad Pontificia de Salamanca; 2014.

e Moore Keith L, Persaud TVN. Embriologia clinica. México: McGraw-
Hill/ Interamericana; 1999.

e Moore, Keith L. Embriologia Clinica. Elsevier Saunders. 8 ed. 2008.

e Netter. Coleccion Ciba de llustraciones Médicas. Barcelona: Salvat: 1981.

e Nguyen SH. Manual de anatomia y fisiologia humana. Madid: Difusion
Avances de Enfermeria; 2007 .https://www-enferteca-com.ezproxy-
hsjd.greendata.es/?infolibro=226

e Peate |, Nair M. Anataomia y fisiologia para enfermeras. México: Mc-
Graw-Hill Interamericana Editores; 2012.

e Piriz, R. Fuente, M. Enfermeriamédico-quirdrgica. Madrid: Difusion
Avances de Enfermeria; 2001

e Porth C. Fisiopatologia: salud-enfermedad: un enfoque conceptual. 7a
ed. Buenos Aires: Médica Panamericana; 2007 .

e Posel Peter, Schulte Erik. Sobotta mini esquemas de histologia. Ma-
drid: MarbanLibros; 1997.

e Reith Edward J, BreidenbachBertha, Lorenc Mary. Texto basico de
anatomia y fisiologia para enfermeria. Barcelona: Doyma; 1982.

e Saladin KS. Anatomia y fisiologia: la unidad entre forma y funcion. 62
ed. México D.F.: Mc Graw Hill Education; 2013.

e Sobotta Johannes. Atlas de anatomia humana: cabeza, cuello, miem-
bro superior y piel (V.1): térax, abdomen, pelvis y miembro inferior (V.2)
Madrid: Médica Panamericana; D.L. 1990.

e Thibodeau Gary A, Patton Kevin T. Anatomia y fisiologia. Madrid: Else-
vier; 2007.

e Thibodeau Gary A, Patton Kevin T. Estructura y funcion del cuerpo
humano. 13?2 ed. Madrid: HarcourtBrace; 2008

e Tortora GJ, Derrickon B. 152 ed. Principios de anatomia y fisiologia.
Ciudad de Mexico: Ed. Médica Panamericana; 2018. https://ezproxy-
hsjd.greendata.es/login?url=https://www.medicapanamericana.com/
visorebookv2/ebook/9786078546121

e Wilis L. Anatomia y sisiologia. Barcelona: Wolters Kluwer; 2018.

La resta de fonts documentals es comentara a classe.

Assignatura
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Bioquimica i nutricio

Codi

Nom materia
Tipus materia
Credits ECTS
Imparticid

G106

Bioquimica i nutricio

Formacié basica

6

Semestral

"assignatura s’imparteix durant el segon semestre

Professorat titular

Professorat associat

Prof. Mar Godall Castell (coordinadora)
Prof. Marta Frutos Becerra

Prof. Concepcio¢ Ferriz Canals
Prof. Elena Guedea Edo

Credits

Prerequisits

Competencies

Distribucié dels crédits de I’assignatura

Teoria 50 hores 1,5
E:gglt(i;:ﬁg: ;j iasos 125 o b
Treball tutelat 50 hores 2
Treball autonom 50 hores 2
Total 62,5 hores 50 hores 50 hores 6

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Transversals

e Compromis &tic (capacitat critica i autocritica / capacitat de mostrar
actituds coherents amb les concepcions étiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicaci¢ dels coneixements a la practica /
capacitat de presa de decisions i adaptacid a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i expressar-se oral-
ment i per escrit en catala i castella i una tercera llengua, dominant
el llenguatge especialitzat / capacitat de buscar, utilitzar i integrar la
informacio).
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e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar
projectes / capacitat de buscar i integrar nous coneixements i acti-
tuds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar 'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit / capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb altres i de contribuir a
un projecte comu / capacitat de col-laborar en equips interdisciplinaris
i en equips multiculturals).

Especifiques

e 1. Practica professional, etica i legal. 1.3. Practica legal. 1.3.1. Exer-
cir d’acord amb la legislacio pertinent i amb les lleis comunes. 1.3.2.
Reconeixer i respondre de forma apropiada a practiques que poden
posar en perill la seguretat, privacitat o dignitat de la persona. 1.3.3.
Integrar els coneixements, habilitats i actituds per a proporcionar cures
infermeres segures i efectives.

e 2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacioé de cures. 2.1.1. Valoracio.
2.1.1.1. Utilitzar un marc de valoracié basat en I'evidencia per reco-
llir dades sobre la salut fisica, mental i aspectes socio-culturals de la
persona i grup. 2.1.1.2. Analitzar, interpretar i documentar les dades
obtingudes.

e 2. Prestacio i gestié de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.2. Planifi-
cacio. 2.1.2.1. Establir prioritats per les cures en col-laboracié amb la
persona i grups. 2.1.2.2. ldentificar els resultats previstos i el temps
per assolir-los en col-laboracié amb la persona i grup. 2.1.2.3. Re-
visar i documentar el pla de cures amb col-laboracié de la persona
i grup. 2.1.2.4. Assegurar la continuitat de les cures per assolir els
objectius.

e 2. Prestacio i gestié de cures. 2.2. Gestié de cures. 2.2.1. Entorn se-
gur. 2.2.1.1. Facilitar un entorn fisic, psicosocial, cultural i espiritual que
promogui la seguretat de la persona i grup.

e 2. Prestacio i gestio de cures. 2.2. Gestio de cures. 2.2.2. Practica inter-
disciplinar 2.2.2.1. Col-laborar amb I'equip interdisciplinar de salut per a
proporcionar les cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coordina-
ci6 de les cures per a I'obtencié dels resultats de salut esperats.

e 2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Gestio de cures. 2.2.4. Organitzacio
de les cures 2.2.4.1. Coordinar, utilitzar i gestionar de forma eficag i
eficient els recursos materials i humans. 2.2.4.2. Fomentar, gestionar i
avaluar la introduccié de renovacions i canvis en la practica infermera
i en I'organitzacié de les cures. 2.2.4.3. Integrar en la practica els pro-
tocols i pautes organitzatives i els estandards professionals.

Resultats de
I'aprenentatge

Bioguimica i nutricio ‘

e 3. Desenvolupament professional. 3.1. Identificar la importancia de la
investigacio per assolir els objectius de salut de la persona i els grups.
3.2. Utilitzar les millors evidencies cientifiques disponibles, I'experien-
cia infermera i el respecte pels valors i creences de la persona i el grup
al proporcionar i avaluar les cures infermeres. 3.3. Recolzar i contribuir
a la investigacié en les cures infermeres i de salut en general.

e 3. Desenvolupament professional. 3.4. Contribuir activament al des-
envolupament professional continuat per millorar la practica infermera.
3.5. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

e 3. Desenvolupament professional. 3.6. Utilitzar la practica reflexiva per
a identificar les propies capacitats i limitacions professionals i cercar el
recolzament apropiat. 3.7. Aprofitar les oportunitats d’aprendre amb
altres persones que contribueixen a I'atencid de salut.

Bioquimica

¢ Diferenciar els diferents nivells d’organitzacio dels éssers vius.

e Enumerar i descriure els processos pels quals la cél-lula es considera
la unitat funcional de tots els organismes.

Descriure la composicio i estructura dels principals components fol-
liculars i macromoleculars presents en qualsevol cel-lula viva. Relaci-
onar I'estructura de les molecules amb la seva funcié i comprendre la
seva interaccié amb el medi aquds.

Descriure la concentracié de dissolucions aguoses problema amb les
expressions més comuns utilitzades en la practica clinica.

Definir el concepte de pH d’una dissolucié i explicar la funcié dels sis-
temes amortidors en I’homeostasi del cos.

Esquematitzar en un dibuix les etapes del cicle vital de la cél-lula i des-
criure I'activitat cel-lular en cada una d’elles.

Enumerar i descriure en una taula els dispositius moleculars implicats
en la comunicacio intercel-lular, relacionar-los amb el sistema neuroen-
docri i comprendre la seva importancia en el funcionament de I'orga-
nisme pluricel-lular amb una unitat.

Elaborar un mapa conceptual de la divisié cel-lular. Distingir entre divi-
sid somatica (creixement i reparacio tissular) i divisio reproductiva (for-
macio de gametes).

Descriure els mecanismes de control del desti cel-lular i relacionar el
cancer amb l'alteracié d’aquests.

Realitzar un treball d’aprofundiment sobre les fonts de les cél-lules
mare humanes, el seu Us actual i perspectives terapéutiques futu-
res.
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e Enumerar i descriure en un quadre els mecanismes moleculars d’en-
trada i sortida de substancies a les cél-lules, indicant per a cadascun el
seu requeriment energetic i la natura de les substancies transportades.

e Elaborar un esquema del metabolisme energétic cel-lular, descriure la
seva funcié d’aportacié de precursors moleculars i d’energia pel man-
teniment de tots els processos vitals i enumerar les molécules pont
entre les principals rutes metaboliques.

e Coneixer les diferencies en el perfil metabolic dels organs del cos
huma.

e Elaborar un informe sobre la integraci® del metabolisme energétic
en condicions d’alimentacié normal, en deju, durant el repds i durant
I'exercici fisic.

e Elaborar un informe sobre els enzims: estructura molecular, funcions
especifiques, control de I'activitat, relacié amb les vitamines i impor-
tancia clinica.

e Descriure les etapes de 'expressié genica i la sintesi de les proteines
que asseguren el creixement, maduracio i especialitzacio cel-lular.

e Coneixer les bases de I'herencia genetica i epigenetica de la nutrige-
nomica i la nutrigenetica.

e Distingir entre els processos de mort cel-lular: necrosi, apoptosi i auto-
fagia.

Nutricié

e Descriure la classificacio, estructura, funcions, digestio i metabolisme
dels principals nutrients (hidrats de carboni, lipids, proteines, elements
quimics essencials, aigua i electrolits, vitamines i fibra vegetal).

e |dentificar i valorar les necessitats nutricionals de les persones sanes
per a promoure i reforgar pautes de conducte alimentaria saludable.

e Realitzar una demostracié que permeti valorar I'estat nutricional de
varies persones en diferents situacions, utilitzant diverses formules i
procediments.

e |dentificar els nutrients i els aliments en que es troben per a poder fer
intercanvis quan sigui precis.

e Descriure la classificacié dels aliments a través de les diferents repre-
sentacions grafiques utilitzades en les Guies Alimentaries (rodes, pira-
mides alimentaries...).

e Promoure i reforgar pautes de conducta alimentaria dins d’un estil de
vida saludable a partir de treballs practics i lectures critiques.

e Conegixer les necessitats d’energia del cos huma i el valor energetic
dels diferents nutrients.

e |dentificar els nutrients i els aliments en que es troben. Conegixer les
proporcions d’ingesta dels diferents nutrients.

Continguts

Bioguimica i nutricio ‘

Coneixer i valorar les necessitats nutricionals de les persones sanes i
promoure i reforcar pautes de conducta alimentaria saludable.
Coneixer les bases de la dieta mediterrania. Coneixer altres tipus d’ali-
mentacio (macrobidtica, vegetariana, cetogeénica,...).

Tenir la capacitat d’adaptar les modificacions pertinents a una persona

que presenta una patologia determinada.
Descriure diferents aspectes de la nutricié comunitaria.

Bioquimica

Nivells d’organitzacio dels éssers vius.

Les principals molecules i macromolécules de les cél-lules: estructura,

hidrosolubilitat, distribucié/ubicacié i funcio:

— L’aigua i les dissolucions aquoses.

— Els glucids: sucres basics (glucosa, ribosa, glicerol); oligosacarids;
polisacarids de reserva de glucosa (glucogen, midd); probidtics i pre-
biotics.

— Els lipids: acids grassos; fosfolipids; triglicerids; el colesterol.

— Les proteines: aminoacids; peptids i proteines; proteines de transport
de membranes i mecanismes de transport molecular; els enzims.

— Els acids nucleics: nucledtids; els dinucledtids, els coenzims i les
vitamines; ’ADN i I’ARN.

Les cél-lules, unitats funcionals dels éssers vius, i el cicle cellular:

— Formacid/reproduccio: la divisid cel-lular somatica (per creixement i
reparacio tissular) i la reproductiva (formacié gamets).

— Metabolisme: necessitats energeétics de les cél-lules; principals rutes
energetiques aerobiques i anaerdbiques; anabolisme i rutes anaboli-
ques.

— Mort cel-lular: necrosi, apoptosi i autofagia.

L'expressio genica:

— Els cromosomes i la informacié genetica.

— La sintesi de proteines i I'especialitzacio cel-lular.

— Les cel-lules mare: font, Us actual i perspectives terapeutiques.

— Bases de I'herencia genética i de I'herencia epigenética. Nutrige-
nomica i nutrigenetica. Polimorfismes més comuns i genotips asso-
ciats.

La comunicacio intercel-lular i els sistemes de control i regulacio de les

funcions cel-lulars i corporals:

— Control enzimatic, hormonal i nerviés: les molécules receptores de
membrana.
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e Caracteristiques metaboliques dels diferents teixits i organuls: e Alimentacio equilibrada a I'adult:
— Interdependéncia metabolica entre els teixits i drgans en situacié de — Alimentacio saludable
repos, exercici fisic i dejuni. — Concepte de racié

— Recomanacions de consum
— Moderaci6 en el consum de...
— La dieta mediterrania

e ['equilibri hidric corporal:
—Volums intracel-lulars i extracel-lulars i el desplacament d’aigua per

OSMOSi.
— Pressio osmotica: Canvis en 'osmolaritat i desequilibris hidrics (situ- e Formes alternatives d’alimentacio:
acions d’isotonicitat, hipotonicitat i hipertonicitat). — Vegetariana
« Lequilibri acidobasic: - \l\//lega”z o
— L'escala pH de les dissolucions aquoses. - Aacrq O:phoa
— Sistemes amortidors de les variacions de pH corporal (acidosi, alcalosi). - yurve' Ica
— Esportiva
Nutricié — Cetogeénica

e Alimentaci6 actual i conceptes generals * Distes terapeutiques:

— Dietoterapia
e Necessitats del cos huma: — Dietes hospitalaries
— Necessitats d’energia — Dietes terapeutiques front:
— Valor energétic dels diferents nutrients ¢ Obesitat
— Aport energetic i proporcions d’ingesta dels diferents nutrients e Dislipémia
¢ Diabetis

e Nutrients i equilibri nutricional:
— Nutrients i funcions
— Hidrats de carboni
— Lipids
— Fibres
— Proteines
— Vitamines
— Minerals
— Fibres
- Aigua
— Equilibri nutricional

e Els aliments:

e Ulcus gastric, esofagitis

¢ Patologia biliar

® Hepatitis, cirrosis hepatica, pancreopatia
¢ Diarrea

e Estrenyiment

e |ntolerancia al gluten

e Intolerancia als disacarids
e HTA

Dieta en cirurgia:

¢ Postgastrectomia

e Postcirurgia colonica

e Postcolecistectomia

— Classificacio dels diferents grups d’aliments

— Grup dels lactics e Alimentacio artificial:

— Grup de les carns, peixos, ous, llegums i fruits secs — Nutricié enteral

— Grup dels cereals — Nutricié parenteral

— Grup de la fruita « Alimentacié comunitaria

— Grup de les verdures
— Grup dels aliments grassos
— Grup dels aliments complementaris
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Metodologia

Avaluacio

Presencials: 115
Classes magistrals

Seminaris 0,5
Treballs individuals

i de grup,

simulacions,

practiques sobre
problemes, casos,
aprenentatge

cooperatiu, aula

invertida

Tutories 2

Estudi o treball 2
autonom

Sessions expositives per a representar els
conceptes basics de la matéria.

Seminaris bibliografics per aprofundir en

el vocabulari i conceptes bioquimics a
partir d’articles de divulgacio i petits casos
problema.

Estudi de cassos i aprenentatge basat en
problemes.

Preparaci6 de treballs per exposar a les
classes i guies d’observacio.

Treball cooperatiu a I'aula.

Seguiment de I'estudiant, revisant les
diferents activitats realitzades. S’avaluen
tant les habilitats apreses com les actituds
que s’han detectat amb deficiencies

en les diferents activitats formatives. En

el cas de seguir detectant deficiencies
s’aporten recomanacions sobre activitats
complementaries.

Estudi dels continguts relacionats amb les
classes tedriques, seminaris i practiques
(estudiar per a examens, treball en biblioteca,
lectures complementaries, fer problemes

i exercicis, qUestionaris, forums, etc.). Tot
aixo, realitzat de manera autbnoma.

["avaluacio és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de

proves avaluatives.

Els criteris de 'avaluacié continuada son:
e Presentar-se i/0 realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives

programades.

e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de I'avalua-
cié continuada han d’estar tots aprovats.

— Assignatures Anuals: Consten de 4 blocs d’avaluacié continuada.
L’estudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un o dos dels blocs
de l'avaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament
tots els continguts dels blocs suspesos perd podra seguir amb

Bioguimica i nutricio ‘

I'avaluacié continuada. EI NO superar tres blocs de I'avaluacio
continua comporta la reavaluacié de tots els continguts de I'as-
signatura. Quan els blocs NO superats suposen el 60%, o més de
la nota total de I'assignatura, la reavaluacio també sera de tots els
continguts de I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacio
sera la que fara promig. Per poder fer el promig també cal obtenir
una nota minima de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar algun dels blocs suspesos suposara un No Presentat
de nota final de I'assignatura.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspées perd podra seguir amb 'avaluacié con-
tinuada. El NO superar dos blocs de P’avaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, 0 més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar el bloc suspés suposara un No Presentat de nota final
de I'assignatura.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacié continuada, pot acollir-se a I'avaluacié unica. L'avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacié continuada. Per acollir-se a I'avaluacié Unica I'estudiant ho
ha de sollicitar per escrit (primera quinzena inici docéncia de 'assig-
natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudi-
ants. L’avaluacioé Unica es realitzara a través de proves avaluatives de
tots els continguts de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura dona dret a una sola convocatoria
d’avaluacié, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacié Unica.

e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

e Després de la publicacio de les qualificacions el centre obrira un peri-
ode de revisi¢ i de reavaluacié.

e A principi de curs es fara publica la programacié de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.
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e Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de
comunicar a la professora titular de I'assignatura al comencament del
semestre corresponent.

Fonts d’informacio

e Abdel-Karim M. Bioguimica esencial en ciencias de la salud. Alcala la
Real (Jaén): Formacioén Alcala; 2017.

e Feduchi E. [et.al]. Biogquimica: conceptos esenciales, Madrid: Editorial
Médica Panamericana; 2011.

e Galan R. Biologia fundamental y de la salud. Barcelona: Elsevier; 2015.

e Gil, A. [ed.]. Tratado de nutriciéon, 3a ed. Editorial Médica Panamerica-
na, 2017.

e Godall, M. Biologia humana: fonaments biologics per a diplomatures
en ciencies de la salut. Barcelona: Proa: Universitat Ramon Llull, 1996.

e Hernandez T, Hernandez E i Medrano A. Nutricion y dietética . Ma-
drid: Difusion Avances de Enfermeria; 2016. http://ebooks.enferme-
ria21.com/ebooks/AZ-NutricionTomo1_np/biblio.php?key=bTVoYId
VOVUxUktSRVJGVIVVbWJtOWtiejAwW TIRFbVptVmphROUSTWpBe
E9EQXpNREI4TVRRMEpuUNBjRzImYOhKdmVIazINZz09ZFhObGM

e Hernandez T, Hernandez E i Medrano A. Nutricion y dietética Il. Ma-
drid: Difusiéon Avances de Enfermeria; 2016. http://ebooks.enferme-
ria21.com/ebooks/AZ-NutricionTomo2_np/biblio.php?key=bTVoYI
dVOVUxUktSRVJGVIVVbWJtOWtiejAWTIRJbVptVmphROU5TWpBe
E9EQXpNREI4TVRRMEpuUNBjRzImYOhKdmVIazINZz09ZFhObGM

e Herrera E, Ramos MP, Roca P i Viana M. Bioquimica basica: base
molecular de los procesos fisioldgicos. Barcelona: Elsevier; 2014

e Koolman J, Rohm KH. Bioguimica humana: texto y atlas. 4a ed. Ma-
drid: Editorial Médica Panamericana; 2012.

e Lozano JA. [et. al.] Bioguimica y biologia molecular: para ciencias de la
salud. 3a ed. Madrid [etc.]: McGraw-Hill/Interamericana; 2005.

e LIBRO blanco de la nutricién infantil en Espafa. Zaragoza: Prensas de
la Universidad de Zaragoza, 2015. http://www.aeped.es/sites/default/
files/documentos/libro_blanco_de_la_nutricion_infantil.pdf

e Macarulla JM, Gofi FM. Bioguimica humana: curso béasico. Barcelona:
Reverté; 1992.

e Martin C i Diaz J. Nutricion y dietética. Difusion Avances de Enfermeria;
2015. http://ebooks.enfermeria21.com/ebooks/S21-NutricionyDieteti-
ca2015_np/biblio.php?key=bTVoYIdVOVUxUktSRVJGVIVVOWJItOW-
tiejAyTURVbVptVmphROUSTWpBeE9EQXpNREI4TVRRMEpUUNBIjRz
mYOhKdmVIazINZz09ZFhObGM#2

e Murray R. [el al.] Harper, Bioguimica ilustrada: 28a ed. México, D.F.
McGraw-Hill Medical; 2010.
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Peate |, Nair M. Anatomia vy fisiologia para enfermeras. México, DF:
McGraw Hill Interamericana; 2012.

Serra LI. Guia de la alimentacion saludable. Madrid: Editado por la So-
ciedad Espafiola de Nutricion Comunitaria; 2004. http://bibliosjd.org/
wpcontent/uploads/2017/04/guia_alimentacion_saludable_SENC.pdf
Saladin KS. Anatomia vy fisiologia: la unidad entre forma y funcion.
México DF.: Mc Graw Hill Education; 2013.

Menjar bé per viure millor: recull fotografic per a persones amb di-
abetis i obesitat. Departament de Salut. Programa de preven-
ci6 i atenci6 a la cronicitat; 2016. http://premsa.gencat.cat/
pres_fsvp/docs/2016/06/06/15/00/bd205930-398b-4fa5-87be-
d11b8c1386d4.pdf

Recio. MN., Botano MC i Chiloeches A. Bioquimica en ciencias de la
salud. Valencia: Ediciones DAE Grupo Paradigma; 2012. (Coleccion
Enfermeria  S21) http://ebooks.enfermeria21.com/ebooks/S21Bio-
quimicaenCienciasdelaSalud_np/biblio.php?key=bTVoYIdVOVUxUkt
SRVJGVIVVbWJtOWHtiejB4TXprbVptVmphROU5TWpBeESEQXpNREI
4TVRNMUpuUnBjRzImYOhKdmVIazINZz09ZFhObGM

Thibodeau GA, Patton KT. Anatomia y fisiologia. Madrid: Elsevier; 2007.
Thibodeau GA, Patton KT. Estructura y funcién del cuerpo humano. 14
a ed. Barcelona: Elsevier; 2012.

Tortora G, Derrickson B. Introduccion al cuerpo humano: fundamentos
de anatomia y fisiologia. México: Médica Panamericana; 2007.
Tortora, G. Derrickson, B. Principios deanatomiayfisiologia. México: Edi-
torial Médica Panamericana; 2013. https://www.medicapanamericana.
com/visorebookv2/ebook/9786079356705#
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Segon curs

Assignatura: Farmacologia clinica

Codi

Nom materia
Tipus materia
Credits ECTS
Imparticid

G201

Farmacologia clinica

Formacié basica

6

Semestral

’assignatura s’imparteix durant el tercer semestre

Professorat titular

Professorat associat

Prof. Maria Goretti Lépez Ramos (coordinadora mati)
Prof. Elena Ballarin Alins (coordinadora tarda)

Prof. Silvia Mateu Escudero

Credits

Prerequisits

226

Distribucié dels crédits de I'assignatura

1/3 tedrics |1/3 tutelats| 1/3 estudiant
1,5

Teoria 37,5 hores

Practigues de problemes 12,5 hores 0,5
Treball tutelat 50 hores 2
Treball autonom 50 hores 2
Total 50 hores 50 hores 50 hores 6

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Competencies

Farmacologia clinica ‘

Transversals

e Compromis étic (capacitat critica i autocritica / capacitat de mostrar
actituds coherents amb les concepcions étiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicacié dels coneixements a la practica /
capacitat de presa de decisions i adaptacid a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i expressar-se oral-
ment i per escrit en catala i castella i una tercera llengua, dominant
el llenguatge especialitzat / capacitat de buscar, utilitzar i integrar la
informacio).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar
projectes / capacitat de buscar i integrar nous coneixements i acti-
tuds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar I'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit / capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb altres i de contribuir a
un projecte comu / capacitat de col-laborar en equips interdisciplinaris
i en equips multiculturals).

Especifiques

e 1. Practica professional, &tica i legal. 1.1 Responsabilitat. 1.1.1. Ac-
ceptar el deure de rendir contes i la responsabilitat dels propis judicis i
actes professionals. 1.1.2. Reconeixer i diferenciar la propia responsa-
bilitat de la dels altres membres de I'equip de salut, professionals 0 no
professionals. 1.3. Practica legal. 1.3.1. Exercir d’acord amb la legisla-
ci6 pertinent i amb les lleis comuns. 1.3.2. Reconeixer i respondre de
forma apropiada a practiques que poden posar en perill la seguretat
privacitat o dignitat de la persona. 1.3.3. Integrar els coneixements,
habilitats i actituds per proporcionar cures infermeres segures i efecti-
ves.

2. Prestacié i gestio de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.1. Valo-
racio. 2.1.1.1. Utilitzar un marc de valoracié basat en I'evidencia per
recollir dades sobre la salut fisica, mental i aspectes socioculturals de
la persona i grup. 2.1.1.2 Analitzar, interpretar i documentar les da-
des obtingudes. 2.1.2. Planificacié. 2.1.2.1. Establir prioritats per les
cures en col-laboracid amb la persona i grups. 2.1.2.2 Identificar els
resultats previstos i el temps per assolir-los en col-laboracié amb la
persona i grup. 2.1.2.3. Revisar i documentar el pla de cures amb la
col-laboracié de la persona i grup. 2.1.2.4. Assegurar la continuitat de
les cures per assolir els objectius. 2.1.3. Execucié. 2.1.3.1. Aplicar de
forma efectiva d’acord al pla establert, les cures infermeres a la per-
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Resultats de
I'aprenentatge

sona o grup. 2.1.3.2. Respondre amb efectivitat a situacions impre-
vistes o rapidament canviants. 2.1.3.3. Educar la persona i grup per
promoure I'autonomia i el control sobre la seva salut. 2.1.3.4. Utilitzar
els recursos de forma efectiva i eficient per promoure cures infermeres
d’excel-lencia. 2.1.4. Avaluacio. 2.1.4.1. Avaluar els progressos realit-
zats per la consecucio dels resultats previstos en col-laboracié de la
persona i grup. 2.1.4.2. Documentar i utilitzar els resultats de I'avalu-
acié per a modificar el pla de cures. 2.1.5. Comunicaci6 terapeutica
i relacions interpersonals. 2.1.5.1. Establir, desenvolupar, mantenir i
finalitzar apropiadament la relacié terapeutica. 2.1.5.2. Comunicar-se
eficagment amb la persona i grup per facilitar la prestacié de cures.
2.1.5.3. Utilitzar estrategies apropiades per promoure I'autoestima,
dignitat i benestar de la persona i grup. 2.1.5.4. Afavorir i recolzar a la
persona i grup en la presa de decisions.

2. Prestaci6 i gestio de cures. 2.2 Gestid de cures. 2.2.1. Entorn segur.
2.2.1.1. Facilitar un entorn fisic, psicosocial, cultural i espiritual que
promogui la seguretat de la persona i grup. 2.2.2. Practica interdiscipli-
naria. 2.2.2.1. Col-laborar amb I’equip interdisciplinari de salut per pro-
porcionar cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coordinacio
de les cures per la consecucié dels resultats de salut esperats. 2.2.3.
Delegacio i supervisio. 2.2.3.1. Dirigir, supervisar i avaluar les cures
delegades per assegurar que es realitzen de forma segura i efectiva.
2.2.3.2. Delegar a altres persones aspectes de les cures d’acord amb
la seva competéncia. 2.2.4. Organitzacio de les cures. 2.2.4.1. Coor-
dinar, utilitzar i gestionar de forma eficag i eficient els recursos materi-
als i humans. 2.2.4.2. Fomentar, gestionar i avaluar la introduccié de
innovacions i canvis en la practica infermera i en I'organitzacio de les
cures. 2.2.4.3. Integrar en la practica els protocols i pautes organitza-
tives i els estandards professionals

3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al des-
envolupament professional continuat per millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

Comprendre els conceptes clau de la farmacologia, els principis actius
més comuns en la terapeutica farmacologica i els diferents grups de
farmacs més utilitzats en la clinica.

Adaquirir habilitats pel desenvolupament de les activitats relacionades
amb la terapeutica farmacologica.

Comprendre els conceptes relacionats amb I'administracid de medi-
caments, els seus efectes adversos i interaccions.

Continguts

Farmacologia clinica ‘

e Aplicar el procés d’atribucié causal entre el farmac i la reaccio adversa
davant la sospita d’un efecte indesitjat.

e Avaluar els beneficis esperats i riscos associats i/0 efectes derivats de
I’administracié de medicaments.

¢ Realitzar el seguiment farmacologic del pacient com a tasca integrada
dins del procés d’Infermeria.

e Dissenyar un procés d’actuacio, relacionat amb la preparacié correcta
i segura dels farmacs (analgesic, antibiotic, insulina,...).

e Adquirir habilitats en relacio a la cerca i sintesi de la informacié de fonts
bibliografiques farmacologiques per a la resolucié de diferents casos
clinics.

e Elaborar un informe i registre de medicaments a administrar, a partir
d’una ordre de tractament.

e Elaborar un pla d’actuacio per la salut del pacient i la familia relacionat
amb la conservacio, preparacioé i administracié de medicaments.

e Saber diferenciar entre una preparacio, administracio i el registre cor-
recte dels incorrectes o incomplets, com responsabilitat de la inferme-
ra 0 al administrar els farmacs prescrits en una ordre de tractament per
el pacient correctament identificat.

e Establir un analisi i debat dels principis que sustenten la prescripcié
infermera.

Tema 1 Introduccié a I'estudi de la Farmacologia clinica: Bases
i conceptes

Tema 2 Farmacocinética i processos farmacocingtics: absorcio,
distribucid, metabolisme i excrecid

Tema 3 Farmacodinamia: conceptes de receptors diana, de farmacs
agonistes i antagonistes. Mecanismes d’accié del farmacs

Tema 4 Farmacovigilancia: mecanismes de produccié d’efectes
indesitjables, tipus de reaccions adverses, objectius de la
farmacovigilancia, paper d’Infermeria

Tema 5 Tipus d’estudis: experimentals, observacionals

Tema 6 Interaccions entre farmacs i farmacs — aliment

Tema 7  Utilitzacié de farmacs en poblacions especials: pediatria,
geriatria i embaras

Tema 8 Terapeutica farmacologica dels processos infecciosos:

— Antibiotics: Generallitats, classificacio, accions i efectes
adversos
— Farmacs antituberculosos
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Tema 9

Tema 10

Tema 11

Tema 12
Tema 13
Tema 14
Tema 15
Tema 16

Tema 17
Tema 18

— Farmacs antivirics

— Farmacs antimicotics

— Farmacs antiparasitaris

— Antiseptics i desinfectants

Sistema Nervios Autonom:

— Generalitats

— Farmacs simpaticomimetics i farmacs simpaticolitics
— Farmacs colinergics i farmacs anticolinérgics

Sistema Nerviés Central:

— Farmacs antidepressius

— Farmacs ansiolitics i hipnotics
— Farmacs antipsicotics

— Farmacs antiparkinsonians

— Farmacs antiepileptics

Tractament del dolor

— Analgésics antiinflamatoris no esteroidals (AINE)
— Analgesics opiacis

Farmacs en les malalties respiratories
Farmacologia aparell digestiu

Farmacs antidiabetics

Corticoides

Farmacs aparell cardiovascular

— Vasodilatadors: Nitrats, IECAs, blogquejadors dels canals del
calci

— Dilretics

— Digoxina

— Antiaritmics

— Farmacs actius sobre I'hemostasia

— Hipolipemiants

Principis del tractament oncologic: farmacs antineoplasics

Calcul de dosis i dilucions de medicaments

Metodologia

Presencials:
Classes magistrals

Seminaris de
discusi6 de casos:
Treballs individuals
i de grup,
simulacions de
situacions practi-
ques

Tutories

Treball autonom

2

Farmacologia clinica ‘

e Sessions expositives per a presentar els
conceptes basics de la matéria.

e Es treballara de manera individual i en
petits grups situacions practiques en
forma de discussi6 i solucié de casos.
L’estudiant haura d’elaborar un treball
individual per escrit, que haura d’entregar,
en cada una de les situacions que es
plantejaran per treballar en grup i haura de
fer una presentacié oral relacionada amb
el cas.

e Elaboraci6 del treball de farmacologia
que té com a objectiu principal realitzar el
seguiment farmacologic d’un pacient.

1. Abans d’iniciar el periode de
practiques s’entregara als estudiants
un formulari on consta les diferents
parts per realitzar un bon seguiment
farmacologic.

2. ’alumne escollira el pacient que
seguira des de que ingressa a I'hospital
fins que se’n va d’alta.

3. Durant la seva estada de practiques
respondran a les diferents preguntes del
formulari.

4. Entrega per escrit del treball.

e Seguiment de I'estudiant, a on es revisen
les diferents activitats realitzades.

e S’avaluen tant les habilitats aconseguides
com les actituds que s’ha detectat amb
deficiencies en les diferents activitats
formatives.

e Estudi dels continguts relacionats
amb les classes teodriques, seminaris i
practiques. (Estudiar per examens, treball
a la biblioteca, lectures complementaries,
resoldre problemes i exercicis, etc..). Tot
realitzat d’'una manera autonoma.
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Avaluacio

["avaluaci6 és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de
proves avaluatives.

Els criteris de I'avaluacié continuada son:

e Presentar-se i/o realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives
programades.

e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de I’avalua-
cié continuada han d’estar tots aprovats.

— Assignatures Anuals: Consten de 4 blocs d’avaluacié continuada.
L’estudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un o dos dels blocs
de Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots
els continguts dels blocs suspesos perd podra seguir amb 'avalu-
acio continuada. El NO superar tres blocs de I'avaluacio conti-
nua comporta la reavaluacio de tots els continguts de I'assignatura.
Quan els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total
de I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar algun dels blocs suspesos suposara un No Presentat
de nota final de I'assignatura.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspes perd podra seguir amb "avaluacié con-
tinuada. El NO superar dos blocs de P’avaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar el bloc suspés suposara un No Presentat de nota final
de I'assignatura.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacié continuada, pot acollir-se a I'avaluacié unica. 'avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacié continuada. Per acolli-se a I'avaluacié unica I'estudiant ho
ha de sollicitar per escrit (primera quinzena inici docencia de I'assig-
natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudi-
ants. L’avaluacié Unica es realitzara a través de proves avaluatives de
tots els continguts de I'assignatura.

Farmacologia clinica ‘

Observacions:

e La matricula de I'assignatura déna dret a una sola convocatoria
d’avaluacid, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacio unica.

e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

e Després de la publicacié de les qualificacions el centre obrira un pe-
riode de revisio i de reavaluacié.

e A principi de curs es fara publica la programacié de 'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

e Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de
comunicar a la professora titular de I'assignatura al comengament del
semestre corresponent.

Fonts d’informacio

e Adams MP, Holand LN i Bostwick, PM. Farmacologia para enfermeria :
un enfoque fisiopatolégico. 2a ed. Madrid: Pearson Educacion; 2009.

e Boyer, Mari Jo. Matematicas para enfermeras. Guia de bolsillo para el
célculo de dosis y la preparacion de medicamentos. 42 Edicion. Ed.
Lippincott Williams & Wilkins. 2016

e Castells S. Hernandez-Pérez. Farmacologia en enfermeria. 3% edicion
Barcelona: Ed. Elsevier; 2011.

e Clayton B, Wilihnganz M. Basic Pharmacology for Nursers. St Louis:
Elsevier-Mosby; 2013.

e Florez J. Farmacologia Humana. 62 edicion. Barcelona: Ed Elsevier;
2014,

e Golan D.E. Armstrong EJ, Armstrong AW Principios de Farmacologia:
Bases Fisiopatoldgicas del Tratamiento, Farmacoldgico. 4* Edicion.
Ed. Lippincott Williams & Wilkins; 2017.

e Harvey R.A., Clark M.A. Farmacologia. 52 Edicién. Madrid: Ed. Lippin-
cott Williams & Wilkins. 2012.

e Whalen K. Farmacologia. 6a ed. Madrid: Lippincott Wiliams &
Wilkins;2016. (Harvey)

e Harvey M. Calculo y administracion de medicamentos.5a ed. Barcelo-
na: Wolters Kluwer; 2016.

e Katzung BG, Masters SB, Trevor AJ. Farmacologia basica y clinica. 122
ed. México: Ed. McGraw-Hill Interamericana; 2013.

e Lilley LL, Aucker RS. Farmacologia en enfermeria. 2a ed. Madrid:
Mosby Harcourt; 2000.

e Lilley L, Rainforth Collins S, Synder J. Pharmacolgy and the Nursing
Process. St. Lois: Mosby-Elsevier; 2014.

e LUllmann H. Atlas de Farmacologia. 6 edicion. Barcelona: Ed. Pana-
mericana; 2010.
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e Ldllmann H, Mohr K i Hein L.Farmacologia: texto y atlas. 6% ed. Madrid:
Médica Panamericana; 2010.

e Rang H, Dale M. Farmacologia. Barcelona: Ed Elsevier; 2016.

e Somoza B, Cano MV i Guerra P. Farmacologia en enfermeria: casos
clinicos. Madrid: ed. Médica Panamericana; 2012. https://demhsjd.
greendata.es/es/dem/catalog/details/185

Enllacos web

e Accés a 41 revistes espanyoles de ciencias de la salut a text complet.
http://scielo.isciii.es/

e Sistema de Informacién Esencial en Terapéutica y Salud: base de da-
des de cites bibliografiques amb cercador per paraules claus i amb
comentaris critics dels autors. http://www.sietes.org

e Agencia Espafnola de Medicamentos y Productos Sanitarios (AEMPS).
http://www.aemps.gob.es

e Consulta de les ‘fitxes tecniques” dels medicaments autoritzats. http://
www.aemps.gob.es/cima/fichasTecnicas.do?metodo=detalleForm

e European Medicines Agency. http://www.ema.europa.eu

¢ Biblioteca Virtual en Salud Espafia. Cerca per paraules claus a dife-
rents recursos i amb accés gratuit a textos complets. http://bvsalud.
isciii.es/

e Fundacié Institut Catala de Farmacologia. Accés lliure a alguns recur-
sos Utils com butlletins, SIETES, notificacié de reaccions adverses,
etc. http://www.icf.uab.cat

e Noticies Butlleti Groc, un blog de novetats en farmacologia. http://
wa.icf.uab.es/notibg/bgcat.php

e Recursos per a professionals sanitaris, amb Butlletins del Departament
de Salut (BIT, farmacovigilancia, Prevencié d’errors de medicacio,
etc.). http://medicaments.gencat.cat/ca/professionals/butlletins/

e Blog de la Societat Espanyola de Farmacéutics d’Atencié Primaria.
Dona una relacié dels diferents butlletins d’informacio terapeutica, tant
a nivell nacional com internacional. http://farmaciadeatencionprimaria.
com/boletines-farmacoterapeuticos/

e Centre d’Informacié de Medicaments de Catalunya (Departament de
Salut). http://www.cedimcat.info/

e La Biblioteca Cochrane Plus promou el treball de la Col-laboracio
Cochrane i altres organismes que reuneixen informacio fiable per guiar
les decisions en la atenci6 sanitaria. https://www.cochranelibrary.com/
es/home

e The National Institute for Health and Care Excellence (NICE) provides
national guidance and advice to improve health and social care. http://
www.hice.org.uk

Farmacologia clinica ‘

e Regional Drug & Therapeutics Centre (RDTC). The aim is to promote
the safe, effective and economical use of medicines within the NHS
across the North of England. http://rdtc.nhs.uk/

¢ The Registered Nurses’Association of Ontario (RNAQ). Portal que con-
té guies basades en 'evidéncia per al personal d’Infermeria traduides.
http://rnao.ca/

235


https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/details/185
https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/details/185
http://scielo.isciii.es/
http://www.sietes.org
http://www.aemps.gob.es
http://www.aemps.gob.es/cima/fichasTecnicas.do?metodo=detalleForm
http://www.aemps.gob.es/cima/fichasTecnicas.do?metodo=detalleForm
http://www.ema.europa.eu
http://bvsalud.isciii.es/
http://bvsalud.isciii.es/
http://www.icf.uab.cat
http://w3.icf.uab.es/notibg/bgcat.php
http://w3.icf.uab.es/notibg/bgcat.php
http://medicaments.gencat.cat/ca/professionals/butlletins/
http://farmaciadeatencionprimaria.com/boletines-farmacoterapeuticos/
http://farmaciadeatencionprimaria.com/boletines-farmacoterapeuticos/
http://www.cedimcat.info/
https://www.cochranelibrary.com/es/home
https://www.cochranelibrary.com/es/home
http://www.nice.org.uk
http://www.nice.org.uk
http://rdtc.nhs.uk/
http://rnao.ca/

Grau en Infermeria

236

Assignatura: Instruments dels estudis de la salut
Codi G202

Nom matéria Estadistica

Tipus materia Formacié basica

Credits ECTS 6

Imparticid Semestral

L’assignatura s’'imparteix durant el tercer semestre

Professorat titular

Professorat associat

Dra. Gemma Robleda Font (coordinadora)

Prof. Artur Dalfé Pibernat
Prof. Josep Mercader Coma

Credits

Prerequisits

Competencies

Distribucié dels crédits de I’assignatura

Teoria 25 hores 1
Practiques de problemes 12,5 hores 0,5
Practiques de laboratori 12,5 hores 0,5
Treball tutelat 50 hores 2
Treball autbnom 50 hores 2
Total 50 hores 50 hores 50 hores 6

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Transversals

e Compromis etic (capacitat etica i autocritica/capacitat de mostrar ac-
tituds coherents amb les concepcions etiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesis, de visions globals i d’ aplicacié dels coneixements a la practica /
capacitat de prendre decisions i adaptacié a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i d’expressar-se
oralment i per escrit en catala, castella i en una tercera llengua, domi-
nant el llenguatge especialitzat/capacitat de buscar, usar i integrar la
informacio).

Resultats de
I'aprenentatge

Instruments
dels estudis de la salut

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar i
gestionar projectes/capacitat de buscar i integrar nous coneixements
i actituds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar 'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit/capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb els altres i de contribuir
a un projecte comu/capacitat de col-laborar en equips interdisciplinars
i en equips multiculturals).

Especifiques

e 1. Practica professional, ética i legal. 1.2. Practica etica. 1.2.1. Exercir
d’acord als codis deontologics i de conducta de la professio. 1.2.2.
Exercir amb respecte a la dignitat, cultura, valors, creences i drets de
la persona i grups. 1.2.3. Defensar els drets de la persona/grups dintre
del sistema de salut.

e 2. Prestacio i gesti¢ de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2. 2.2.4. Orga-
nitzacié de les cures. 2.2.4.1. Coordinar, utilitzar i gestionar de forma
eficag i eficient els recursos materials i humans. 2.2.4.2. Fomentar,
gestionar i avaluar la introduccié d’innovacions i canvis en la practica
infermera i en I'organitzacio de les cures. 2.2.4.3. Integrar en la practi-
ca els protocols i pautes organitzatives i els estandards professionals.

e 3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al desen-
volupament professional continuat per a millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

e 3. Desenvolupament professional. 3.4. Prendre part de les activitat de
millora de la qualitat.

Estadistica

e Llegir i comprendre informes i estudis d’investigacio descriptiva sobre
temes de I'ambit de la salut.

e |dentificar i descriure les variables que intervenen en un treball cientific,
aixi com I'escala en que seran mesurades.

e Interpretar i confeccionar taules de dades i grafics de representacio.

e Calcular i interpretar les mesures de tendéncia central i de dispersio de
la distribucié de les variables.

e Estimar la proporcioé i/o la mitjana de la distribucié d’una variable en
una poblacié a partir dels resultats sobre una mostra.

e Interpretar els resultats d’estudis estadistics a partir del grau de signifi-
cacio estadistica.

VB
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Métode epidemiologic

e Aplicar les etapes del metode cientific i els criteris de classificacio de la
epidemiologia en la redaccié d’un informe.

e Demostrar coneixements per aplicar les mesures de freqléncia i asso-
ciacié i saber interpretar els seus resultats en una memoria cientifica.

e Formular les fases d’un estudi epidemiologic i ser capac de classificar
els diversos dissenys que I'integren en la realitzacié d’un treball grupal.

e Reconeéixer i interpretar els resultats corresponents a les proves de
deteccio precog o proves de cribratge en un article original.

Demografia

e |dentificar les variables demografiques basiques per a I'estudi sobre
temes de I'ambit de la salut.

e |dentificar i utilitzar les fonts d’informacié adients per trobar els indica-
dors demografics més actualitzats i rellevants per a I'ambit de la salut,
tant en el nostre pais com a nivell europeu i internacional.

e Construir i interpretar les piramides poblacionals, relacionant-les amb
les diferents indicadors demografics que hi actuen.

¢ Analitzar i comprendre els principals indicadors i la dinamica demogra-
fica del nostre pais i en comparacié amb altres territoris.

Unitat tematica 1. Métode de recerca

Tema 1 El métode de recerca en ciencies de la salut. Paradigmes i
perspectives teoriques. Recerca quantitativa i qualitativa.

Tema 2 Fases d’un projecte de recerca. Importancia de la revisio bibli-
ografica. Consideracions éetiques.

Unitat tematica 2. Epidemiologia

Tema1 Concepte d’epidemiologia, objectius, aplicacions i evolucid
historica. Métode epidemiologic. Causalitat.

Tema2 Mesures de frequencia; prevalenca i incidencia.

Tema 3 Concepte de risc. Mesures de Risc. Risc relatiu. Cribratges.

Tema 4 Epidemiologia social.

Tema 5 Epidemiologia de les malalties croniques.

Tema 6 Epidemiologia de les malalties transmissibles.

Tema 7 Sistemes d’informacié en epidemiologia. Vigilancia epidemio-
logica.

Metodologia

Instruments
dels estudis de la salut

VB

Unitat tematica 3. Demografia

Tema 1
Tema 2
Tema 3
Tema 4
Tema b
Tema 6

Introduccio a la demografia.
Aspectes estructurals basics.
Dinamica demografica.
Natalitat i fecunditat.
Mortalitat i morbiditat.
Migracions.

Unitat tematica 4. Estadistica en ciéncies de la salut

Tema 1
Tema 2
Tema 3

Tema 4

Introduccioé a I'estadistica i la recerca quantitativa.

Estadistica descriptiva: Analisi de dades.

Estadistica descriptiva: Mesures de tendéncia central, de dis-
persié i distribucié normal.

Estadistica inferencial.

Unitat tematica 5. Disseny de la recerca quantitativa

Tema 1 Fases d'un projecte de recerca quantitativa. Importancia de
la revisi6 bibliografica. Consideracions étiques. Taula rodona:
“Propostes Treball Fi de Grau”.

Tema 2 Introduccié a la lectura critica de la literatura cientifica.

Llicé magistral o 2 e Sessions expositives, explicatives de

classe teorica

Seminaris i treball

de grup

continguts per a explicar els conceptes
basics necessaris per a la comprensié de
la materia.

e Debats.

e Estudii discussio de casos.

¢ Practigues informatiques de cerca de
documentacié cientifica en base de dades.

e Analisi i maneig practic d’instruments de
medicio.

e Elaboraci6 de projectes.
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Tutoritzacid 2 e Seguiment de I'estudiant, presencial i virtual,
per revisar les activitat realitzades. Supervisio
de treballs i projectes. En el cas de detectar
deficiencies s’aportaran recomanacions
sobre activitats complementaries.

e Cerca de dades.
e | ectures orientades.
e Treballs individuals i de grup.

Estudi o treball 2 e Preparacié de seminaris, lectures, treballs

autonom informes, guies d’observacio, etc; per
exposar o lliurar a classe. Tot realitzat de
forma individual i autbnoma per par de
I’estudiant.

["avaluacio és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de
proves avaluatives.

Els criteris de I'avaluacié continuada son:

e Presentar-se i/0 realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives
programades.

e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de I'avalua-
cié continuada han d’estar tots aprovats.

— Assignatures Anuals: Consten de 4 blocs d’avaluacié continuada.
L’estudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un o dos dels blocs
de Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots
els continguts dels blocs suspesos perd podra seguir amb 'avalu-
acié continuada. El NO superar tres blocs de I'avaluacié conti-
nua comporta la reavaluacio de tots els continguts de I'assignatura.
Quan els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total
de I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar algun dels blocs suspesos suposara un No Presentat
de nota final de I'assignatura.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
I'avaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspés perd podra seguir amb 'avaluacié con-

Instruments 2
dels estudis de la salut ‘ n

tinuada. El NO superar dos blocs de P’avaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, 0 més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar el bloc suspés suposara un No Presentat de nota final
de I'assignatura.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacié continuada, pot acollir-se a I'avaluacié unica. L'avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacio continuada. Per acollir-se a I'avaluacio unica I'estudiant haura
de fer préviament una tutoria amb la coordinadora de I'assignatura i sol-
licitar-ho per escrit (primera quinzena inici docencia de I'assignatura), amb
una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a coordinador/a.
Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudiants. L'avaluacio
Unica es realitzara a través de proves avaluatives d’acord amb els resul-
tats d’aprenentatge de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura déna dret a una sola convocatoria
d’avaluacid, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacio unica.

e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

e Després de la publicacié de les qualificacions el centre obrira un pe-
riode de revisio i de reavaluacié.

e A principi de curs es fara publica la programacié de 'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

e Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de
comunicar a la professora titular de I'assignatura al comengament del
semestre corresponent.

Fonts d’informacio

e Gordis L. Epidemiologia. 3a ed. Barcelona: Ediciones Hancourt S.A.,
2005.

e Hernandez-Aguado |. [et al ]. Manual de epidemiologia y salud publica
para grados en ciencias de la salud. Madrid: Editorial Médica Paname-
ricana; 2012. https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/details/
191 ?fulltext=epidemiolog%C3%ADa
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Hulley SB, Cummings SR, Browner WS, Grady DG i Newman TB.
Disefio de investigaciones clinicas. Barcelona: Lippincott Williams &
Wilkins; 2008.

Icart MT, Guardia J, i Isla P. Enfermeria comunitaria II: epidemiologia.
Barcelona: Masson; 2003.

Macchi R. Introduccion a la estadistica en ciencias de la salud. Bue-
nos Aires: Editorial Médica Panamericana; 2014. https://demhsjd.
greendata.es/es/dem/catalog/details/1907?fulltext=estad % C3%ADsti
ca

Martin M, Horna O, Nedel F, i Navarro A. Fundamentos de Bioestadis-
tica en ciencias de la salud. Belaterra: Universitat Autonoma de Barce-
lona; 2010.

Martinez-Gonzalez MA, Sanchez-Villegas A, Toledo J, Faulin-Fajardo
J. Bioestadistica amigable. 3% ed. Madrid: Elsevier; 2014.
Rodriguez-Mindn P. Bioestadistica en ciencias de la salud. Valencia:
Ediciones DAE - Grupo Paradigma; 2012 (Enfermeria S21). https://
demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/details/9287fulltext=
bioestad%C3%ADstica

Salas K, Girbau MR i Galimany J. Bases de demografia sanitaria. Bar-
celona: Publicacions i edicions de la Universitat de Barcelona; 2007
(Textos docents; 327).

Szklo M i Nieto J. Epidemiologia intermedia: conceptos y aplicaciones.
Madrid: Diaz de Santos; 2008.

Tomas-Sabado J. Fundamentos de Bioestadistica y andlisis de datos
para enfermeria. Bellaterra: Servei de publicacions de la Universitat
Autonoma de Barcelona; 2010.

Etica i legislacio en Infermeria ‘

Assignatura: Etica i legislacié en Infermeria

Codi

Nom matéria
Tipus materia
Credits ECTS
Imparticid

G203

Etica professional i marc legal

Obligatoria

6

Semestral

’assignatura s’imparteix durant el tercer semestre

Professorat titular

Professorat associat

Prof. Carme Vega Monteagudo (coordinadora mati)
Dr. David Lorenzo Izquierdo (coordinador tarda)

Dr. Gerard Colomar Pueyo

Credits

Prerequisits

Competéencies

Distribucié dels crédits de I'assignatura

1/3 tedrics |1/3 tutelats| 1/3 estudiant
1

Teoria 25 hores

Analisis de casos 25 hores 1
Treball tutelat 50 hores 2
Treball autdbnom 50 hores 2
Total 50 hores 50 hores 50 hores 6

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Transversals

e Compromis etic (capacitat etica i autocritica/capacitat de mostrar ac-
tituds coherents amb les concepcions etiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicacié dels coneixements a la practica/
capacitat de prendre decisions i adaptacié a noves situacions).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar i
gestionar projectes/capacitat de buscar i integrar nous coneixements
i actituds).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb els altres i de contribuir
a un projecte comu/capacitat de col-laborar en equips interdisciplinars
i en equips multiculturals).

243


https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/details/190?fulltext=estad%C3%ADstica
https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/details/190?fulltext=estad%C3%ADstica
https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/details/190?fulltext=estad%C3%ADstica
https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/details/928?fulltext=bioestad%C3%ADstica
https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/details/928?fulltext=bioestad%C3%ADstica
https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/details/928?fulltext=bioestad%C3%ADstica

Grau en Infermeria

244

Resultats de
I'aprenentatge

Especifiques

e 1. Practica professional, &tica i legal. 1.1. Responsabilitat. 1.1.1. Ac-
ceptar el deure de rendir comptes i la responsabilitat dels propis judicis
i actes professionals. 1.1.2. Reconéixer i diferenciar la propia respon-
sabilitat de la d’altres membres de I'equip de salut, professionals i no
professionals.

e 1. Practica professional, etica i legal. 1.2. Practica ética. 1.2.1. Exercir
d’acord als codis deontologics i de conducta de la professio. 1.2.2.
Exercir amb respecte a la dignitat, cultura, valors, creences i drets de
la persona i grups. 1.2.3. Defensar els drets de la persona/grups dintre
del sistema de salut.

¢ 1. Practica professional, &tica i legal. 1.3. Practica legal. 1.3.1. Exercir
respectant la legislacio vigent. 1.3.2. Reconeixer i respondre de forma
apropiada a practigues que poden posar en perill la seguretat, privaci-
tat o dignitat de la persona. 1.3.3. Integrar els coneixements habilitats
i actituds per a proporcionar cures infermeres segures i efectives.

e 2. Prestacit i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.5. Comuni-
cacio terapeutica i relacions interpersonals. 2.1.5.1. Establir, desenvo-
lupar, mantenir i finalitzar apropiadament la relacié terapéutica. 2.1.5.2.
Comunicar-se eficagment amb la persona i grup per a facilitar la pres-
tacié de cures. 2.1.5.3. Utilitzar estrategies apropiades per a promoure
I’autoestima, dignitat i benestar de la persona i grup. 2.1.5.4. Afavorir i
donar suports a la persona i al grup en la presa de decisions.

e 2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacioé de cures. 2.2.2. Practica
interdisciplinar. 2.2.2.1. Col-laborar amb I’equip interdisciplinar de salut
per a proporcionar cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coor-
dinacio de les cures per assolir els resultats de salut.

e 3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al desen-
volupament professional continuat per a millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

e 3. Desenvolupament professional. 3.7. Usar la practica reflexiva per a
identificar les propies capacitats i limitacions professionals i buscar el
suport apropiat. 3.8. Aprofitar les oportunitats d’aprendre amb altres
persones que contribueixen a I’atencié de la salut.

e Coneixer la legislacié aplicable, el codi etic i deontologic de la Inferme-
ria espanyola, realitzant un informe al respecte.

e Desenvolupar la capacitat critica d’alld que es viu professionalment,
realitzant un treball d’observacié del comportament professional en
una unitat de cures.

Continguts

Etica i legislacio en Infermeria ‘

e Descriure els limits i els requeriments legals de la professio.
Comprendre la importancia de les cures en el respecte per la persona
com a ésser autonom garantint la seva participacio activa en el procés
de presa de decisions relatives a la seva salut, a través de la resolucié
de casos clinics, tenint en compte les variables individuals i del context.
Comprendre la importancia de les cures en el respecte per la dignitat,
intimidat, privacitat de la persona i la confidencialitat de les dades obtin-
gudes en el procés assistencial a través de la resolucié d’un cas clinic.
Identificar els requeriments étics i legals basics de I'atencid sanitaria
elaborant un treball de sintesi de les diferents normes etiques i legals
vigents.

Analitzar el valor etic de les cures professionals i la seva implicacié en
la presa de decisions a través de la resoluci¢ d’un cas.

Unitat tematica I. Etica professional

Tema 1 Conceptes basics
— Moral i ética
— Principis, valors, normes i consciencia moral
— Models etics de referencia

Tema 2 Etica i Deontologia professional
— Conceptes
— Competencia professional
— Codis etics i deontologics per la Infermeria
— Responsabilitat i Objeccié de consciencia

Tema 3 Drets dels ciutadans en relacié a la salut

— Breu repas historic dels drets de les persones

— Carta de Drets Humans

— Carta de drets i deures dels ciutadans en relacié amb la salut

i 'atenci6 sanitaria

— Infermeria i la defensa dels drets de les persones
Tema 4 Humanitzacié de I'assistencia

— Etica de la justicia i &tica del tenir cura

— La ciéncia i la técnica al servei de les persones

— Atenci6 a la diversitat

— L’etica de I'hospitalitat

Tema 5 La bioética
— De I'etica a la bioetica
— Principis biogtics
— Comités de bioética
— Criteris i metodologies de presa de decisions
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Tema 6 Dret a la informacio i consentiment informat
— Fonamentacié i aplicacions del dret a la informacio
— Llei catalana 21/2000 i Llei estatal 41/2002
— Responsabilitats d’Infermeria en la informacié a I'usuari
— Procés de consentiment informat
— Voluntats anticipades

Tema 7 Dret a la confidencialitat i secret professional
— Aclariments terminologics
— Justificacié i obligacié de guardar el secret professional
— Limits del secret professional
— Dificultats per guardar el secret professional

Unitat tematica Il. Legislacié i dret sanitari

Tema 1 Introducci6 a les diferents especialitats del dret

— El dret civil. El concepte de persona. La capacitat

— El dret penal. Conceptes de delicte i falta. El dol i la impru-
deéncia. El sistema de penes

— El dret administratiu. Concepte de col-legi professional. Nor-
mativa reguladora

— El dret laboral. Concepte de treballador. L’estatut dels treba-
lladors i el Conveni col-lectiu

— El dret sanitari. Concepte. Principals normes legals de dret
sanitari

Tema2 Laresponsabilitat
— Classes de responsabilitat legal:
Civil: responsabilitat contractual i extracontractual
Penal: el delicte d’intrusisme i el delicte de lesions
Administrativa: la facultat disciplinaria del col-legi professio-
nal
Laboral: I'acomiadament disciplinari

Tema 3 Lorganitzacid de la professiod infermera i les funcions de les
infermeres
— La llei 44/2003, d’ordenacio de les professions sanitaries
—La llei catalana 7/2006 de I'exercici de les professions titula-
des i dels col-legis professionals. El Col-legi d’Infermeria de
Barcelona
— El treball en equip

Tema 4 Els drets i deures dels usuaris/clients
— La llei general de sanitat, la llei catalana 21/2000 i la llei esta-
tal 41/2002

Metodologia

Avaluacio

Etica i legislacio en Infermeria ‘

Unitat tematica lll. Analisi étic-legal de problemes especifics en
I’ambit sanitari

Tema 1 Reproduccio assistida

Tema 2 Interrupcié voluntaria de I'embaras

Tema 3 Donacié i transplantaments d’organs i teixits
Tema 4 Intervencio terapéutica al final de la vida

Llicé magistral o 1,5
classe tedrica

Sessions expositives, explicatives de
continguts per a explicar els conceptes
basics necessaris per a la comprensioé de
la materia.

Estudi i discussi6 de casos.

Seminaris

Treballs de grup 0,5 Preparacio de casos i treballs per exposar

en els seminaris.

Tutoritzacio 2 * Preparaci6 de casos i treballs per exposar
en els seminaris.

Estudi o treball 2 e Estudi dels continguts relacionats amb les

autonom classes tedrigues i els seminaris.

Preparacioé de seminaris, lectures, treballs
informes, guies d’observacio, etc; per
exposar o lliurar a classe. Tot realitzat de
forma individual i autbnoma per part de
I'estudiant.

["avaluacié és continuada i formativa, i es realitzara a través de 3 blocs
de proves, seguint la seglent normativa:

Els criteris de I'avaluacié continuada son:

e Presentar-se i realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives
programades.

* Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. L'estudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
I'avaluacié continuada, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspes pero podra seguir amb I’avaluacié continu-
ada. EI NO superar dos blocs de I’avaluacié continuada comporta
la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan els blocs
No superats suposen el 60%, o més de la nota total de I'assignatura,
la reavaluacié també sera de tots els continguts de 'assignatura. La
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nota obtinguda en la reavaluacio sera la que fara mitjana. Per poder
fer la mitjana també cal obtenir una nota minima de 5 en les proves de
reavaluacio.

e No reavaluar el bloc suspes suposara un “No Presentat” de nota final
de I'assignatura.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacié continuada, pot acollir-se a I'avaluacié unica. L’avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia
a l'avaluacio continuada. Per acollir-se a I'avaluacié Unica I’estudiant
haura de fer préviament una tutoria amb la professora coordina-
dora de I'assignatura i un cop acordat el tipus d’avaluacié ho haura de
sol-licitar per escrit a la secretaria d’estudiants durant la primera quin-
zena inici docencia de I'assignatura, amb una copia per a I'estudiant,
una altra per al professor/a coordinador/a de I’'assignatura i un altra per
secretaria. L’avaluacié Unica es realitzara a través de proves avaluatives
de tots els continguts de I'assignatura i constara de diferents exercicis
equivalents als realitzats en I’avaluacié continuada. Per poder fer la mit-
jana tots els exercicis s’hauran de superar amb una qualificacié
de minima de 5.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura dona dret a una sola convocatoria
d’avaluacié, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacioé unica.

e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

e Després de la publicacio de les qualificacions el centre obrira un peri-
ode de revisi¢ i de reavaluacio.

e Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de
comunicar a la professora titular de I'assignatura al comencament del
semestre corresponent per poder planificar una prova avaluativa equi-
valent.

Fonts d’informacio

basica

A I'inici del semestre s’indicara la bibliografia actualitzada.

Infermeria gerontologica ‘

Assignatura: Infermeria gerontologica

Codi

Nom materia
Tipus materia
Credits ECTS
Imparticid

G204

Infermeria gerontologica

Obligatoria

6

Semestral. 'assignatura s’imparteix durant el quart semestre

Professorat titular

Professorat associat

Prof. Adria Almazor Sirvent (coordinador)
Sra. Mar Godall Castell

Sra. Cristina Boté Fernandez
Sr. Jaume Collado Sanchez
Prof. Concepcion Férriz Canals
Sra. Isabel Llimargas Dofia

Sr. Josep Mercader Coma
Dra. Laia Raigal Aran

Credits

Prerequisits

Competéncies

Distribucié dels crédits de I’assignatura

Teoria 50 hores 2
Treball tutelat 50 hores 2
Treball autonom 50 hores 2
Total 50 hores 50 hores 50 hores 6

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Transversals

e Compromis &tic (capacitat etica i autocritica/capacitat de mostrar ac-
tituds coherents amb les concepcions etiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicaci¢ dels coneixements a la practica/
capacitat de prendre decisions i adaptacié a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i expressar-se oral-
ment i per escrit en catala i castella i una tercera llengua, dominant el
llenguatge especialitzat/capacitat de buscar, utilitzar i integrar la infor-
macio).
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Resultats de
I'aprenentatge

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar i
gestionar projectes/capacitat de buscar i integrar nous coneixements
i actituds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar 'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit/capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb els altres i de contribuir
a un projecte comu/capacitat de col-laborar en equips interdisciplinaris
i en equips multiculturals).

Especifiques

e Responsabilitat en el procés de cuidar, sent capa¢ de garantir una
atencié individualitzada a la persona gran, utilitzant un métode siste-
matic i organitzat, valorant les seves necessitats, limitacions, recursos
i possibilitats de funcionament autonom.

e Estimular la promocié de la salut en les persones grans i potenciar
I’envelliment saludable.

e Prioritzar els problemes i establir un pla d’atencié adaptat a la proble-
matica detectada, establir objectius realistes i assolibles per I'ancia en
la seva situacio.

e Desenvolupar activitats de prevencié de la malaltia o problemes de-
rivats tenint en compte les situacions de fragilitat en que es troben
algunes de les persones grans.

e Responsabilitat en les seves decisions i accions, centrant-ho en una
praxi professional basada en el respecte a la persona gran i la seva
familia.

* Responsabilitat en I'elaboracié de plans de cures respecte a la persona
gran ila seva familia i / o cuidadors. Plans de cures que contemplin la pre-
vencio, la curacio la rehabilitacio, la reinsercié i 'acompanyament a la mort.

e Capacitacié per adaptar les atencions gerontologiques als diferents
ambits en el que es troba la persona gran (domicili, casals, residencies,
centres sociosanitaris...).

L’estudiant sera capag de:

e Coneixer el context demografic i sociosanitari en que es desenvolupa
I'atencid gerontologica en el nostre entorn, aixi com els principals re-
cursos i serveis que s’ofereixen.

e Reconegixer els estereotips que afecten la societat en general i a no-
saltres en particular, i posar les eines personals necessaries perque no
afectin al bon exercici de I'atencié gerontologica.

Continguts

Infermeria gerontologica ‘

e Congixer els trets particulars de I'actuacié de la infermera davant de
la persona gran i definir el seu propi rol, aixi com els possibles camps
d’actuacio.

e Coneixer i posar en practica els diferents instruments de valoracié de
la persona gran (entrevista, tests, historia de vida).

e |dentificar les modificacions en la satisfaccié de les necessitats basi-
ques de la persona gran que es produeixen com a consequencia de
I’envelliment. Diferenciar-les dels problemes de dependéencia i diag-
nostics d’Infermeria.

e Reconegixer les caracteristiques de la persona gran sana i congixer les
possibles actuacions per a la promocié d’un envelliment saludable.

e Coneixer les diferents teories de I'’envelliment i els trets diferencials de
la clinica geriatrica.

e Reconegixer les sindromes geriatriques i la simptomatologia i terapéuti-
ca recomanada en les malalties més freqlients en la persona gran.

e Reconegixer les situacions en qué es produeixen els maltractaments en
la persona gran, aixi com la manera de detectar-los precogment i el
procediment recomanat d’actuacio.

e Coneixer els trets caracteristics del final de vida en la persona gran,
i desenvolupar les eines personals i professionals necessaries per
acompanyar la perdua i el dol en la persona gran i el seu entorn.

Unitat tematica 1. Conceptes generals i context de I’atenci6 ge-
rontologica

Tema 1 Evolucid demografica de I'envelliment

Tema 2 Conceptes generals (geriatria - gerontologia, ancia, vellesa)
Tema 3 Organitzacié de I'atencié gerontologica. Camps d’actuacio
Tema 4 Estereotips

Unitat tematica 2. La infermera gerontologica

Tema 1 Filosofia del cuidar
Tema 2 Caracteristiques del rol de la infermera gerontologica
Tema 3 Valoracié d’Infermeria (entrevista, tests, historia de vida)

Unitat tematica 3. Les necessitats de la persona gran

Tema 1  El procés d’envelliment: canvis fisiologics en la persona gran
Tema 2 Necessitats de la persona gran (model Virginia Henderson)
Tema 3 Persona gran sana i envelliment saludable

Tema 4  Alimentacio i Nutricio de la persona gran. Disfagia
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Metodologia

Avaluacio

Unitat tematica 4. La persona gran malalta

Tema1 Enveliment biologic

Tema 2 Caracteristigues generals de la clinica geriatrica

Tema 3 Problemes de salut més freqlients en la persona gran (sindro-
mes geriatriques i malalties més freqUients)

Unitat tematica 5. Situacions especials de la persona gran

Tema 1 Bon tracte a la persona gran
Tema 2 Final de vida, pérdua i dol

Classe teorica 2 e Sessions expositives, explicatives, o
demostratives de continguts per a explicar
els conceptes basics necessaris per a la
comprensio de la matéria. Projeccié de

videos i Us, quan es requereixi, de suport

virtual.
Tutoritzacié 2 e Seguiment del progrés de I'estudiant,
/ seminaris revisant les diferents activitats realitzades,

indicant si és necessari, les oportunes
recomanacions sobre les activitats que ha
de desenvolupar per millorar el seu progrés.
* Preparacio de seminaris, lectures.
Organitzacié d’apunts, materials, etc. Per
exposar o lliurar a les classes teoriques.

Treball autonom 2 e Preparaci6 de sintesi i analisis de lectures,
seminaris, conferencies, obtencié de
dades, etc.

e Estudi de continguts relacionats amb les
classes teoriques, practiques i seminaris,

de forma autonoma i individual.

["avaluacio és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de
proves avaluatives.

Els criteris de I'avaluacié continuada son:

e Presentar-se i/o realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives
programades.

e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de I'avalua-
ci6 continuada han d’estar tots aprovats.

Infermeria gerontologica ‘

— Assignatures Anuals: Consten de 4 blocs d’avaluacié continuada.
L’estudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un o dos dels blocs
de Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots
els continguts dels blocs suspesos perd podra seguir amb 'avalu-
acié continuada. El NO superar tres blocs de I'avaluacié conti-
nua comporta la reavaluacio de tots els continguts de I'assignatura.
Quan els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total
de I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar algun dels blocs suspesos suposara un No Presentat
de nota final de I'assignatura.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
'avaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspés perd podra seguir amb 'avaluacié con-
tinuada. El NO superar dos blocs de P’avaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 enles proves de reavaluacié. No reavaluar el bloc suspes supo-
sara un No Presentat de nota final de I'assignatura.

Avaluacié unica

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacié continuada, pot acollir-se a I'avaluacié unica. L'avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacié continuada. Per acolli-se a I'avaluacié Unica I'estudiant ho
ha de sollicitar per escrit (primera quinzena inici docencia de 'assig-
natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estu-
diants. L’avaluacié Unica es realitzara a través de proves avaluatives amb
tots els continguts de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura dona dret a una sola convocatoria
d’avaluacié, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacié Unica.

e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.
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e Després de la publicacio de les qualificacions el centre obrira un pe-
riode de revisio i de reavaluacié.

e A principi de curs es fara publica la programacié de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

e Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de
comunicar a la professora titular de I'assignatura al comengament del
semestre corresponent.

Fonts d’informacio

basica

e Garcia M., Torres M? P., Ballesteros E. “Enfermeria Geriatrica”. Serie
Manuales de Enfermeria. Masson Salvat 22 edicion. BCN 2000.

e Sociedad Espanola de Enfermeria Geriatrica y Gerontoldgica. “Temas
de Enfermeria Gerontoldgica”. SEEGG, Logrofio, 1999

e Fernandez Ballesteros,R. “Gerontologia Social. Una introduccion”
Piramide. Madrid. 2000

e Martin Lesende, | y Grupo de Trabajo de Atencion al Mayor de semFYC.
Atencion a las personas mayores desde la Atencion Primaria. SemFYC
ed. Barcelona: 2004.

¢ Riu S, Rodriguez C y Grupo de trabajo de Demencias de la semFYC.
Demencias desde la Atencion Primaria. SemFYC ed. Barcelona: 2005.

e Brocklehurst’s. Geriatria. Marban Libros SL ediciones. Madrid: 2007.

e Garcia M. Enfermeria y Envejecimiento. Elsevier Masson, cop. Barce-
lona: 2012.

e Sociedad Espanola de Geriatria y Gerontologia. Tratado para residen-
tes. Disponible online en: http://www.segg.es/tratadogeriatria/main.
html. [Consulta: 22/01/2019].

e Sociedad Espafiola de Medicina Familiar y Comunitaria. Grupo de tra-
bajo de demencias. URL: http://www.semfyc.es/es/grupos_trabajo/
demencias/. [Consulta: 22/01/2019].

e Universitat Autonoma de Barcelona. Institut de I'Envelliment. URL:
http://www.envelliment.org/index_cat.php. [Consulta: 21/01/2019].

e Consejo Superior de Investigaciones Cientificas. Envejecimiento en
red. URL: http://envejecimiento.csic.es/ [Consulta: 21/01/2019].

e Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. Espacio Mayo-
res. URL: http://www.espaciomayores.es/imserso_01/espaciomayo-
res/index.htm. [Consulta: 22/01/2019].

e Comision Europea. Envejecimiento:  http://ec.europa.eu/health/
ageing/innovation/index_es.htm. [Consulta: 22/01/2019].

e Organizacion Mundial de la Salud. Envejecimiento. URL: http://www.
who.int/topics/ageing/es/. [Consulta: 22/01/2019].

e Societat Catalana de Geriatria i Gerontologia. URL: http://scgig.cat/
[Consulta: 21/01/2019).
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http://observatorisalut.gencat.cat/ca/Observatori_mort/

Intervencié multimodal centrada en el pacient ancia en risc de resultats
adversos, fragilitat i declivi funcional en la comunitat. Projecte REACTI-
VA.

Informe sobre el Registre de voluntats anticipades. Departament de
Salut de la Generalitat de Catalunya. Gener de 2019.

Model catala de planificacié de decisions anticipades. Document con-
ceptual. Versio 9, de 10 de marg de 2016. Grup de treball del Model
catala de planificacié de decisions anticipades
https://elmondedema.cat/el-repte-i-la-responsabilitat-denvellir/
http://observatorisalut.gencat.cat
https://guiaterapeutica.wordpress.com/2020/01/10/toma-de-deci-
siones-terapeuticas-evidencia-experienciao-algo-mas-los-tiempos-
estan-cambiando/amp/?__twitter_impression=true
https://ocw.unican.es/pluginfile.php/643/course/section/633/Tema%
25201%2520Biologia%2520del%2520envejecimiento.pdfindex.htm
[Consulta: 15/09/2015].

Comisién  Europea. Envejecimiento: http://ec.europa.eu/health/
ageing/innovation/index_es.htm. [Consulta: 15/09/2015].
Organizacion Mundial de la Salud. Envejecimiento: http://www.who.
int/topics/ageing/es/ [Consulta: 15/09/2015].
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Assignatura: Iniciacio a la metodologia cientifica,

documentacio i TIC

Codi

Nom materia
Tipus materia
Credits ECTS
Imparticio

G205

Iniciaci¢ a la metodologia cientifica, documentacio i TIC
Formacié basica

6

Semestral

L’assignatura s’'imparteix durant el quart semestre

Professorat titular

Professorat associat

Dr. Juan F. Roldan Merino (coordinador)
Dra. Carmen Jérez Molina

Prof. Carles Fabrega Agulld

Credits

Prerequisits

Competéencies

Distribucié dels crédits de I’assignatura

Teoria 25 hores 1
Practiques de problemes 12,5 hores 0,5
Practiques d’ordinador 12,5 hores 0,5
Treball tutelat 50 hores 2
Treball autonom 50 hores 2
Total 50 hores 50 hores 50 hores 6

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Transversals

e Compromis etic (capacitat etica i autocritica/capacitat de mostrar ac-
tituds coherents amb les concepcions etiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicacié dels coneixements a la practica/
capacitat de prendre decisions i adaptacié a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i d’expressar-se
oralment i per escrit en catala,castella i en una tercera llengua, domi-

Resultats de
I'aprenentatge

Iniciacié a la metodologia

cientifica, documentacié i TIC

nant el llenguatge especialitzat/capacitat de buscar, usar i integrar la
informacio).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar i
gestionar projectes/capacitat de buscar i integrar nous coneixements
i actituds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar I'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit/capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb els altres i de contribuir
a un projecte comu/capacitat de col-laborar en equips interdisciplinars
i en equips multiculturals).

Especifiques

e 1. Practica professional, etica i legal. 1.2. Practica &tica. 1.2.1. Exercir
d’acord als codis deontologics i de conducta de la professio. 1.2.2.
Exercir amb respecte a la dignitat, cultura, valors, creences i drets de
la personai grups. 1.2.3. Defensar els drets de la persona/grups dintre
del sistema de salut.

e 2. Prestacio i gestio de les cures. 2.1. Gestio de cures. 2.2.4. Orga-
nitzacio de les cures. 2.2.4.1. Coordinar, utilitzar i gestionar de forma
eficag i eficient els recursos materials i humans. 2.2.4.2. Fomentar,
gestionar i avaluar la introducci¢ d’innovacions i canvis en la prac-
tica infermera i en 'organitzacié de les cures. 2.2.4.3. Integrar en la
practica els protocols i pautes organitzatives i els estandards profes-
sionals.

e 3. Desenvolupament professional. 3.1. Identificar la importancia de la
investigacioé per a I'assoliment dels objectius de salut de la persona i
grups. 3.2. Utilitzar les millors evidencies cientifiques disponibles, I'ex-
periéncia infermera i el respecte pels valors i creences de la persona i
grup, al proporcionar i avaluar les cures infermeres. 3.3. Donar suport i
contribuir a la investigacio en les cures infermeres i de salut en general.

e 3. Desenvolupament professional. 3.4. Prendre part en les activitats de
millora de la qualitat.

e Reconegixer els principis de la metodologia cientifica i la seva aplicacio
en I'ambit de la salut.

e Reconegixer les diferents etapes que intervenen en la metodologia cien-
tifica, desenvolupant un informe raonat.

e |dentificar les principals bases de dades bibliografiques en ciencies de
la salut, realitzant recerques bibliografiques.

e Adquirir habilitats en la lectura de publicacions cientifiques en I'ambit
de la salut, a través de I'analisi d’articles cientifics.
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e |dentificar els criteris de citacié bibliografica reconeguts internacional-
ment aplicant-los a un projecte concret.

e Familiaritzar-se amb les eines tedriques i conceptuals que processen,
emmagatzemen, sintetitzen, recuperen i presenten informacié de for-
ma variada, demostrant-lo amb I'elaboracié d’una presentacio.

e Aplicar les tecnologies i els sistemes d’informacié (TIC) i comunicacio
cientifica utilitzant-los en I’'ambit de les cures de salut, en les estades
cliniques i en les jornades professionals i cientifiques.

e |dentificar els recursos d’aprenentatge que proporcionen les TIC, apli-
cant-los a una situacié concreta.

e Congixer els principals métodes de recerca qualitativa.

e Dissenyar un projecte de recerca qualitativa.

e Dissenyar un mostreig qualitatiu.

e |dentificar les principals estrategies de recol-leccid de dades qualitatives.

e Coneixer I'analisi de les dades qualitatives.

e Definir el rigor en la recerca qualitativa.

e Avaluar projectes i informes de recerca qualitativa.

Bloc I. Cerca bibliografica i documentacié clinica

— Iniciacié a I'Us de les bases de dades i a la gestio de la bibliografia amb
programes especifics

— Practica professional basada en I'evidencia cientifica

— E-salut: telesalut, telemedicina, teleassistencia, telemonitoratge, histo-
ria clinica informatitzada, proteccié de dades

Bloc Il. Estadistica aplicada a les ciéncies de la salut

Practica1  Introduccié al programa estadistic
— Creacit6 d’una base de dades
— Definicié de variables

Practica2 Creacid o transformacié de variables
— Recodificar variables, agrupacioé visual
— Calcular variables
— Manipulacié d’arxius, ordenar, agrupar i segmentar

Practica3 Estadistica descriptiva |
— Descripci6 de variables qualitatives o categoriques
— Taules de freqUencia
— Representacio grafica

Practica 4

Practica 5

Iniciacié a la metodologia

cientifica, documentacié i TIC

Estadistica descriptiva Il

— Descripci6 de variables quantitatives

— Mesures de tendencia central, de dispersi6 i de distribu-
cié normal

— Representacio grafica

Comparacié de variables qualitatives i de mitjanes

Bloc lll. Recerca qualitativa en ciéncies de la salut

Tema 1

Tema 2

Tema 3

Tema 4

Tema 5

Tema 6

Tema 7

Tema 8
Tema 9

Que és la recerca qualitativa. Aplicacions. Paradigmes de la
recerca qualitativa. Formulacié de la pregunta de recerca.
Elaboracié d’un projecte de recerca qualitativa. Técniques de
buidat i gestio de la bibliografia.

Principals metodes de recerca qualitativa: Fenomenologia,
Etnografia, Teoria Fonamentada, Investigacio-Accio-Participa-
Ci6. Historic.

Mostreig en recerca qualitativa. Tipus de mostra. Recluta-
ment. Saturacio de les dades.

Estrategies per a la recol-leccié de dades qualitatives: obser-
vacio participant, notes de camp, entrevistes, grups focals.
Analisi de les dades. Analisi de continguts. Software de suport
per a I'analisi qualitativa.

Rigor en la recerca qualitativa: validesa, confiabilitat, estrate-
gies de verificacié. Consideracions etiques.

Criteris d’avaluacio en recerca qualitativa.

Elaboracié d’un informe de recerca qualitativa.
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Llicé magistral 2

o classe tedrica
Seminaris i treball

de grup

Tutoritzacio 2
Estudi o treball 2
autonom

260

Sessions expositives, explicatives i/o
demostratives de continguts que s’utilitzen
per a explicar els conceptes basics
necessaris per a la comprensioé de la
materia (exposicio del professor, exposicio
de I'estudiant: individual i grupal, treball
formatiu i col-laboratiu, discussié amb
professionals experts).

Debats (seminaris, grups de discussio).
Estudi i presentacié de casos susceptibles
de generar el metode cientific.

Practiques informatiques de recerca de

documentacio cientifica en bases de dades.

Analisis i maneig practic d’instruments de
mesurament.
Elaboracié de projectes.

Seguiment de I'estudiant, presencial i
virtual, on es revisen les diferents activitats
realitzades i se supervisen els treballs i
projectes.

S’avaluen tant les habilitats apreses com
les actituds que s’han detectat amb
deficiéncies en les diferents activitats
formatives.

En el cas de seguir detectant deficiencies
s’aporten recomanacions sobre activitats
complementaries:

— Recerques de dades.

— Lectures orientades.

— Treballs individuals i de grup.

Preparacioé de seminaris, lectures,
recerques documentals, consulta de
bases de dades i analisi de publicacions
cientifiques.

Elaboracio d’informes sobre avaluacio
critica d’un article original.

Elaboracié de mapes conceptuals.

Avaluacio

Iniciacié a la metodologia

cientifica, documentacié i TIC

["avaluacié és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de
proves avaluatives.

Unitat Tematica | 40%
Unitat Tematica Il 30%
Unitat Tematica lll 30%

Els criteris de I'avaluacié continuada son:

e Presentar-se i/0 realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives
programades.

e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de I'avalua-
cié continuada han d’estar tots aprovats.

— Assignatures Anuals: Consten de 4 blocs d’avaluacié continuada.
Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un o dos dels blocs
de Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots
els continguts dels blocs suspesos perd podra seguir amb 'avalu-
acié continuada. El NO superar tres blocs de I'avaluacié conti-
nua comporta la reavaluacio de tots els continguts de I'assignatura.
Quan els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total
de I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar algun dels blocs suspesos suposara un No Presentat
de nota final de I'assignatura.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspés perd podra seguir amb 'avaluacié con-
tinuada. El NO superar dos blocs de P’avaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacio també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar el bloc suspés suposara un No Presentat de nota final
de 'assignatura.
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En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacié continuada, pot acollir-se a I'avaluacié unica. L'avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacié continuada. Per acollir-se a I'avaluacié unica I'estudiant ho
ha de sollicitar per escrit (primera quinzena inici docencia de I'assig-
natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudi-
ants. Lavaluaciod Unica es realitzara a través de proves avaluatives de
tots els continguts de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura dona dret a una sola convocatoria
d’avaluacid, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacio uUnica.

e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

e Després de la publicaci¢ de les qualificacions el centre obrira un pe-
riode de revisio i de reavaluacié.

e A principi de curs es fara publica la programacié de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

e Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de
comunicar a la professora titular de I'assignatura al comengament del
semestre corresponent.

Fonts d’informacio

basica

e Abad-Corpa E, Delgado-Hito P, Cabrero-Garcia J. La investigacion-
accidnparticipativa: una forma de investigar en la practica enfermera.
Invest Educ Enferm. 2010; 28(3): 464-74.

e Arantzamendi M, Lopez de Dicastillo O, Garcia C. Investigacion cuali-
tativa: manual para principiantes. Pamplona: Ediciones Eunate; 2012.

e Arias F. El proyecto de investigacion: introduccion a la metodolo-
gla cientifica. 6a ed. Caracas: Episteme C.A.; 2012. https://ebe-
videncia.com/wp-content/uploads/2014/12/EL-PROYECTO-DE-
INVESTIGACI%C3%93N-6ta-Ed.-FIDIAS-G.-ARIAS.pdf

e Argimon Pallas JM, Jiménez Villa J. Métodos de investigacion clinica y
epidemioldgica. 4a ed. Barcelona: Elsevier; 2013.

e Burns N, Grove SK. Investigacion en enfermeria: desarrollo de la practi-
ca enfermera basada en la evidencia. 5a ed. Barcelona: Elsevier; 2012.

e Carr NG. Superficiales: ;qué esta haciendo internet con nuestras
mentes? Madrid: Taurus; 2011.

e Daniel WW. Bioestadistica: base para el andlisis de las ciencias de la
salud. 4a ed. México: Limusa Wiley; 2012.
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Denzin NK, Lincoln YS, coordinadores. Manual de investigacion cuali-
tativa Vol |: El campo de la investigacién cualitativa. Barcelona: Editorial
Gedisa; 2012.

Denzin NK, Lincoln YS, coordinadores. Manual de investigacion cuali-
tativa Vol ll: Paradigmas y perspectivas en disputa. Barcelona: Editorial
Gedisa; 2012.

Denzin NK, Lincoln YS, coordinadores. Manual de investigacion cua-
litativa Vol lll: Las estrategias de investigacion cualitativa. Barcelona:
Editorial Gedisa; 2012.

Duarte Abds G. Buscando informacion: los fundamentis [sic] y los ins-
trumentos. Tarragona: Lidervet; 2007.

Dominguez JB. Manual de Metodologia de la investigacion cientifica.
3a ed. Perl: Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote; 2015.
http://ebevidencia.com/wp-content/uploads/2016/01/Manual_meto-
dologia_investigacion_ebevidencia.pdf

Fabregues S, Meneses J, Rodriguez-Gomez D, Pare MH. Técnicas
de investigacion social y educativa. Barecelona: UOC; 2016. https://
universoabierto.org/2019/07/17/tecnicas-de-investigacion-social-y-
educativa/

Fernandez-Lasquetty B. Introduccion a la investigacion en enfermeria.
Madrid: Difusion avences de Enfermeria; 2013. http://ezproxy-hsjd.
greendata.es/login?url=https://www.enferteca.com/?infolibro=5155
Gerrish K, Lacey A. Investigacion en enfermeria. 5a ed. Madrid: Mc-
Graw-Hill/Interamericana de Espafia; 2008.

Icart Isern MT, Pulpon A, editors. Elaboracion y presentacion de un
proyecto de investigacion y una tesina. Barcelona: Publicacions i Edi-
cions de la Universitat de Barcelona; 2012.

Lleixa-Fortufio M i Montes6-Curto P, coordinadors.  Investigacio
en infermeria: teoria i practica. Tarragona: Universitat Rovira i Virgi-
li; 2015. http://digital.publicacionsurv.cat/index.php/purv/catalog/
view/151/135/311-1

Lumbreras B, Ronda-Perez E i Ruiz-Cantero MT. Coémo elaborar un
proyecto en ciencias de la salud. Alicante: Universidad de Alicante; 2018.
https://rua.ua.es/dspace/bitstream/10045/74447/1/Cuardeno43.pdf
Metodologia de la investigacion y practica clinica. Murcia: Con-
sejerfa de Sanidad; 2013. http://www.murciasalud.es/recursos/
ficheros/258099-Metodologia_PTCR.pdf

Martin Andrés A, Luna del Castillo J. Bioestadistica para las Ciencias
de la Salud. 5a ed. Madrid: Norma; 2004.

Pefa D, Romo J. Introduccion a la estadistica para las ciencias socia-
les. Madrid: McGraw-Hill/Interamericana de Espafia; 2003.

Pisani F, Piotet D. La alquimia de las multitudes: cémo la web esta
cambiando el mundo. Barcelona: Paidds; 2009.
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* Roldan-Merino JF, Liuch-Ganut MT. Disefios de proyectos de inves- Assignatura: Infermeria de salut publica i comunitaria
tigacion en enfermeria de salud mental y adicciones. Esplugues de
Llobregat (Barcelona): Ediciones San Juan de Dios- Campus Docent; _
2014. (Coleccion Digital Profesionalidad;2) Codi N G206 N
e Roldan-Merino JF, Casas Garcia, |. Metodologia de la Recerca quanti- Nom materia Infermeria comunitaria
tativa. Dins: Lleixa-Fortufio M i Montes6-Curto P, coordinadors. Inves- Tipus materia Obligatoria
tigacio en infermeria: teoria i practica. Tarragona: Universitat Rovira i Credits ECTS 6
Virgili; 2015. p. 39-69. Imparticid Semestral
e Romani O, coordinador. Etnografia, técnicas cualitativas e investiga- L'assignatura s'imparteix durant el quart semestre
cion en salud: un debate abierto. Tarragona: Universitat Rovira i Virgili; _ _
2013. http://llibres.urv.cat/index.php/purv/catalog/view/61/49/123-1 Professorat titular Prof. Carme Vega Monteagudo (coordinadora)
Professorat associat Prof. Irene Garcia Subirats
Credits Distribucié dels credits de I'assignatura
1/3 tedrics |1/3 tutelats| 1/3 estudiant
Teoria 45 14 2
Projecte 36 1,8
Seminaris experiéncies 5 0,2
Treball autonom 50 2
Total 50 hores 50 hores 50 hores 6

Prerequisits Aquesta assignatura no té prerequisits.

Competencies Transversals

e Compromis etic (capacitat etica i autocritica/capacitat de mostrar ac-
tituds coherents amb les concepcions etiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicacié dels coneixements a la practica/
capacitat de prendre decisions i adaptacié a noves situacions).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar i
gestionar projectes/capacitat de buscar i integrar nous coneixements
i actituds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar I'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit/capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).
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Objectius

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb els altres i de contribuir
a un projecte comu/capacitat de col-laborar en equips interdisciplinars
i en equips multiculturals).

Especifiques

e 2. Prestacio i gesti6 de cures. 2.1. Prestacié de cures. Valoracio.
2.1.1.1. Utilitzar un marc de valoracié basat en I'evidéencia per recollir
dades sobre la salut fisica i mental, i els aspectes socioculturals de la
personai el grup. 2.1.1.2 Analitzar, interpretar i documentar dades.

e 2. Prestaci6 i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.5. Comuni-
cacio6 terapeutica i relacions interpersonals. 2.1.5.1. Establir, desenvo-
lupar, mantenir i finalitzar apropiadament la relacié terapéutica. 2.1.5.2.
Comunicar-se eficagment amb la persona i grup per a facilitar la pres-
tacié de cures. 2.1.5.3. Utilitzar estrategies apropiades per a promoure
I'autoestima, dignitat i benestar de la persona i grup. 2.1.5.4. Afavorir i
donar suports a la persona i al grup en la presa de decisions.

e 2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.2.2. Practica
interdisciplinar. 2.2.2.1. Col-laborar amb I'equip interdisciplinar de salut
per a proporcionar cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coor-
dinaci6 de les cures per assolir els resultats de salut.

¢ 3. Desenvolupament professional. 3.7. Usar la practica reflexiva per a
identificar les propies capacitats i limitacions professionals i buscar el
suport apropiat. 3.8. Aprofitar les oportunitats d’aprendre amb altres
persones que contribueixen a I'atencié de la salut.

e Descriure els fonaments del nivell primari de salut i les activitats a de-
senvolupar per proporcionar una cura integral d’Infermeria a la perso-
na, la familia i la comunitat.

e |dentificar els condicionants socials amb la salut i els problemes de
I’entorn, per atendre a les persones en situacié de salut i malaltia com
integrants d’una comunitat.

e |dentificar els diferents models explicatius del procés salut-malaltia-
atencio.

e Comprendre les bases de I'Educacio per a la salut des d’una perspec-
tiva que afavoreixi I'apoderament de les persones i la comunitat.

e Promoure la participacio de les persones, familia i grups en el seu pro-
cés de salut-malaltia.

e Coneixer les prioritats des de la perspectiva de la Salut Global.

Resultats de
I'aprenentatge

Continguts

Infermeria de salut
publica i comunitaria

e Descriure les funcions i les activitats de la Infermeria de Salut Publi-
ca i comunitaria, desenvolupant una actitud cooperativa amb I'Equip
d’Atenci6 Primaria, aplicant-la a situacions concretes a partir de I'ana-
lisi de casos.

e |dentificar els factors relacionats amb la salut i els problemes de I'en-
torn que afecten a les persones que integren una comunitat a partir de
I'analisi d’un context concret.

e Analitzar el rol de la familia i de les xarxes socials en els processos de
salut-malaltia-atencio, a partir de I'analisi de casos.

e Dissenyar una intervencié educativa i establir criteris i instruments per
a la seva avaluacio a través de la planificacié d’un programa d’edu-
cacio per a la salut que afavoreixi I'apoderament de les persones i la
comunitat tot integrant els &étics que han de regir les intervencions de
salut.

e Aplicar tecniques pedagogiques individuals i grupals per a dissenyar
el material educatiu adaptat a la poblacié subjecte d’intervencio i als
objectius, mitjangant treballs dirigits de disseny d’un programa d’edu-
cacio per a la salut.

e |dentificar els diferents models explicatius dels determinats de la salut
per comprendre les persones en el procés de salut-malaltia-atencid
mitjangant entrevistes i discussio de grup.

e |dentificar i analitzar la globalitzacié dels riscos per a la salut i la seva
percepcio, a través de la resolucié de casos i/o d’un treball de camp.

Unitat tematica 1. Infermeria comunitaria i de salut publica

Historia de la Salut Publica. Sistema actual de Salut Publica.
La infermeria en I'equip de Salut Comunitaria.

Tema 2 Determinants socials de la salut.

Tema 3 Desigualtats socials en salut. Eixos de desigualtat

Tema 4 International Health. Critical issues in global health.

Tema 1

Unitat tematica 2. Educacio per a la salut

Tema 1 Introduccié a I'Educacié per a la Salut. Conceptes basics i

objectius: promocid, proteccié i prevencid

Tema 2 Models i métodes en EpS. PRECEDE -PROCEED.

Tema 3 Procés d’ensenyament-aprenentatge. Models i estrategies
educatives.

Tema 4 Avaluacio de les intervencié d’Eps individuals i comunitaries.

VB

267



Grau en Infermeria

Infermeria de salut 2
publica i comunitaria ‘ n

Unitat tematica 3. Infermeria social Avaluacio Lavaluacio és continuada i formativa, i es realitzara a través de 3 blocs
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Tema 1 Relacid entre ciencies de la salut i ciencies socials.

Tema 2 Societats complexes. Pluralisme i diversitat.

Tema 3 Processos salut / malaltia. Dimensions socials i culturals a la
salut / malaltia.

Tema 4 Pluralisme assistencial. Familia i Xarxes socials.

Tema5 Procés de medicalitzacio.

de proves, seguint la seglient normativa:

o Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
I'avaluacié continuada, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspés perd podra seguir amb I'avaluacié continu-
ada. EI NO superar dos blocs de ’avaluacié continuada comporta
la reavaluacio de tots els continguts de I'assignatura. Quan els blocs
No superats suposen el 60%, 0 més de la nota total de I'assignatura,
la reavaluacié també sera de tots els continguts de I'assignatura. La
nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara mitjana. Per poder

Classe teodrica 2 « Sessions expositives, explicatives de fer la mitjana també cal obtenir una nota minima de 5 en les proves de

Seminaris continguts per a treballar els conceptes reavaluacio. .
basics necessaris per a la comprensié de la e No reavaluar el bloc suspes suposara un “No Presentat” de nota final
materia. de I'assignatura.

e Analisi i discussioé de documentacio i
materials didactics.
e Estudi i discussioé de casos.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacid continuada, pot acolli-se a I'avaluacié Unica. Lavaluacié
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a

Uil g2 2l ERletalicelamipipeielcEnn|prajcets I'avaluacié continuada. Per acollir-se a I'avaluacié Unica I'estudiant hau-
projectes / d'Educacio perala Salut. ra de fer préviament una tutoria amb la professora coordinadora de
Trebgll . Segwment dgl progrés IhdIVIdual |_grupal, I'assignatura i un cop acordat el tipus d’avaluacié ho haura de sol-licitar
tutoritzat® revisant les diferents activitats realitzades,

indicant si es necessari, les oportunes
recomanacions sobre les activitats que ha de
desenvolupar per millorar el seu progreés.

Estudi o treball 2 e Preparacié de seminaris, lectures.
autonom Organitzacié d’apunts, materials, etc. per
exposar o lliurar a les classes teoriques.

* Preparacio de sintesi i analisis de lectures,
seminaris, conferencies, obtencioé de dades,
etc.

e Estudi de continguts relacionats amb les
classes teoriques, practiques i seminaris, de
forma autonoma i individual.

* Es treballara amb una metodologia grupal que anira desenvolupant les di-
ferents fases d’un projecte d’Educacié per a la Salut, partint d’'una realitat
concreta. Per aixo és necessari I’'assisténcia a les sessions de classe.

per escrit a la secretaria d’estudiants durant la primera quinzena inici do-
cencia de I'assignatura, amb una copia per a I'estudiant, una altra per al
professor/a coordinador/a de I'assignatura i un altra per secretaria. L'ava-
luacié Unica es realitzara a través de proves avaluatives de tots els contin-
guts de I'assignatura i constara de diferents exercicis equivalents als realit-
zats en 'avaluacié continuada. Per poder fer la mitjana tots els exercicis
s’hauran de superar amb una qualificacié de minima de 5.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura déna dret a una sola convocatoria
d’avaluacié, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacio unica.

Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

Després de la publicacio de les qualificacions el centre obrira un peri-
ode de revisié | de reavaluacio.

Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de comu-
nicar a la professora titular de I'assignatura al comengament del semes-
tre corresponent per poder planificar una prova avaluativa equivalent.
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Assignatura: Infermeria clinica |

Codi G207
Nom matéria Infermeria clinica
Tipus materia Obligatoria
Credits ECTS 12
Imparticid Anual
L’assignatura s’imparteix durant el tercer i quart semestre
Professorat titular Prof. Mariona Farrés Tarafa (coordinadora)
Prof. Jaime Carballedo Pulido
Professorat associat Prof. Yolanda Martinez Pérez
Prof. Laura Pérez Sanchez

Professorat Habilitats Cliniques

Professorat titular Prof.
Prof.

Professorat associat Prof.
Prof.
Prof.
Prof.
Prof.
Prof.
Prof.
Prof.
Prof.
Prof.
Prof.

Mariona Farrés Tarafa (coordinadora)
Nuria Grané Mascarell (coordinadora)

Isidora Andujar Tore

Eva Barrero Urena
Montserrat Cantero Cano
Miquel Fernandez Cano
Nina Granel Giménez
Meritxell Ingla Benaiges
Juan David Manzanedo Sanchez
David Nogué Juristo
Wooi Wooi Tan

Daniel Triguero Andujar
Paula Tusell Merino

Credits

Prerequisits

Competéncies

Infermeria clinica | ‘

Distribucié dels crédits de I'assignatura

3,6

Teoria 82 hores

Practiques de problemes 15 hores 0,6
Teorico—practiques 22 hores 0,8
Treball tutelat 80 hores 3

Treball autdonom 100 hores 4

Total 119 hores 80 hores 100 hores 12

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Transversals

e Compromis étic (capacitat critica i autocritica / capacitat de mostrar
actituds coherents amb les concepcions &tiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicaci¢ dels coneixements a la practica /
capacitat de presa de decisions i adaptacio a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i expressar-se oral-
ment i per escrit en catala i castella i una tercera llengua, dominant
el llenguatge especialitzat / capacitat de buscar, utilitzar i integrar la
informacio).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar pro-
jectes / capacitat de buscar i integrar nous coneixements i actituds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar I'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit / capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb altres i de contribuir a
un projecte comu / capacitat de col-laborar en equips interdisciplinaris
i en equips multiculturals.

Especifiques

e 3. Desenvolupament professional. 3.7. Utilitzar la practica reflexiva per
identificar les propies capacitats i limitacions professionals i cercar el
recolzament apropiat. 3.8. Aprofitar les oportunitats d’aprendre amb
altres persones que contribueixen a I'atencié de salut.
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2. Prestacio i gestioé de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.1. Valoracio.
2.1.1.1. Utilitzar un marc de valoracié basat en I'evidéncia per recollir da-
des sobre la salut fisica, mental i aspectes socio-culturals de la persona
i grup. 2.1.1.2. Analitzar, interpretar i documentar les dades obtingudes.
2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.2. Planifi-
caci6. 2.1.2.1. Establir prioritats per les cures en col-laboracié amb la
persona i grups. 2.1.2.2. Identificar els resultats previstos i el temps
per assolir-los en col-laboracié amb la persona i grup. 2.1.2.3. Revisar
i documentar el pla de cures amb col-laboraci¢ de la persona i grup.
2.1.2.4. Assegurar la continuitat de les cures per assolir els objectius.
2. Prestaci¢ i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.3. Execucio.
2.1.3.1. Aplicar de forma efectiva d’acord al pla establert, les cures
infermeres a la persona i grup. 2.1.3.2. Respondre amb efectivitat a
situacions imprevistes o rapidament canviants. 2.1.3.3. Educar la per-
sona i grup per promoure I'autonomia i el control sobre la seva salut.
2.1.38.4. Utilitzar els recursos de forma efectiva i eficient per promoure
cures infermeres d’excel-léncia.

2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.4. Avaluacio.
2.1.4.1. Avaluar els progressos realitzats per la consecucio dels resul-
tats previstos en col-laboracié de la persona i grup. 2.1.4.2. Documen-
tar i utilitzar els resultats de I'avaluacio per a modificar el pla de cures.
2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.5. Comuni-
cacio terapeutica i relacions interpersonals. 2.1.5.1. Establir, desenvo-
lupar, mantenir i finalitzar apropiadament la relacié terapeutica. 2.1.5.2.
Comunicar-se eficagment amb la persona i grup per facilitar la presta-
ci6 de les cures. 2.1.5.3. Utilitzar estrategies apropiades per promoure
I'autoestima, dignitat i benestar de la persona i grup. 2.1.5.4. Afavorir i
recolzar a la persona i grup en la presa de decisions.

2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Gestio de cures. 2.2.1. Entorn se-
gur. 2.2.1.1. Facilitar un entorn fisic, psicosocial, cultural i espiritual que
promogui la seguretat de la persona i grup.

2. Prestaci6 i gestié de cures. 2.1. Gestid de cures. 2.2.2. Practica
interdisciplinar. 2.2.2.1. Col-laborar amb I'equip interdisciplinar de salut
per proporcionar cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coordi-
nacio de les cures per la consecucio dels resultats de salut esperats.
2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Gestid de cures. 2.2.3. Delegacio i
supervisié. 2.2.3.1. Dirigir, supervisar i avaluar les cures delegades per
assegurar que es realitzen de forma segura i efectiva. 2.2.3.2. Delegar a
altres persones aspectes de les cures d’acord amb la seva competencia.
2. Prestacié i gestioé de cures. 2.1. Gestio de cures. 2.2.4. Organitzacio
de les cures. 2.2.4.1. Coordinar, utilitzar i gestionar de forma eficag i
eficient els recursos materials i humans. 2.2.4.2. Fomentar, gestionar i

Resultats de
I'aprenentatge

Infermeria clinica | ‘

avaluar la introduccié d’innovacions i canvis en la practica infermera i
en I'organitzacié de les cures. 2.2.4.3. Integrar en la practica els proto-
cols i pautes organitzatives i els estandars professionals.

3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al des-
envolupament professional continuat per millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

Explicar la causa, manifestacions cliniques, procediments diagnostics,
complicacions i tractament de les principals patologies dels aparells i
sistemes corporals, elaborant un diagrama de flux per cadascun dels
sistemes.

Conegixer les diferents tecniques / procediments relacionats amb els
tractaments de les patologies estudiades i les cures infermeres asso-
ciades a les mateixes, i ser capag de realitzar els procediments en si-
tuacions simulades i d’acord a les pautes estandaritzades establertes.
Identificar la influencia dels factors interns i externs en el nivell de salut
de les persones i grups, analitzant diferents situacions de salut.
Analitzar les dades recollides en la valoracio, identificar i prioritzar els
problemes existents (tant en el rol autonom com en el de col-laboracio)
i demostrar-ho en la validacié d’un cas clinic.

Planificar les cures infermeres (tant en el rol autbnom com en el de
col-laboracid) que necessiten les persones amb alteracions de la salut,
procurant la maxima participacié de la persona, familia o grup, demos-
trant habilitat en la resolucié d’un cas clinic.

Aplicar els principis que sustenten les cures infermeres integrals, inte-
grant-los en I'elaboracié dels plans de cures en diferents casos simu-
lats.

Elaborar un projecte sobre el consell dietétic més adequat en el marc
de les cures infermeres, prévia valoracié d’una situacié determinada.
Identificar els problemes alimentaris i nutricionals més prevalents en el
nostre medi.

Identificar els factors de risc de malnutricié associats a habits alimen-
taris no saludables i descriure les intervencions pertinents.

Resolucid de casos que permetin seleccionar les recomanacions die-
tétiques adequades a cada situacio (fisiologica i patologica).
Identificar el concepte de seguretat alimentaria i els factors de risc en
higiene alimentaria i en suficiencia nutricional.

Realitzar un treball d’aprofundiment i sintesi a partir de cerca en les
fonts bibliografiques fonamentals relacionades amb I'educacio alimen-
tario-nutricional en el marc de la promoci¢ de la salut.
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Continguts

e Elaborar un projecte de prevencié en I'ambit familiar i comunitari, ob-
servant els programes de salut alimentaria i nutricional que es realitzen
en els diferents nivells d’atencié.

e Desenvolupar valoracions adequades dels problemes de salut i plani-
ficar cures infermeres per cobrir les necessitats dels malalts i les seves
families, aplicant un pla de cures a partir de la resolucié de casos.

TERCER SEMESTRE

Unitat tematica 1. El malalt/a quirargic

Tema 1

Tema 2

Tema 3

Pre-operatori

1.1. Concepte de cirurgia. Fonaments biologics de la cirurgia i
classificacio

1.2. Aspectes étics i legals relacionats amb la cirurgia: Autorit-
zacio per a la intervencioé quirdrgica

1.3. Cures d’Infermeria en el pre-operatori: Informacié al malalt
quan ingressa a I’hospital. Valoracié, objectiu i atencions
d’Infermeria durant aquest periode

Intraoperatori

2.1. Concepte d’anestésia. Tipus d’anestesia. Atencions d’In-
fermeria

2.2. Funcions de la infermera de quirdfans. Concepte i carac-
teristiques de I'area quirtrgica

2.3. Atencié d’Infermeria al malalt quirtrgic en el intra-operatori

2.4, Traumatisme operatori: Diéresis, exeresis, sintesis. Con-
cepte, fisiopatologia i tractament de la resposta local i ge-
neral a I'agressié quirdrgica

2.5. Hemorragia quirdrgica: Etiologia, signes, simptomes i pro-
nostic. Hemostasia quirdrgica

Post operatori

3.1. Post operatori immediat: Caracteristiques de la sala de
reanimacio. Cures d’Infermeria

3.2. Tipus de ferides. Fases de cicatritzacio. Tipus de cicatrit-
zacio. Protocols per a la curacio

3.3. Complicacions en cirurgia: Gangrena gasosa. Shock hi-
povolemic

3.4. Cures d’Infermeria en el post operatori continuant: Valora-
cio, objectius i atencions d’Infermeria durant aquest peri-
ode. Educacié sanitaria a la familia i al malalt per a I'alta

3.5. Aspectes dietetics del postoperatori
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Unitat tematica 2. Problemes de salut de I'aparell respiratori

Tema 1

Tema 2

Tema 3

Tema 4

Tema 5

Tema 6

Tema 7

Metodes d’exploracié i diagnostic:

RX, gammagrafia pulmonar, angiografia pulmonar, broncos-
copia, proves funcionals respiratories, biopsia, toracocentesi,
cultiu d’esput, gasometria

Malalties infeccioses:
2.1. Pneumonia
2.2. Tuberculosi pulmonar

Malalties pulmonars obstructives croniques. Oxigenoterapia

3.1. Bronquitis cronica. Emfisema pulmonar

3.2. Asma Bronquial. Valoracié d’Infermeria dels malalts respi-
ratoris cronics. Tractament i cures d’Infermeria a les per-
sones amb MPOC. Aspectes dietetics del malalt respira-
tori cronic

3.3. Oxigenoterapia: Indicacions. Métodes més emprats en
I'administracié de O,. Cures d’Infermeria al malalt amb
oxigeno-terapia. Problemes d’Infermeria

Patologies d’afectacié pulmonar
4.1. Atelectasi

4.2. Tromboembolisme pulmonar
4.3. Edema de pulmod

Sindromes pleurals

5.1. Pleuritis Seca. Vessament pleural. Pneumotorax.

5.2. Drenatge Toracic: toracocentesi. Cures d’Infermeria al ma-
lalt portador de drenatge toracic. Problemes d’Infermeria

5.3. Aspiradors Toracics: Funcionament. Tipus. Cures d’Infer-
meria al malalt amb aspirador toracic

Malalties pulmonars professionals
6.1. Pneumoconiosis. Fibrosi

Cancer pulmonar

Unitat tematica 3. Problemes de salut hematologics i limfatics

Tema 1
Tema 2
Tema 3
Tema 4
Tema 5
Tema 6
Tema 7
Tema 8

Proves diagnostiques exploratories a hematologia
Alteracions en la sang

Trastorns de 'hemostasia

Transfusions sanguinies

Cures d’Infermeria al malalt mielodeprimit

Aspectes dietetics del malalt amb patologia hematica
Proves diagnostiques exploratories dels sistema limfatic
Alteracions del sistema limfatic
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Continguts Habilitats Cliniques

e Medicacio | (oral, topica...)

e Medicacio Il (injectable)

e Enemes

e Cures de ferides

e Embenaments

e Fisioterapia respiratoria, medicacié inhalatoria i oxigenoterapia

QUART SEMESTRE

Unitat tematica 4. Problemes de salut del sistema cardio-vascular

Tema 1

Tema 2

Tema 3

Tema 4

Tema 5

Tema 6

Tema 7

Proves diagnostiques

1.1. No invasives: Raigs X simple, E.K.G bassal, E.K.G. d’es-
forg (ergometria), Holter, ecocardiografia, Doppler

1.2. Invasives: Cateterismes cardiacs. Cures d’Infermeria al
malalt sotmes a cateterisme cardiac. Estudis angiografics

Factors de risc de malaltia cardio-vascular

2.1. Principals factors de risc de malaltia cardiovascular

2.2. Aspectes dietétics de la persona afecta de malaltia cardio-
vascular

2.3. Educacio sanitaria a la persona amb factors de risc cardio-
vasculars

Alteracions en la funcié mecanica del cor. Insuficiencia cardia-
ca. Tipus. Clinica. Tractament i cures d’Infermeria. Complica-
cions potencials

Alteracions en la funci6 eléctrica del cor. Aritmies cardiaques.
Classificacid de les aritmies. Tractament del malalt cardiac
amb arftmia i cures d’Infermeria. Complicacions potencials
Fibril-lacié auricular

Cardiopatia isquéemica
Malaltia Coronaria. Factors de risc. Complicacions potencials.
Angina de pit. Clinica. Tractament i cures d’Infermeria

Malalties de les valvules cardiaques. Estenosi i insuficiencia
mitral. Estenosi i insuficiencia aodrtica. Simptomatologia. Trac-
tament i cures d’Infermeria. Complicacions potencials

Malalties de I'endocardi i pericardi

7.1. Endocarditis. Simptomatologia. Tractament i cures d’In-
fermeria

7.2. Pericarditis. Simptomatologia. Tractament i cures d’Infer-
meria

Tema 8

Tema 9

Tema 10

Tema 11
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Patologia arterial

8.1. Hipertensié arterial. Classificacio. Fisiopatologia. Compli-
cacions potencials. Educacié sanitaria: tractament i cures
d’Infermeria

8.2. Arterioesclerosi. Aterosclerosi. Complicacions potencials

8.3. Aneurismes

8.4. Insuficieéncia arterial cronica i aguda a les EEIl. Valoracié i
cures d’Infermeria. Complicacions potencials

Patologia venosa

9.1. Varices. Insuficiencia venosa cronica a les EEIl. Valoracio i
cures d’Infermeria

9.2. Tromboflebitis 0 Trombosi Venosa Fonda. Cures d’Infer-
meria al malalt amb tractament anticoagulant. Insuficien-
cia venosa aguda a les EEIl. Valoracio i cures d’Inferme-
ria

Ulceres vasculars
Ulceres venoses i arterials. Valoracio i cures d’Infermeria

Amputacions
Valoracié i cures d’Infermeria al malalt que ha patit amputacié

Unitat tematica 5. Problemes de salut del sistema digestiu, fetge,
pancrees i vies biliars

Tema 1
Tema 2

Tema 3

Tema 4

Tema 5

Proves exploratories i diagnostiques

Alteracions odonto-estomatologia
Gingivitis, periodontitis, leucoplasia, estomatitis

Alteracions esofagiques
Acalasia, estenosi esofagica, hernia hiatal, neoplasia d’esofag
Cures d’Infermeria als malalts amb alteracions esofagiques

Alteracions gastroduodenals

Gastritis, Ulcera peptica, Ulcera d’estres, hemorragia digestiva
alta, gastroenteritis, neoplasia gastrica, perforacié gastroduo-
denal. Cures d’Infermeria als malalts amb alteracions gastro-
duodenal. Drenatges abdominals. Dieta del malalt amb pato-
logia gastroduodenal

Patologia quirdrgica intestinal

Apendicitis, diverticulitis i diverticulosi, peritonitis, colitis ulce-
rosa, colon irritable, malaltia de Crohn, neoplasia colon i recte.
Cures d’Infermeria a malalts portadors d’una ostomia
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Tema 6 Valoracio del fetge, vies biliars i pancrees
Valoracié d’Infermeria del malalt amb alteracions del fetge,
vies biliars i pancrees. Signes i simptomes: ictericia, dolor,
trastorns hemorragics, trastorns nutritius, ascitis. Diagnostic
diferencial de la Sindrome Icterica

Tema 7 Proves exploratories — diagnostiques
Proves de laboratori. Puncié. Biopsia. Laparoscopia. Paracen-
tesi. Ecografia. Gammagrafia. TAC

Tema 8 Alteracions sistema hepatic
Alteracions hepatocel-lulars difuses: Hepatitis. Tipus, impor-
tancia epidemiologica, tractaments. Cirrosi hepatica. Con-
cepte. Etiologia. Manifestacions cliniques. Complicacions:
hipertensié portal, varius esofagiques, coma hepatic. Dieta del
malalt hepatic

Tema 9 Alteracions de les vies biliars
Colecistitis, colelitiasi. Dieta del malalt de vies biliars

Tema 10 Alteracions del pancrees
Pancreatitis, tumors pancreatics

Continguts Habilitats Cliniques

e Sondatge vesical

e Sondatge nasogastric i nutrici¢ enteral
e Extraccié venosa i gasometria arterial
e Puncio venosa i serumterapia

Classes teoriques 3,6 e Sessions expositives per explicar els

expositives conceptes basics.

Seminaris, 0.6 e Seminaris amb activitats per entendre els

resolucié de patrons funcionals de sistemes i aparells.

casos, treball * Resolucié de problemes clinics.

de grups

Classes teorico- 0,8 e Laboratoris d’aprenentatge teoricopractic.
practiques

Avaluacio
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Tutories 8 e Seguiment de I'estudiant per revisar les
activitats realitzades, avaluar el treball fet i
proposar millores.

Treball autonom 4 e Estudi dels continguts treballats a

classe, realitzacio de treballs, lectures
complementaries.

["avaluaci6 és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de
proves avaluatives.

Els criteris de I'avaluacié continuada son:

e Presentar-se i/0 realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives
programades.

e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de I’avalua-
ci6 continuada han d’estar tots aprovats.

— Assignatures Anuals: Consten de 4 blocs d’avaluacié continuada.
L’estudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un o dos dels blocs
de 'avaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots
els continguts dels blocs suspesos perd podra seguir amb 'avalu-
acié continuada. EI NO superar tres blocs de I'avaluacié conti-
nua comporta la reavaluacio de tots els continguts de I'assignatura.
Quan els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total
de I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar algun dels blocs suspesos suposara un No Presentat
de nota final de I'assignatura.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
I'avaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspés perd podra seguir amb 'avaluacié con-
tinuada. El NO superar dos blocs de P’avaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacio també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.
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— No reavaluar el bloc suspés suposara un No Presentat de nota final
de I'assignatura.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacioé continuada, pot acollir-se a I'avaluacié Unica. L avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacié continuada. Per acolli-se a I'avaluacié Unica I'estudiant ho
ha de sollicitar per escrit (primera quinzena inici docéncia de I'assig-
natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudi-
ants. Lavaluacio uUnica es realitzara a través de proves avaluatives de
tots els continguts de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura déna dret a una sola convocatoria
d’avaluacio, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacio unica.

e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

e Després de la publicacio de les qualificacions el centre obrira un pe-
riode de revisio i de reavaluacio.

e A principi de curs es fara publica la programacio de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

e Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de
comunicar a la professora titular de I'assignatura al comencament del
semestre corresponent.

Fonts d’informacio

e Ackley Betty J, Ladwig Gail B. Manual de diagnosticos de enfermeria:
guia para la planificacion de los cuidados. Madrid: Elsevier; 2007.

e Arias, J. Enfermeria médico-quirdrgica: patologia respiratoria, cardi-
ovascular, hematoldgica, endocrinoldgica y mamaria. Madrid: Tébar;
D.L. 2000.

e Barrachina, L. Enfermeria meédico-quirdrgica: Generalidades. Barcelo-
na: Masson; 2000.

e Baughman, Diane C, Hackley, JoAnn C. Compendio de Enfermeria
medicoquirdrgica de Bruner y Suddarth. México: McGraw-Hill/Intera-
mericana; 1998.

e Beare and Myers. Enfermeria Medico-Quirdrgica. Madrid: Harcourt
Brace de Espafa SA, 1999. Tercera edici6. 2 volums.

e Brunner, L.S. i Suddarth,D.S. Enfermeria Medico-Quirdrgica. México
Ed. Interamericana, 2002. Novena edicid. 2V.
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Carpenito Lynda Juall. Planes de cuidados y documentacion clinica
en Enfermeria: diagndsticos enfermeros y problemas en colaboracion.
Madrid: McGraw-Hill/Interamericana; 2005.

Chocarro, L. Venturini, C. Procedimientos y cuidados en Enfermeria
medico-quirdrgica. Madrid: Elsevier, 2006.

De With, S.C. Fundamentos de Enfermeria Medicoquirdrgica. Madrid:
Ed. Harcourt S.A. 4a Edicié. 1999.

e Farreras i Rozman. Medicina Interna. Barcelona: Ed. Mosby/Doyma, 1996.

Force, E. Oto, |. Enfermeria médico-quirdrgica: necesidad de nutricion
y eliminacion. Barcelona: Masson; 2000.

Guardia J, Grau J M, Net A. Medicina Interna Fundamental. Barcelona:
Springer 1998.

Harrison. Principios de Medicina Interna. Dennis L. Kasper, Eugene
Braunwald, Anthony S. Fauci, Stephen L. Hauser, Dan L. Longo, J.
Larry Jameson y Kurt J. Isselbacher, eds.

Hernandez Rodriguez José Enrique, Diaz Hernandez Maximino, San-
chez Garcia Judit. Aplicacion del proceso enfermero en enfermeria
meédico-quirdrgica. Las Palmas de Gran Canaria: Universidad de Las
Palmas de Gran Canaria; 2003.

Ignatavicius, D.; Batterden, R.D; Hausman, K.D. Manual de Enfermeria
Meédico-Quirdrgica. México: Interamericana-McGraw-Hill, 1993.
Johnson Marion, Bulechek Gloria M, Dochterman Joanne McCloskey,
Maas Meridean, Moorhead Sue, Butcher Howard, Swanson Elizabeth.
Interrelaciones NANDA, NOC y NIC: Diagndsticos enfermeros, resul-
tados e intervenciones. Madrid: Elsevier; 2007.

Lewis Sharon [et al.] Enfermeria médicoquirdrgica (V.1 i ll): valoracion y
cuidados de problemas clinicos. Madrid: Elsevier; 2004.

Long, B.C.i. Phipps W J. Tratado de Enfermeria Medico-Quirdrgica.
Madrid. Ed. Interamericana, 1994 2V. 22 edicio.

Luis Rodrigo, M.T. Los diagndsticos enfermeros. Revision critica y guia
prdctica. Barcelona: Masson, S.A. 72 Edicio; 2006.

McCloskey Joanne C. [ed.], Bulechek Gloria M. [ed.] Clasificacion de
Intervenciones de Enfermeria (NIC). Madrid: Elsevier; 2005.
Moorhead Sue, Johnson Marion, Maas Meridean. Clasificacion de Re-
sultados de Enfermeria (NOC). Madrid: Elsevier; 2005.

NANDA Diagndsticos enfermeros: definiciones y clasificacion. 2007 -
2008. Madrid: Elsevier; 2007.

Ortega Larrea Susana, Tajes Arregui M. Luisa. Manual de Enfermeria
medico-quirdrgica: patron cognitivo-perceptivo. Granada: Grupo Edi-
torial Universitario; D.L. 2004.

Piriz, R. Fuente, M. Enfermeria médico-quirdrgica. Madrid: Difusion
Avances de Enfermeria; 2001.
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Rayén Valpuesta Esperanza (dir). Manual de Enfermeria Médico-Qui-
rdrgica (V.1): percepcion-manejo de la salud, nutricional-metabdlico y
eliminacion. Madrid: Sintesis; 2001.

Rayon Valpuesta Esperanza (dir). Manual de Enfermeria Médico-Quirdr-
gica (V.2): actividad-gjercicio y suefio-descanso. Madrid: Sintesis; 2002.
Rayon Valpuesta Esperanza (dir). Manual de Enfermeria Médico-Qui-
rdrgica: cognitivoperceptual y adaptacion-tolerancia al estrés. (V.3).
Madrid: Sintesis; 2002.

Swearingen Pamela L, Ross Dennis G. Manual de Enfermeria médico-
quirdrgica: intervenciones enfermeras y tratamientos interdisciplina-
rios. Madrid: Harcourt Brace; 2000.

Fonts d’informacio basica
Habilitats Cliniques

e Carrero Caballero, M.C. (coord). Tratado de administracion Parenteral.
Madrid: Difusion Avances de Enfermeria, 2006.

e Manual de procediments d’Infermeria 2002-2004. Barcelona: SCIAS;
2002.

e Ruiz, J.; Martin, M.C.; Garcia-Penche, R. Procedimientos y técnicas
de Enfermeria. Barcelona: Ediciones ROL, S.A. 2006.

La resta de fonts d’informacié es comentara a classe.
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Assignatura: Estades cliniques |

Codi

Nom matéria
Tipus materia
Credits ECTS
Imparticid

G208

Estades cliniques
Practiques

12

Anual

L’assignatura s’imparteix durant el tercer i quart semestre

Professorat titular

Professorat associat

Dra. Bérbara Hurtado Pardos (coordinadora)

Prof. Mariona Farrés Tarafa
Dr. Carlos Nebot Bergua

Prof. Raul Augusto Lopez

Prof. Elena Ballestin Santos

Prof. Mar Bodas Martinez

Prof. Maria Caballero Nieto

Prof. José Antonio Cano Fernandez
Prof. Montserrat Cantero Cano
Prof. Sara Ciércoles Santamaria
Prof. Roser Claret Ros

Prof. David Esteve Casanovas

Prof. Assumpta Fernandez Carrefio
Prof. David Garcia Bengoa

Prof. Yolanda Martinez Pérez

Prof. Lara Navas Guerrero
Prof. Laura Pérez Sanchez
Prof. Carla Pescador Garcia
Prof. Cristina Ramos Candelaria
Prof. Montserrat Ramos Farelo
Prof. Oriol Riatés Casabayd
Prof. Laura Rua Rua

Prof. Laura Sainz Saborido
Prof. Tania Tellez Mongo

Prof. Hugo Veenhoven Pontnou
Prof. Georgina Villa Amor

Credits

Prerequisits

Distribucié dels crédits de I'assignatura

12 crédits 1/3 teorics | 1/3 tutelats | 1/3 estudiant

Practiques cliniques 200 hores
Practiques de problemes

Treball tutelat

Practiques de laboratori

Treball autonom

Total 200 hores

Aguesta assignatura no té prerequisits.

12,5 hores 0,5
50 hores 2
12,5 hores 0,5

25 hores 1
75 hores 25 hores 12
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Competencies

Transversals

e Compromis é&tic (capacitat etica i autocritica/capacitat de mostrar ac-
tituds coherents amb les concepcions etiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicacié dels coneixements a la practica/
capacitat de prendre decisions i adaptacié a noves situacions).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar i
gestionar projectes/capacitat de buscar i integrar nous coneixements
i actituds).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb els altres i de contribuir
a un projecte comu/capacitat de col-laborar en equips interdisciplinars
i en equips multiculturals).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i de expressar-se
oralment i per escrit en catala, castella i en una tercera llengua, domi-
nant el llenguatge especialitzat/capacitat de buscar, usar i integrar la
informacio).

Especifiques

e 1. Practica professional, eticailegal. 1.1. Responsabilitat. 1.1.1. Acceptar
el deure de rendir comptes i la responsabilitat dels propis judicis i actes
professionals. 1.1.2. Reconeéixer i diferenciar la propia responsabilitat de la
d’altres membres de 'equip de salut, professionals i no professionals.

e 1. Practica professional, etica i legal. 1.2. Practica etica. 1.2.1. Exercir
d’acord als codis deontologics i de conducta de la professi6. 1.2.2.
Exercir amb respecte a la dignitat, cultura, valors, creences i drets de
la persona i grups. 1.2.3. Defensar els drets de la persona/grups dintre
del sistema de salut.

e 1. Practica professional, &tica i legal. 1.3. Practica legal. 1.3.1 Exercir
respectant la legislacio vigent. 1.3.2. Recongixer i respondre de forma
apropiada a practigues que poden posar en perill la seguretat, privaci-
tat o dignitat de la persona. 1.3.3. Integrar els coneixements habilitats
i actituds per a proporcionar cures infermeres segures i efectives.

e 2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.5. Comuni-
cacio terapéutica i relacions interpersonals. 2.1.5.1. Establir, desenvo-
lupar, mantenir i finalitzar apropiadament la relacié terapéutica. 2.1.5.2.
Comunicar-se eficagment amb la persona i grup per a facilitar la pres-
tacié de cures. 2.1.5.3. Utilitzar estrategies apropiades per a promoure
I'autoestima, dignitat i benestar de la persona i grup. 2.1.5.4. Afavorir i
donar suports a la persona i al grup en la presa de decisions.

e 2. Prestacio i gestid de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.2.2. Practica
interdisciplinar. 2.2.2.1. Col-laborar amb I’equip interdisciplinar de salut
per a proporcionar cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coor-
dinacié de les cures per assolir els resultats de salut.

Resultats de
I'aprenentatge

Estades cliniques | ‘

e 3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al desen-
volupament professional continuat per a millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

¢ 3. Desenvolupament professional. 3.7. Usar la practica reflexiva per a
identificar les propies capacitats i limitacions professionals i buscar el
suport apropiat. 3.8. Aprofitar les oportunitats d’aprendre amb altres
persones gue contribueixen a I'atencié de la salut.

Demostrar responsabilitat en el aprenentatge i adoptar una ac-
titud critica i reflexiva que s’evidencia a través del contingut del
diari reflexiu i en la interaccié amb el grup, en els seminaris

e Informar I'equip de les cures que realitza a la persona/familia/comunitat.
e Finalitzar les activitats que ha iniciat o a les que s’ha compromes.
e Corregir els errors i aplicar mesures per prevenir-los i/o0 evitar-los.
e |dentificar i analitzar situacions que comporten dilemes étics i/o legals.

Adquirir les competéncies necessaries per a proporcionar cures
infermeres a les persones en el seu procés de salut i malaltia des
de una perspectiva global i metodologica

e Recollir informaci¢ i realitzar la valoracié infermera.

e Analitzar la informacié corresponent a diferents situacions cliniques.

e |dentificar els problemes i diagnostics que es fonamenten en la infor-
macio disponible i validada.

Prioritzar I'actuacié segons necessitats i/0 gravetat.

Planificar I'actuacio segons el problema de salut.

Realitzar les activitats d’Infermeria en relacié als problemes d’autono-
mia, col-laboracié i diagnostics infermers.

Avaluar els resultats de I'actuacio i modificar en funcié dels canvis ob-
servats.

Registrar amb un llenguatge cientific/professional la informacié relaci-
onada en el pla de cures del malalt/familia.

Integrar-se i col-laborar amb I’equip multidisciplinari de salut, evi-
denciat mitjancant les valoracions positives que dictamina I’equip

e Detectar i informar sobre I'evolucié de la persona en el seu procés de
salut per afavorir la gestié de les mesures terapeutiques i/o socials.

e Tenir en compte I'opinié de I'’equip multidisciplinari.

e Mantenir una actitud dialogant.

e Utilitzar 'argumentacio al discutir amb I'equip.
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Continguts

Participar en la dinamica organitzativa dels ambits hospitalari i
comunitari que s’evidencia per mitja d’avaluacions in situ i els
treballs que es presenten en els seminaris

e Demostrar habilitat en el maneig de la documentacio clinica.
e Organitzar el treball en el temps adequat.

e Prioritzar les activitats a realitzar.

e Demostrar iniciativa i seguretat.

e Respondre davant situacions noves i/o imprevistes.

Demostrar habilitat en la realitzacié dels procediments d’Infer-
meria tenint en compte les necessitats i la seguretat de la perso-
na i ’entorn, evidenciant-los en les avaluacions in situ

e Aplicar les mesures de seguretat en I'actuacié amb la persona/familia/
comunitat.

e Ultilitzar correctament els sistemes de recollida dels materials potenci-
alment contaminants i el seu sistema de desfet.

Desenvolupar habilitats de comunicacié efectives que s’eviden-
cia mitjancant les avaluacions in situ, els treballs que presenta en
els seminaris i en els plans de cures

e Facilitar I'expressié de sentiments sobre el procés de salut de la per-
sona/familia.

e Facilitar al malalt I'expressio de les seves opinions. Demostrar empatia.

e Argumentar de forma racional les decisions del malat i familia en front
les mesures preventives, de promocio i terapeutiques.

e Mantenir la confidencialitat de la informacié del malalt i/o familia.

e Motivar a la poblacid per a que adquireixi i mantingui estils de vida
saludables.

Aquesta assignatura es realitza mitjangant rotatoris clinics i principalment
en unitats d’hospitalitzacié de baixa complexitat.

La responsabilitat professional

¢ Els dilemes ¢&tics en la practica diaria. La reflexio en I'aprenentatge. Les
mesures de seguretat en I'actuacid amb la persona/familia. Els errors:
mesures per prevenir-los i/0 evitar-los. La normativa etica i legal dels
registres infermers.

La relacio interpersonal i la comunicacio
e La comunicacié amb el malalt i familia. La relacié de ajuda.

Estades cliniques | ‘

e Larelacié amb I'equip interdisciplinari. La discussio i I'argumentacioé en
la practica professional.

e La relacio amb el professor/a i el grup d’estudiants.

e Demostrar empatia i escolta activa durant la trobada clinica.

e Facilitar al malalt I'expressié de les seves opinions o creences.

e Mantenir confidencialitat de la informacié del malalt i la familia.

e Donar recolzament a la persona en cas de situacions de perdua.

Aplicar les cures infermeres als malalts en les diferents situacions
de salut

e El procés d’Infermeria com a metodologia de treball.

e La valoracio infermera (segons el model de V. Henderson): dependeén-
cia, independéncia i autonomia.

e La valoracio focalitzada.

e Determinar les fonts de dificultat que poden interferir en la satisfaccio
de les necessitats basiques.

e analisi critic i raonat de les dades.

e La identificacio dels problemes de col-laboracié i/o diagnostics de in-
fermera.

e La planificacié de les cures.

e |'avaluacio de la resposta del malalt.

e |'alta d’Infermeria.

e Demostrar habilitats per a realitzar activitats educatives individuals i
grupals.

e Motivar als ciutadans perque adquireixin i mantinguin estils de vida
saludables.

e Desenvolupar les activitats corresponents a les diferents etapes de la vida.

Comprendre i actuar sobre I’entorn hospitalari i adaptar-se a la
dinamica de treball de la unitat

¢ Les infermeries cliniques: funcions i activitats.

e Les comissions cliniques: funcions i activitats.

e Els rols de I'equip multidisciplinari. Lideratge.

¢ Lorganitzaci6 del treball a la unitat.

e Els problemes de salut més prevalents a la unitat en relacié al Pla de
Salut de Catalunya.

e La documentacio clinica.

Realitzar els procediments d’Infermeria més habituals de la unitat
d’hospitalitzacié tenint en compte les necessitats i seguretat de
la persona

e Els protocols d’Infermeria. Els indicadors de qualitat.
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¢ Les mides universals d’autoproteccio. Avaluacio e Per a 'avaluacié de I'adquisicid de las bases tedriques, de les acti-
e El procés d’administracié de medicacio: preparacid, administracio, vi- tuds i de les habilitats que comporten les competéncies especifiques

gilancia pre i post administracio i registre. i transversals, es realitzara 'avaluacié continuada i formativa dels tre-
* Els cateters intravasculars: cures i manteniment. balls presentats per a la seva andlisi i discussié en els seminaris (or-
* Les ferides i els drenatges: cures i manteniment. ganitzacio, ubicacio, plans de cures, administracié de farmacs, casos

que comportin dilema o situacié é&tica, protocols i items de qualitat,
comissions cliniques o treball de les infermeres cliniques, analisis del

Metodologia treball de supervisid/coordinacié, etc); a través de la tutoritzacid dels
diaris reflexius; dels examens in situ programats setmanalment durant
Treball en I'ambit 8 e Seguiment de 'aprenentatge de les estades cliniques i de la progressio de I'aprenentatge de I'estudiant
hospitalari I'estudiant en els diferents ambits per que es realitza conjuntament amb la infermera de referencia.
part de la infermera de referencia. e | a matricula d’aquesta assignatura déna dret a una sola convocatoria
e S’avaluen coneixements, actituds i d’avaluacio.
habilitats. e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacid de 5 en cada un

dels apartats de 'avaluacio.

Seminaris, treball 1 e Preparacié setmanal de treballs ) L ., , )

de grup, visites de individuals i grupals per exposar en e Per aquells estudiants que no superin I'avaluacio, després de la publi-
treball i E)réotiques seminaris i guies d'observacio caci¢ de les qualificacions, el centre obrira un periode de reavaluacio.
smuiEdEs e Estudide casos. * Veure percentatge de la nota en el dossier de les Estades cliniques.

* Realitzacié de procediments amb models * Realitzacio de dues sessions de practiques simulades.

anatomics i autoaprenentatge en grup.
Fonts d’informacio

Tutoritzacié 2 e Seguiment de I'estudiant a través del ..
diari reflexiu i en els diferents ambits basica e Galarreta S, i Martin C. Enferpedia: técnicas y procedimientos de en-
de la practica. Es revisen les diferents fermeria. Madrid: Editorial Médica Panamericana; 2018.
activitats realitzades i s’avaluen tant e Hurtado B, Nebot C. [coord.]. Farmacologia practica per a estudiants
les habilitats apreses com les actituds del Grau en Infermeria. Barcelona: Ediciones San Juan de Dios- Cam-
desenvolupades. pus Docent; 2020. (Profesionalidad;8)

, L o e Luis Rodrigo MT. Los diagndsticos enfermeros: revision critica y guia
Estgd| o treball 1 ° Real|t;aC|o setmarjgl del Dla.rl . practica. 9% ed. Madrid: Elservier; 2013.
autonom Reflexiu, preparacié de seminaris,

e Martinez MA. [dir.]. Manual de practiques cliniques del grau d’inferme-
ria: estades cliniques. Barcelona: Edicions de la Universitat de Barce-
lona; 2018. 2V.

e McCloskey JC i Bulechek GM. [eds.]. Clasificacion de Intervenciones
de Enfermeria (NIC). 72 ed. Madrid: Elsevier; 2019.

e Moorhead S, et al, editors. Clasificacion de resultados de enfermeria
(NOC). 6a ed. Barcelona: Elsevier; 2019.

lectures, elaboracio de treballs, guies
d’observacio, memories, etc. per
exposar en els seminaris o enviar al / a la
professor/a.

¢ S’inclou la presentacio de treballs a
debatre en seminaris, entrevistes, la
resolucié de problemes, treball de

biblioteca, fitxes d’autoaprenentatge e NANDA diagnosticos enfermeros: definiciones y clasificacion 2018-
de les practiques simulades, recerca 2020. 112 ed. Barcelona: Elsevier Espana S.L.U.;2019.

en Internet, lectures complementaries, * Webb A. Procedimientos en enfermeria. Barcelona: Wolters Kluwer;
complementacié de les guies de les 2016.

visites, etc. Tot aix0, realitzat de manera
autonoma, individual.
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Tercer curs

Assignatura: Infermeria clinica |l
Codi G301

Nom matéria Infermeria clinica

Tipus materia Obligatoria

Credits ECTS 9

Imparticid

Anual. L'assignatura s’impartira durant el cinqué i sisé semestre
(Ber curs) del Grau en Infermeria

Professorat titular

Professorat associat

Dra. Barbara Hurtado Pardos (coordinadora)
Dr. Oscar Bautista Villaécija

Dra. Ainoa Biurrun Garrido

Prof. Jaime Carballedo Pulido

Prof. José A. Cano Fernandez
Prof. Isaac Moll Adrian

Prof. Rosa M? Pérez Jiménez

Dr. Juan Francisco Zanui Maestre

Professorat Habilitats Cliniques

Professorat titular

Professorat associat

Prof. Mariona Farrés Tarafa (coordinadora)
Prof. Nuria Grané Mascarell (coordinadora)

Prof. Isidora Andujar Tore Prof. Juan David Manzanedo Sanchez
Prof. Montserrat Cantero Cano  Prof. David Nogué Juristo

Prof. Miquel Fernandez Cano  Prof. Wooi Wooi Tan

Prof. Nina Granel Giménez Prof. Daniel Triguero Andujar

Prof. Meritxell Ingla Benaiges Prof. Paula Tusell Merino

Credits

Prerequisits

Competéncies

Infermeria clinica Il ‘

Distribucié dels crédits de I'assignatura

1/3 tedrics | 1/3 tutelats| 1/3 estudiant
2,2

Teoria 57 hores

Practiques de problemes 10 hores 0,5
Tedric-practiques 8 hores 0,3
Treball tutelat 75 hores 8
Treball autbnom 75 hores 3
Total 75 hores 75 hores 75 hores 9

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Transversals

e Compromis &tic (capacitat critica i autocritica / capacitat de mostrar
actituds coherents amb les concepcions &tiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicaci¢ dels coneixements a la practica /
capacitat de presa de decisions i adaptacio a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i expressar-se oral-
ment i per escrit en catala i castella i una tercera llengua, dominant
el llenguatge especialitzat / capacitat de buscar, utilitzar i integrar la
informacio).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar pro-
jectes / capacitat de buscar i integrar nous coneixements i actituds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar 'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit / capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb altres i de contribuir a
un projecte comu / capacitat de col-laborar en equips interdisciplinaris
i en equips multiculturals.

Especifiques

¢ 3. Desenvolupament professional. 3.7. Utilitzar la practica reflexiva per
identificar les propies capacitats i limitacions professionals i cercar el
recolzament apropiat. 3.8. Aprofitar les oportunitats d’aprendre amb
altres persones que contribueixen a I'atencio de salut.

e 2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.1. Valoracio.
2.1.1.1. Utilitzar un marc de valoraci¢ basat en I'evidéncia per reco-
llir dades sobre la salut fisica, mental i aspectes socio-culturals de la
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persona i grup. 2.1.1.2. Analitzar, interpretar i documentar les dades
obtingudes.

2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.2. Planifi-
cacio. 2.1.2.1. Establir prioritats per les cures en col-laboracié amb la
persona i grups. 2.1.2.2. Identificar els resultats previstos i el temps
per assolir-los en col-laboracié amb la persona i grup. 2.1.2.3. Revisar
i documentar el pla de cures amb col-laboracio de la persona i grup.
2.1.2.4. Assegurar la continuitat de les cures per assolir els objectius.
2. Prestaci¢ i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.3. Execucio.
2.1.8.1. Aplicar de forma efectiva d’acord al pla establert, les cures
infermeres a la persona i grup. 2.1.3.2. Respondre amb efectivitat a
situacions imprevistes o rapidament canviants. 2.1.3.3. Educar la per-
sona i grup per promoure I'autonomia i el control sobre la seva salut.
2.1.3.4. Utilitzar els recursos de forma efectiva i eficient per promoure
cures infermeres d’excel-lencia.

2. Prestacio i gestié de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.4. Avalu-
acio. 2.1.4.1. Avaluar els progressos realitzats per la consecucié dels
resultats previstos en col-laboracié de la persona i grup. 2.1.4.2. Do-
cumentar i utilitzar els resultats de I'avaluacié per a modificar el pla de
cures.

2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.5. Comuni-
cacio terapeutica i relacions interpersonals. 2.1.5.1. Establir, desenvo-
lupar, mantenir i finalitzar apropiadament la relacié terapéutica. 2.1.5.2.
Comunicar-se eficagment amb la persona i grup per facilitar la presta-
cio6 de les cures. 2.1.5.3. Utilitzar estrategies apropiades per promoure
I'autoestima, dignitat i benestar de la persona i grup. 2.1.5.4. Afavorir i
recolzar a la persona i grup en la presa de decisions.

2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Gestio de cures. 2.2.1. Entorn se-
gur. 2.2.1.1. Facilitar un entorn fisic, psicosocial, cultural i espiritual que
promogui la seguretat de la persona i grup.

2. Prestaci6 i gestid de cures. 2.1. Gestid de cures. 2.2.2. Practica
interdisciplinar. 2.2.2.1. Col-laborar amb I'equip interdisciplinar de salut
per proporcionar cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coordi-
nacio de les cures per la consecucio dels resultats de salut esperats.

2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Gestio de cures. 2.2.3. Delegacio i
supervisio. 2.2.3.1. Dirigir, supervisar i avaluar les cures delegades per
assegurar que es realitzen de forma segura i efectiva. 2.2.3.2. Delegar
a altres persones aspectes de les cures d’acord amb la seva compe-
tencia.

2. Prestacié i gestié de cures. 2.1. Gestio de cures. 2.2.4. Organitzacio
de les cures. 2.2.4.1. Coordinar, utilitzar i gestionar de forma eficag i
eficient els recursos materials i humans. 2.2.4.2. Fomentar, gestionar i
avaluar la introduccié d’innovacions i canvis en la practica infermera i

Resultats de
I’aprenentatge

Infermeria clinica I ‘

en I'organitzacio de les cures. 2.2.4.3. Integrar en la practica els proto-
cols i pautes organitzatives i els estandars professionals.

3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al des-
envolupament professional continuat per millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

Explicar la causa, manifestacions cliniques, procediments diagnostics,
complicacions i tractament de les principals patologies dels aparells i
sistemes corporals, elaborant un diagrama de flux per cadascun dels
sistemes.

Conegixer les diferents tecniques / procediments relacionats amb els
tractaments de les patologies estudiades i les cures infermeres asso-
ciades a les mateixes, i ser capag de realitzar els procediments en si-
tuacions simulades i d’acord a les pautes estandaritzades establertes.
Identificar la influencia dels factors interns i externs en el nivell de salut
de les persones i grups, analitzant diferents situacions de salut.
Analitzar les dades recollides en la valoracio, identificar i prioritzar els
problemes existents (tant en el rol autonom com en el de col-laboracio)
i demostrar-ho en la validacié d’un cas clinic.

Planificar les cures infermeres (tant en el rol autbnom com en el de
col-laboracid) que necessiten les persones amb alteracions de la salut,
procurant la maxima participacio de la persona, familia o grup, demos-
trant habilitat en la resolucié d’un cas clinic.

Aplicar els principis que sustenten les cures infermeres integrals, inte-
grant-los en I'elaboracié dels plans de cures en diferents casos simulats.
Elaborar un projecte sobre el consell dietétic més adequat en el marc
de les cures infermeres, previa valoracié d’una situacié determinada.
Identificar els problemes alimentaris i nutricionals més prevalents en el
nostre medi.

Identificar els factors de risc de malnutricié associats a habits alimen-
taris no saludables i descriure les intervencions pertinents.

Resolucié de casos que permetin seleccionar les recomanacions die-
tetiques adequades a cada situacio (fisiologica i patologica).
Identificar el concepte de seguretat alimentaria i els factors de risc en
higiene alimentaria i en suficiencia nutricional.

Realitzar un treball d’aprofundiment i sintesi a partir de cerca en les
fonts bibliografiques fonamentals relacionades amb I'educacio alimen-
tario-nutricional en el marc de la promocié de la salut.

Elaborar un projecte de prevencié en I'ambit familiar i comunitari, ob-
servant els programes de salut alimentaria i nutricional que es realitzen
en els diferents nivells d’atencio.
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e Desenvolupar valoracions adequades dels problemes de salut i plani-
ficar cures infermeres per cobrir les necessitats dels malalts i les seves
families, aplicant un pla de cures a partir de la resolucié de casos.

CINQUE SEMESTRE

Unitat tematica 1. Problemes de salut en el funcionament
endocri i metabolic

Tema 1 Record anatomo-fisiologic del sistema endocri
1.1. Hipofisi. Tiroides i paratiroides. Pancrees endocri. Glan-
dules suprarenals. Mecanismes de Feed-back

Tema 2 Alteracions hipofisaries
2.1. Alteracions de la hipofisi anterior. Acromegalia. Alteraci-
ons de la hipdfisi posterior. Diabetis insipida

Tema 3 Alteracions de les suprarenals
Malaltia de Cushing. Malaltia d’Addison

Tema 4 Alteracions de la tiroides
Hipertiroidisme. Hipotiroidisme. Diagnostic. Signes i simpto-
mes. Tractament

Tema 5 Cancer de tiroides
Tipus. Signes i simptomes. Tractament. Complicacions poten-
cials. Cures d’Infermeria en el post operatori

Tema 6 Alteracions del pancrees endocti:

6.1. Diabetis Mellitus. Definici6. Classificacio. Etiologia. Fisio-
patologia. Manifestacions cliniques. Diagnostic

6.2. Complicacions potencials i evolucié

6.3. Complicacions potencials agudes: Cetoacidosi diabética.
Hipoglucemies. Coma hiperglucemic, hiperosmolar. Eti-
ologia. Signes i simptomes i tractament i cures en cada
cas

6.4. Educacié diabetologica: Dieta del malalt diabétic. Auto-
control. Insulines. Hipoglucemiants orals. Exercici fisic.
Diagnostics d’Infermeria. Casos practics

Unitat tematica 2. Situacions critiques de salut

Tema 1 Unitats especialitzades en I'atenci¢ del malalt critic
1.1. Serveis d’urgencies. Unitat de Cures Intensives. Definicio.
Estructura fisica. Funcionament del Servei. Utillatge. Ac-
tuacio especifica d’Infermeria en aquests Serveis

Infermeria clinica I ‘

Tema 2 Trastorns respiratoris
2.1. Insuficiencia respiratoria aguda: Definicié. Manifestacions
cliniques. Tractament. Cures d’Infermeria
2.2. Intubaci6 endotragueal. Cures d’Infermeria al malalt por-
tador de T.E.T. Cures d’Infermeria al pacient traqueosto-
mitzat. Ventilacio invasiva i no invasiva. Atenci¢ d’Inferme-
ria al malalt amb ventilacié mecanica. “Weaning”

Tema3 Xoc
Definicid. Tipus. Manifestacions cliniques. Tractament. Cateter
de Swan. Ganz Cures d’Infermeria al malalt en situacié de xoc

Tema 4 Trastorns cardiovasculars
4.1. Malaltia coronaria: angina i infart de miocardi. Aritmies
cardiaques. Cardioversio. Desfibril-lacié. Trastorns de la
conduccié. Marcapassos

Tema 5 Trastorns hidroelectrolitics
5.1. Distribucio dels liquids i electrolits en I'organisme. Factors
que alteren I'equilibri electrolitic. Balang hidric. Atencio
d’Infermeria

Tema 6 Malalt gran cremat
6.1. Atenci6 d’urgencia al malalt gran cremat. Cures d’Infermeria

Tema 7 Intoxicacions
7.1. Vies d’intoxicacio. Atencié d’Infermeria

Tema 8 Malalt politraumatitzat i Urgéncies neurologiques
8.1. Prioritats en I'atencié del pacient politraumatitzat. Atencié
d’Infermeria
8.2. Traumatisme cranial greu. Monitoritzacié de la P..C.
Atencioé d’Infermeria

Tema 9 Donaci6é d’organs
9.1. Preparacio del receptor. Seleccié del donant. Atencio a la
familia

Continguts classes d’Habilitats Cliniques

e Instrumentacié quirdrgica

e Cateters centrals, bombes infusores i monitoritzacio

¢ \entilacié mecanica invasiva i no invasiva, tubs endotraqueals, canules
de traqueotomia i cures de la via aéria

Les classes d’Habilitats Cliniques sén d’assisténcia obligatoria
per poder accedir a les practiques cliniques
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Unitat tematica 3. Problemes de salut del sistema neurologic

Tema 1

Tema 2

Tema 3

Tema 4

Tema 5

Tema 6

Tema 7

Tema 8

Tema 9

Tema 10

Valoracié neurologica
1.1. Motricitat. Sensibilitat. Reflexes. Parells cranials

Proves complementaries exploratories
2.1. Examen del liquid cefalorraquidi. T.A.C. Neuroencefalo-
grafia. Mielografia. E.E.G, Ressonancia magnetica

Cefalea
3.1. Concepte. Causes. Manifestacions cliniques. Tractament.
Atendio d’Infermeria

Infeccions del sistema nervids central
4.1. Meningitis. Encefalitis. Concepte, causes, manifestacions
cliniques. Tractament. Atencié d’Infermeria

Malalties convulsives
5.1. Epilepsia. Concepte. Classificacié. Manifestacions clini-
ques. Tractament. Atencié d’Infermeria

Malalties degeneratives
6.1. Mal de Parkinson. Concepte. Manifestacions cliniques.
Tractament. Atencio d’Infermeria

Malalties desmielitzants
7.1. Esclerosi en plaques. Concepte. Manifestacions clini-
ques. Tractament. Atencié d’Infermeria

Valoraci6 al pacient amb Ictus. Malalties vasculars

8.1. Causes. Manifestacions cliniques. Atencié d’Infermeria.
Isquémia cerebral transitoria. Infart cerebral. Hemorra-
gia intracraneal i Hemorragia subaracnoidea. Concepte.
Causes. Manifestacions cliniques. Tractament. Atencio
d’Infermeria

Malalt en coma
9.1. Concepte de coma. Etiologia. Valoracié del grau de
coma. Atencié d’Infermeria

Lesions medul-lars
10.1. Causes. Sindrome d’afectacid medul-lar. Manifestacions
cliniques. Tractament. Atenci6 d’Infermeria

Unitat tematica 4. Problemes de salut en I’aparell locomotor

Tema 1

Valoracié de I'aparell locomotor
1.1. Diferencia entre cirurgia, traumatologia i ortopedia

Tema 2

Tema 3

Tema 4

Tema 5

Tema 6

Tema 7

Tema 8

Tema 9

Infermeria clinica I ‘

1.2. Valoraci¢ ortopedica: Exploraci¢ fisica. Valoracid dels
signes i simptomes més freqUents en les alteracions de
I'aparell locomotor

Proves exploratories i diagnostiques
2.1. RX. Artrografia. Artrocentesi. Artroscopia. Gammagrafia
articular i 0ssia. Biopsia. Ressonancia magnetica. T.A.C.

Malalties i trastorns articulars

5.1. Artritis reumatoide. Artritis Infecciosa. Gota

5.2. Artrosi. Artrosi de maluc. Complicacions potencials i cures
d’Infermeria en el postoperatori de protesi total de maluc

5.3. Lupus eritematos sistemic

Malalties Ossies
7.1. Osteoporosi. 7.2. Osteomielitis. 7.3.Tumors ossis

Malalties i trastorns diversos
M. de Dupuytren. Tunel Carpia. Hallux valgus i Galindd

Fractures

Tipus. Signes i simptomes. Etapes de la curacié de I'os. Fac-
tors que condicionen la curacié de les fractures. Complica-
cions potencials

Tractament de les fractures

Atencié d’urgencies a la persona que pateix una fractura. Di-
agnostic. Métodes de reduccio

Tipus d’'immobilitzacio:

Guixos. Atencié d’Infermeria a malalts enguixats

Traccions. Tipus. Atenci¢ d’Infermeria a malalts amb traccié
Fixacions. Tipus. Atencié d’Infermeria a malalts amb fixacions

Patologia de columna vertebral
6.1. Cervicalgia. Lumbalgia. Hérnia Discal
6.2. Escoliosi. Cures d’Infermeria en el postoperatori d’Escoliosi

Traumatismes Musculo esquelétics
Tendinitis, contusio, esguins, distensio, luxacio

Unitat tematica 5. Problemes de salut del sistema nefro-urologic

Tema 1

Tema 2

Proves complementaries exploratories

1.1. Aparell urinari. Valoraci¢ dels pacients amb trastorns de
I'eliminacio urinaria

Infeccions nefro-urologiques

2.1. Pielonefritis. Cistitis. Uretritis. Fisiopatologia. Manifestaci-
ons cliniques. Tractament. Atencié d’Infermeria
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Metodologia

Avaluacio

Tema 3 Sindromes obstructives
3.1. Hidronefrosi. Urolitiasi. Fisiopatologia, manifestacions cli-
niques, complicacions potencials i tractament. Atencio
d’Infermeria

Tema 4 Malalties tumorals
4.1. Tumors prostatics. Fisiopatologia, manifestacions clini-
ques i tractament. Drenatge suprapubic i rentat vesical.
Atencié d’Infermeria

Tema 5 Incontinencia urinaria
5.1. Causes, tipus. Tractament. Atencié d’Infermeria

Tema 6 Insuficiencia renal
6.1. Insuficiencia renal aguda i cronica. Fisiopatologia. Mani-
festacions cliniques. Tractament. Dialisi peritoneal i He-
modialisi. Atencié d’Infermeria

Classes teoriques 2,2 e Sessions expositives per explicar els

expositives conceptes basics.

Seminaris, 0,5 e Seminaris amb activitats per entendre els
resolucié de casos, patrons funcionals de sistemes i aparells.
treball de grups e Resolucio de problemes clinics.

Classes d’habilitats 0,3 e Laboratoris d’aprenentatge teoric-
cliniques practic.

Tutories 8 e Seguiment de I'estudiant per revisar les
activitats realitzades, avaluar el treball fet
i proposar millores.

Treball autonom 3 e Estudi dels continguts treballats a
classe, realitzacié de treballs, lectures
complementaries.

["avaluacio és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de
proves avaluatives.

Els criteris de I'avaluacié continuada son:
e Presentar-se i/o realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives
programades.

Infermeria clinica I ‘

® Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de 'avalua-
ci6 continuada han d’estar tots aprovats.

— Assignatures Anuals: Consten de 4 blocs d’avaluacié continuada.
L’estudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un o dos dels blocs
de Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots
els continguts dels blocs suspesos perd podra seguir amb 'avalu-
acié continuada. El NO superar tres blocs de I'avaluacio conti-
nua comporta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura.
Quan els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total
de I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar algun dels blocs suspesos suposara un No Presentat
de nota final de I'assignatura.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
IPavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspés pero podra seguir amb 'avaluacié con-
tinuada. El NO superar dos blocs de P’avaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, 0 més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar el bloc suspés suposara un No Presentat de nota final
de I'assignatura.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacié continuada, pot acolli-se a I'avaluacié unica. L'avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacié continuada. Per acollir-se a I'avaluacié unica I'estudiant ho
ha de sol-licitar per escrit (primera quinzena inici docéncia de I'assig-
natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudi-
ants. L'avaluacid Unica es realitzara a través de proves avaluatives de
tots els continguts de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura déna dret a una sola convocatoria
d’avaluacié, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacié unica.
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e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

e Després de la publicacio de les qualificacions el centre obrira un peri-
ode de revisio i de reavaluacié.

e A principi de curs es fara publica la programacio de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

e Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de
comunicar a la professora titular de I'assignatura al comencament del
semestre corresponent.

Fonts d’informacio

e Alonso R. Atencién de enfermeria en nefrologia y didlisis. Madrid:
DAE Grupo Paradigma; 2013. (ebook) https://www-enferteca-com.
ezproxy-hsjd.greendata.es/?infolibro=5316

e Aragonés R, De Rojas JP. Cuidados Intensivos: Atencion Integral del
Paciente Critico. Madrid: Médica Panamericana; 2016 (ebook). http://
www.medicapanamericana.com.ezproxy-hsjd.greendata.es/visore-
bookv2/ebook/9788498359671

e Fernandez R. Manual de urgencias cardiovasculares para enfermeria.
3a ed. Jaén: Formacion Alcala; 2016.

e Enfermerfa médico-quirdrgica (5 volumenes). Madrid: Paradigma;
2015 (ebook) Substituido por las cinco referencias siguientes:

e De la Fuente M. [coord.]. Enfermeria médico-quirdrgica |. Madrid:
DAE Grupo Paradigma; 2015. (ebook) https://www-enferteca-com.
ezproxy-hsjd.greendata.es/?infolibro=5285

e De la Fuente M. [coord.]. Enfermeria médico-quirdrgica Il. Madrid:
DAE Grupo Paradigma; 2015 (ebook) https://www-enferteca-com.
ezproxy-hsjd.greendata.es/?infolibro=5287

e De la Fuente M. [coord.]. Enfermeria médico-quirtrgica lll. Madrid:
DAE Grupo Paradigma; 2015 (ebook) https://www-enferteca-com.
ezproxy-hsjd.greendata.es/?infolibro=5320

e De la Fuente M. [coord.]. Enfermeria médico-quirdrgica IV. Madrid:
DAE Grupo Paradigma; 2017 (ebook) https://www-enferteca-com.
ezproxy-hsjd.greendata.es/?infolibro=5348

e De la Fuente M. [coord.]. Enfermeria médico-quirdrgica V. Madrid:
DAE Grupo Paradigma; 2017 (ebook) https://www-enferteca-com.
ezproxy-hsjd.greendata.es/?infolibro=5349

e Fuentes C. [et al] [coord.]. Manual de enfermeria intensiva. Girona:
Documenta Universitaria; 2012.

e Gonzalez MA. [dir]. Actuacién de enfermeria en urgencias y emergen-
cias. Madrid: Escuela de Ciencias de la Salud de la Organizacion Co-
legial de Enfermeria: Aran: Fundacién Salud y Sociedad; 2010.
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Hernandez A. [dir.]. Situaciones clinicas en anestesia y cuidados cri-
ticos. Madrid: Médica Panamericana; 2013 (ebook) http://www.me-
dicapanamericana.com.ezproxy-hsjd.greendata.es/visorebookv2/
ebook/9788498356878

¢ |sla Pera P. Enfermeria clinica avanzada. Barcelona: Elsevier; 2014.

Martin-Romo J. [coord.]. Reanimacién cardiopulmonar y soporte vital
avanzado. Malaga: ICB, S.L. (Interconsulting Bureau S.L.); 2015.
Morales-Gil IM i Garcia JM. Cuidados intensivos pediatricos. Madrid:
Médica Panamericana; 2010 (ebook). https://www-enferteca-com.
ezproxy-hsjd.greendata.es/?infolibro=992

Morillo J i Fernandez D. Enfermeria clinica I: cuidados generales y es-
pecialidades médico-quirlrgicas. Barcelona: Elsevier; 2016.

Morillo J i Fernandez D. Enfermeria clinica II: cuidados criticos y espe-
cialidades médico-quirlrgicas. Barcelona: Elsevier; 2016.

NANDA Diagnésticos enfermeros: definiciones y clasificacion 2007-
2008. Madrid: Elsevier; 2012-2014.

NANDA International. Diagndsticos enfermeros: definiciones y clasifi-
cacion 2018-2020. 11a ed. Madrid: Elsevier; 2019.

Nicolas JM, Ruiz J, Jiménez X i Net A. Enfermo critico y emergencias.
Barcelona: Elsevier; 2011.

Nifio-Martin V. Cuidados enfermeros al paciente cronico |. Madrid:
DAE Grupo Paradigma; 2011 (ebook) https://www-enferteca-com.
ezproxy-hsjd.greendata.es/?infolibro=968

Nifio-Martin V. Cuidados enfermeros al paciente cronico Il. Madrid:
DAE Grupo Paradigma; 2011 (ebook) https://www-enferteca-com.
ezproxy-hsjd.greendata.es/?infolibro=971

Perry A. i Potter P. Guia Mosby de habilidades y procedimientos en
enfermeria. 9% ed. Madrid: Elsevier; 2018.

Rincon Sanchez SR, Garcia Flores M. Manual de Enfermeria quirdrgi-
ca. México: McGraw-Hill-International; 2012.

Rovira E. Atencion de enfermeria en urgencias vitales. Madrid: Para-
digma; 2017 (ebook). https://www-enferteca-com.ezproxy-hsjd.gre-
endata.es/?infolibro=5351

Sanchez Manzanera R. Atencion especializada de enfermeria al paci-
ente ingresado en cuidados intensivos. Jaén: Formacion Alcala; 2016.
Soto F. [coord]. Manual de ventilaciéon mecanica para enfermeria.
Buenos Aires: Editorial Médica Panamericana; 2017 (también esta en
ebook). http://www.medicapanamericana.com.ezproxy-hsjd.greenda-
ta.es/VisorEbookV2/Ebook/9788498351521

Woodruff DW. Enfermeria del paciente en estado critico. Barcelona:
Wolters Kluwer; 2016.

Hagler D. [et al.]. Guia préactica de enfermeria médico-quirdrgica: evalua-
cién y abordaje de problemas clinicos. 10a ed. Barcelona: Elsevier; 2018.
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e Morillo J i Fernandez D. Enfermeria clinica I: cuidados generales y es- i . i A
pecialidades médico-quirlrgicas. Barcelona: Elsevier; 2016. ASSIQnatura' lnfermerla Comumtarla
e Morillo J i Fernandez D. Enfermeria clinica Il: cuidados criticos y espe-
cialidades médico-quirdrgicas. Barcelona: Elsevier; 2016. Codi G302
* Rios JJ. i Valle M. [dir]. Manual CTO de Enfermeria. 8a ed. Madrid: Nom materia Infermeria comunitaria
CTO Editorial; 2018. 13V, Tipus materia Obligatoria
o Smith S., Duell DJ., Martin CB., Aebersoid ML i Gonzalez L. Habilida- Credits ECTS 9
des para enfermeria clinica. 9a ed. Madrid: Pearson; 2018. Imparticio Anual

’assignatura s’imparteix durant el cinque i sise semestre

Professorat titular Dra. Dolors Miguel Ruiz (coordinadora)
Prof. Adria Almazor Sirvent

Professorat associat Prof. Cecilia Domenech Rodriguez
Prof. M® Rosa Garcia Cerdan
Prof. Anna Huguet Miguel
Prof. Maite Lépez Luque
Prof. Raul Porras Benjumea
Prof. M José Pujol Abanades
Prof. Tania Sevillano Andrés

Credits Distribucio6 dels crédits de I’'assignatura

Teoria 30 hores

Practigues de problemes 7,5 hores 0,3
Treball tutelat 37,5 hores 1,5
Treball autdonom 37,5 hores 1,5
Total 37,5 hores 37,5 hores 37,5 hores 4,5
Teoria 30 hores

Practigues de problemes 7,5 hores 0,3
Treball tutelat 37,5 hores 1,5
Treball autonom 37,5 hores 1,5
Total 37,5 hores 37,5 hores 37,5 hores 4,5
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Prerequisits

Competéncies

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Transversals

e Compromis etic (capacitat etica i autocritica/capacitat de mostrar ac-
tituds coherents amb les concepcions etiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicacié dels coneixements a la practica/
capacitat de prendre decisions i adaptacio a noves situacions).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar i
gestionar projectes/capacitat de buscar i integrar nous coneixements
i actituds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar I'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit/capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb els altres i de contribuir
a un projecte comu/capacitat de col-laborar en equips interdisciplinars
i en equips multiculturals).

Especifiques

e 2. Prestacio i gestié de les cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.1. Va-
loracié. 2.1.1.1. Utilitzar un marc de valoracié basat en I'evidéncia per
recollir dades sobre la salut fisica, mental i aspectes socioculturals de
la persona i grup. 2.1.1.2. Analitzar, interpretar i documentar les dades
obtingudes.

e 2. Prestacio i gestié de les cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.2. Plani-
ficacié. 2.1.2.1. Establir prioritats per les cures en col-laboracié amb la
persona i grup. 2.1.2.2. Identificar els resultats previstos i el temps per
aconseguir-los en col-laboracid amb la persona i grup. 2.1.2.3. Revisar
i documentar el pla de cures en col-laboracié amb la persona i grup.
2.1.2.4. Assegurar la continuitat de les cures per aconseguir els objectius.

e 2. Prestacio i gestio de les cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.3. Exe-
cucio. 2.1.3.1. Aplicar de forma efectiva, d’acord al pla previst, les
cures infermeres a les persones i grup. 2.1.3.2. Respondre amb efec-
tivitat a situacions imprevistes o rapidament canviant. 2.1.3.3. Educar
a la persona i grup per promoure I'autonomia i el control sobre la seva
salut. 2.1.3.4. Utilitzar els recursos de forma efectiva i eficient per pro-
moure cures infermeres d’excellencia.

e 2. Prestacio i gestio de les cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.4. Ava-
luacié. 2.1.4.1. Avaluar els progressos realitzats per la consecucio dels
resultats previstos en col-laboracié amb la persona i grup. 2.1.4.2. Do-
cumentar i utilitzar resultats de I'avaluacié per modificar el pla de cures.

Objectius

Infermeria comunitaria ‘

2. Prestacio i gestié de les cures. 2.2. Gestié de cures. 2.2.1. Entorn
segur. 2.2.1.1. Facilitar un entorn fisic, psicosocial, cultural i espiritual
que promogui la seguretat de la persona i grup.

2. Prestacio i gestio de les cures. 2.2. Gestio de cures. 2.2.2. Practica
Interdisciplinaria. 2.2.2.1. Col-laborar amb I'equip interdisciplinari de
salut per proporcionar cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la
coordinacié de les cures per la consecucié dels resultats de salut es-
perats.

2. Prestaci6 i gestio de les cures. 2.2. Gestié de cures. 2.2.4. Orga-
nitzacié de les cures 2.2.4.1. Coordinar, utilitzar i gestionar de forma
eficag i eficient els recursos materials i humans. 2.2.4.2. Fomentar,
gestionar i avaluar la introduccié d’innovacions i canvis en la prac-
tica infermera i en 'organitzacié de les cures. 2.2.4.3. Integrar en la
practica els protocols i pautes organitzatives i els estandards profes-
sionals.

3.1. Identificar la importancia de la investigacio per a I'assoliment dels
objectius de salut de la persona i grups. 3.2. Utilitzar les millors evi-
dencies cientifiques disponibles, I'experiencia infermera i el respecte
pels valors i creences de la persona i grup, al proporcionar i avaluar les
cures infermeres. 3.3. Donar suport i contribuir a la investigacio en les
cures infermeres i de salut en general.

3. Desenvolupament professional. 3.4. Prendre part en les activitats de
millora de la qualitat.

3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al des-
envolupament professional continuat per millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

3. Desenvolupament professional. 3.7. Utilitzar la practica reflexiva per
identificar les propies capacitats i limitacions professionals i buscar el
suport apropiat. 3.8. Aprofitar les oportunitats d’aprendre amb altres
persones gue contribueixen a I'atencié de salut.

Capacitat per descriure els fonaments del nivell primari de salut i les
activitats a desenvolupar per proporcionar una cura integral d’Inferme-
ria al individu, la familia i la comunitat.

Comprendre la funcio, activitat i actituds cooperatives que el professi-
onal ha de desenvolupar en un equip d’Atencié Primaria de Salut.
Promoure la participacié de les persones, familia i grups en el seu pro-
cés de salut-malaltia.

Identificar els factors relacionats amb la salut i els problemes de I'en-
torn, per atendre a les persones en situacié de salut i malaltia com
integrants d’una comunitat.
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Resultats de
I'aprenentatge

Continguts

e Aplicar el métodes i procediments necessaris en el seu ambit, per
identificar les possibles causes de problemes de salut.

e Analitzar les dades estadistiques referides a estudis poblacionals,
identificant les possibles causes de problemes de salut.

e Educar, facilitar i donar suport a la salut i benestar dels membres de la
comunitat, ja que les seves vides estan afectades per problemes de
salut, risc, patiment, malaltia, incapacitat o mort.

e Comprendre la importancia de la participacio de les persones, families
i grups en el seu procés de salut-malaltia, elaborant un treball on es
posi de manifest i s’analitzin la participacid del grups comunitaris en
situacions reals.

e Aplicar els metodes i procediments necessaris per identificar el proble-
mes de salut més rellevants d’'una comunitat.

e Adquirir capacitats per dissenyar una intervencié educativa i establir
criteris i instruments per a la seva avaluacio a través de la planificacio
d’un programa d’educacio per a la salut.

e Adquirir habilitat per aplicar tecniques didactiques individuals i grupals
per a dissenyar el material educatiu adaptat a la poblacid subjecte
d’intervencio.

¢ Analitzar les dades estadistiques referides a estudis de poblacio, iden-
tificant les possibles causes de problemes de salut.

e Comprendre els conceptes relacionats amb I'epidemiologia i els me-
canismes de prevencié i control dels processos infecciosos i cronics
més freqlients en la comunitat.

e Demostrar habilitats en I'aplicacid de mesures basiques de vigilancia i
control de la infeccid i mesures preventives adequades (autoproteccio).

Unitat tematica 1. Visita domiciliaria

Tema 1 Introduccié: Concepte, objectius, funcions i activitats

Tema2 Procés de la visita: Preparacio, introduccié al nucli familiar,
desenvolupament d’activitats, registre i avaluacio

Tema 3 Importancia de I'equip multidisciplinari en la visita domiciliaria

Unitat tematica 2. Consulta de pediatria en atencié primaria

Tema 1 Programa del nen sa

Tema 2 Vacunacié a la infancia i a I'adolescéncia

Tema 3 Programes comunitaris dirigits a infants i adolescents (salut i
escola), nen cronic

Infermeria comunitaria ‘

Unitat tematica 3. Atencié primaria de salut de la persona adulta.
Problemes de salut cronics més prevalents

Tema 1 Factors de risc en la hipertensi6 arterial. Activitats de preven-
cid, control i educacié sanitaria

Tema 2 Factors de risc de la diabetis. Activitats de prevencio, control i
educacié sanitaria

Tema 3 Factors de risc de I'obesitat. Activitats de prevencio, control i
educacié sanitaria

Tema 4 Factors de risc de les dislipemies. Activitats de prevencio,
control i educacié sanitaria

Tema5 Factors de risc cardiacs. Activitats de prevencio, control i edu-
caci¢ sanitaria

Tema 6 Factors de risc respiratoris. Activitats de prevencio, control i
educacié sanitaria

Tema 7 Factors de risc musculoesquelétics. Activitats de prevencio,
control i educacié sanitaria

Unitat tematica 4. Gestié de conflictes en atencié primaria de
salut. Activitat en anglés

Unitat tematica 5. Problemes de salut d’alta prevalenca en les
comunitats actuals

Tema 1 Tabaquisme. Epidemiologia del tabac en el nostre pais. Risc
per a la salut, lluita antitabac, educacio per a la salut. Mesures
legislatives

Tema 2 Alcoholisalut. Risc, epidemiologia del consum d’alcohol en el
nostre pais. Prevencio

Tema 3 Classificacié de les drogues. Epidemiologia de les drogode-
pendencies. Lluita antidroga en el nostre pais

Tema 4 Lasida com a problema social, etic-personal. Prevencié. Edu-
cacio sanitaria

Tema5 Accidents de trafic: factors de risc. Incidéencia. Morbimortalitat.
Mesures preventives

Tema 6 Altres addiccions: variabilitat de les addiccions, tipus, factors
de risc. Incidencia. Programes actuals

Tema 7 Violencia de genere: importancia, conductes de risc. Llei de
proteccié a la dona

Unitat tematica 6. Unitats de suport

Tema 1 Infermera d’enllag. Infermera gestora de casos
Tema2 Atencid continuada
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Tema 3 Urgéncies

Tema4 PADES

Tema 6 Associacions i grups d’ajuda mutua. Bibliografia en angles i
castella

Unitat tematica 7. Malalties tropicals

Tema 1 Epidemiologia de les malalties tropicals
Tema 2 Malalties tropicals més prevalents. Mesures de prevencio
Tema 3 Salut dels viatgers. Malalties importades. Mesures de prevencio

Unitat tematica 8. Programa d’atencié en salut laboral

Tema 1 Llei de prevencioé de riscos laborals
Tema2 Control i prevencié de les malalties i accidents laborals
Tema 3 Riscos laborals en I'ambit sanitari

Lligd magistral 5 e Sessions expositives, explicatives

o classe teorica i/0 demostratives de continguts que
s'utilitzaran per explicar els conceptes
basics necessaris per a la comprensio
de la materia (exposicié del professor,
exposicio de I'estudiant: individual i grupal,
treball formatiu i col-laboratiu, exposicid
d’invitats.

e Debats (seminaris, grups de discussio).

e Simulacions, cineforum.

Seminaris i
treball de grup

Tutoritzacio 2 e Seguiment de I'estudiant, presencial i
virtual, on es revisen les diferents activitats
realitzades
i se supervisen els treballs i projectes.

e S’avaluen tant les habilitats apreses com
les actituds que s’han detectat amb
deficiencies en les diferents activitats
formatives.

e En el cas de seguir detectant deficiencies
s’aporten recomanacions sobre activitats
complementaries:

— Recerques de dades.
— Lectures orientades.
— Treballs individuals i de grup.

Avaluacio

Infermeria comunitaria ‘

Estudi o treball 2
autonom

* Preparacié de seminaris, lectures,
recerques documentals, consulta de
bases de dades i analisis de publicacions
cientifiques.

e Elaboracio d’informes sobre avaluacié
critica d’un article original.

e Elaboracié de mapes conceptuals.

["avaluacio és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de
proves avaluatives.

Els criteris de I'avaluacié continuada son:

e Presentar-se i/o realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives
programades.

e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de I’avalua-
cié continuada han d’estar tots aprovats.

— Assignatures Anuals: Consten de 4 blocs d’avaluacié continuada.
L’estudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un o dos dels blocs
de Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots
els continguts dels blocs suspesos perd podra seguir amb 'avalu-
acio continuada. El NO superar tres blocs de I'avaluacio conti-
nua comporta la reavaluacio de tots els continguts de I'assignatura.
Quan els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total
de I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar algun dels blocs suspesos suposara un No Presentat
de nota final de I'assignatura.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspes perd podra seguir amb avaluacid con-
tinuada. El NO superar dos blocs de P’avaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.
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— No reavaluar el bloc suspés suposara un No Presentat de nota final
de I'assignatura.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacié continuada, pot acollir-se a I'avaluacié unica. L'avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacié continuada. Per acolli-se a I'avaluacié Unica I'estudiant ho
ha de sollicitar per escrit (primera quinzena inici docencia de 'assig-
natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudi-
ants. L'avaluacié Unica es realitzara a través de proves avaluatives de
tots els continguts de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura déna dret a una sola convocatoria
d’avaluacié, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacié Unica.

e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

e Després de la publicacio de les qualificacions el centre obrira un pe-
riode de revisi6 i de reavaluacio.

e A principi de curs es fara publica la programacio de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

e Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de
comunicar a la professora titular de I'assignatura al comencament del
semestre corresponent.

Fonts d’informacio

basica

Es lliurara al inici del curs académic.

Estades cliniques |l ‘

Assignatura: Estades cliniques |l
Codi G303

Nom matéria Estades cliniques

Tipus materia Practiques

Credits ECTS 24

Imparticid Anual

’assignatura s’imparteix durant el cinque i sise semestre

Professorat titular

Professorat associat

Prof. Mariona Farrés Tarafa (coordinadora)
Dra. M? José Morera Pomarede (coordinadora)

Dra. Barbara Hurtado Pardos
Dr. Carlos Nebot Bergua

Prof. Raul Augusto Lopez

Prof. Elena Ballestin Santos

Prof. Mar Bodas Martinez

Prof. Maria Caballero Nieto

Prof. José Antonio Cano Fernandez
Prof. Montserrat Cantero Cano
Prof. Sara Ciércoles Santamaria
Prof. Roser Claret Ros

Prof. David Esteve Casanovas

Prof. Assumpta Fernandez Carrefio
Prof. Yolanda Martinez Pérez

Prof. Lara Navas Guerrero

Prof. Laura Pérez Sanchez

Prof. Carla Pescador Garcia
Prof. Cristina Ramos Candelaria
Prof. Montserrat Ramos Farelo
Prof. Oriol Riatés Casabayd
Prof. Laura Rua Rua

Prof. Tania Tellez Mongo

Prof. Hugo Veenhoven Pontnou
Prof. Georgina Villa Amor

Credits

Distribucié dels crédits de I'assignatura

24 credits 1/3 teodrics | 1/3 tutelats| 1/3 estudiant

Practiques cliniques 400 hores

Practiques de problemes 25 hores 1

Treball tutelat 100 hores 4
Practiques de laboratori 25 hores 1

Treball autdonom 50 hores 2
Total 400 hores 150 hores 50 hores 24
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Prerequisits

Competencies

Per cursar I'assignatura de Estades cliniques Il, és necessari haver supe-
rat I'assignatura de Estades cliniques I.

Transversals

e Compromis é&tic (capacitat etica i autocritica/capacitat de mostrar ac-
tituds coherents amb les concepcions etiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicacié dels coneixements a la practica/
capacitat de prendre decisions i adaptacié a noves situacions).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar i
gestionar projectes/capacitat de buscar i integrar nous coneixements
i actituds).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb els altres i de contribuir
a un projecte comu/capacitat de col-laborar en equips interdisciplinars
i en equips multiculturals).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i de expressar-se
oralment i per escrit en catala, castella i en una tercera llengua, domi-
nant el llenguatge especialitzat/capacitat de buscar, usar i integrar la
informacio).

Especifiques

e 1. Practica professional, ética i legal. 1.1. Responsabilitat. 1.1.1. Ac-
ceptar el deure de rendir comptes i la responsabilitat dels propis judicis
i actes professionals. 1.1.2. Reconeixer i diferenciar la propia respon-
sabilitat de la d’altres membres de I'equip de salut, professionals i no
professionals.

e 1. Practica professional, &tica i legal. 1.2. Practica ética. 1.2.1. Exercir
d’acord als codis deontologics i de conducta de la professié. 1.2.2.
Exercir amb respecte a la dignitat, cultura, valors, creences i drets de
la personai grups. 1.2.3. Defensar els drets de la persona/grups dintre
del sistema de salut.

¢ 1. Practica professional, ética i legal. 1.3. Practica legal. 1.3.1. Exercir
respectant la legislacio vigent. 1.3.2. Reconegixer i respondre de forma
apropiada a practigues que poden posar en perill la seguretat, privaci-
tat o dignitat de la persona. 1.3.3. Integrar els coneixements habilitats
i actituds per a proporcionar cures infermeres segures i efectives.

e 2. Prestaci6 i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.5. Comuni-
cacio6 terapeutica i relacions interpersonals. 2.1.5.1. Establir, desenvo-
lupar, mantenir i finalitzar apropiadament la relacié terapéutica. 2.1.5.2.
Comunicar-se eficagment amb la persona i grup per a facilitar la pres-

Resultats de
I'aprenentatge

Estades cliniques |l ‘

tacié de cures. 2.1.5.3. Utilitzar estrategies apropiades per a promoure
I'autoestima, dignitat i benestar de la persona i grup. 2.1.5.4. Afavorir i
donar suports a la persona i al grup en la presa de decisions.

e 2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.2.2. Practica
interdisciplinar. 2.2.2.1. Col-laborar amb I’equip interdisciplinar de salut
per a proporcionar cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coor-
dinacié de les cures per assolir els resultats de salut.

e 3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al desen-
volupament professional continuat per a millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

e 3. Desenvolupament professional. 3.7. Usar la practica reflexiva per a
identificar les propies capacitats i limitacions professionals i buscar el
suport apropiat. 3.8. Aprofitar les oportunitats d’aprendre amb altres
persones que contribueixen a I'atencié de la salut.

Demostrar responsabilitat en I'aprenentatge i adoptar una actitud
critica i reflexiva que se evidencia a través del contingut del diari
reflexiu i en la interaccié amb el grup, en els seminaris

¢ Informar al equip, de les cures que realitza a la persona/familia/comunitat.
e Finalitzar les activitats que ha iniciat o a les que se ha compromes.

e Corregir els errors i aplicar mides per prevenir-los i/o evitar-los.

e |dentificar i analitzar situacions que comporten dilemes &tics i/o legals.

Adquirir les competéncies necessaries per a proporcionar cures
infermeres a les persones en el seu procés de salut i malaltia des
de una perspectiva global i metodologica

e Recoallir informaci¢ i realitzar la valoracié infermera.

e Analitzar la informacié corresponent a diferents situacions cliniques.

e |dentificar els problemes i diagnostics que se fonamenten en la infor-
macié disponible i validada.

® Prioritzar I'actuacié segon necessitades i/o gravetat.

e Planificar I'actuaci¢ segon el problema de salut.

¢ Realitzar les activitats d’infermera en relacié als problemes de autono-
mia, col-laboracié i diagnostics infermers.

e Avaluar els resultats de I'actuacio i modificar en funcié dels canvis ob-
servats.

e Registrar amb un llenguatge cientific/professional la informacio rela-
cionada en el pla de cures del malalt/familia.
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Continguts

Integrar-se i col-laborar amb el equip multidisciplinari de salut, evi-
denciat mitjancant les valoracions positives que dictamina I’equip

e Detectar i informar sobre I'evolucid de la persona en seu procés de
salut per afavorir la gestié de les mides terapeutiques i/o socials.

e Tenir en compte I'opinié de I'’equip multidisciplinari.

e Mantenir una actitud dialogant.

e Utilitzar 'argumentacio al discutir amb I'equip.

Participar en la dinamica organitzativa dels ambits hospitalari i
comunitari que s’evidencia mitjancant avaluacions in situ i els
treballs que es presenten en els seminaris

e Demostrar habilitat en el maneig de la documentacio clinica.
e Organitzar el treball en el temps adequat.

e Prioritzar les activitats a realitzar.

e Demostrar iniciativa i seguretat.

e Respondre davant situacions noves i/o imprevistes.

Demostrar habilitat en la realitzacié dels procediments d’Infer-
meria tenint en compte les necessitats i la seguretat de la perso-
na i el entorn, evidenciant-los en les avaluacions in situ

e Aplicar les mides de seguretat en I'actuacid amb la persona/familia/
comunitat.

e Utilitzar correctament els sistemes de recollida dels materials potenci-
alment contaminants i el seu sistema de desfet.

Desenvolupar habilitats de comunicacio efectives que se eviden-
cien mitjancant les avaluacions in situ, els treballs que presenta
en els seminaris i en els plans de cures

e Facilitar I'expressié de sentiments sobre el procés de salut de la per-
sona/familia.

e Facilitar al malalt 'expressio de les seves opinions. Demostrar empatia.

e Argumentar de forma racional les decisions del malat i familia en front
les mides preventives, de promocio i terapeutiques.

e Mantenir la confidencialitat de la informacié del malalt i/o familia.

e Motivar a la poblacié per a que adquireixi i mantingui estils de vida
saludables.

Aquesta assignatura es realitza mitjangant rotatoris clinics i principalment
en unitats de hospitalitzaci6 i cures especialitzades de mitja i alta com-
plexitat.

Estades cliniques |l ‘

La responsabilitat professional

e Els dilemes etics en la practica diaria. La reflexié en el aprenentatge.
Les mides de seguretat en 'actuacid amb la persona/familia. Els er-
rors: mides per prevenir-los i/o evitar-los. La normativa etica i legal dels
registres infermers.

La relacio interpersonal i la comunicacio

e | a comunicacié amb el malalt i familia. La relaci¢ de ajuda.

e Larelacié amb I'equip interdisciplinari. La discussio i I'argumentacié en
la practica professional.

e Larelacio amb el professor i el grup d’estudiants.

e Demostrar empatia i escolta activa durant la trobada clinica.

e Facilitar al malalt I'expressié de les seves opinions o creences.

e Mantenir confidencialitat de la informacié del malalt i la familia.

e Donar recolzament a la persona en cas de situacions de pérdua.

Aplicar les cures infermeres als malalts en les diferents situacions
de salut

e El procés d’Infermeria com a metodologia de treball.

e La valoraci6 infermera (segons el model de V. Henderson): dependén-
cia, independéncia i autonomia.

e La valoracio focalitzada.

e Determinar les fonts de dificultat que poden interferir en la satisfaccio
de les necessitats basiques.

e ['analisi critic i raonat de les dades.

e La identificacié dels problemes de col-laboracio i/o diagnostics de in-
fermera.

¢ La planificacio de les cures.

e |'avaluacio de la resposta del malalt.

e ['alta d’Infermeria.

e Demostrar habilitats per a realitzar activitats educatives individuals i
grupals.

e Motivar els ciutadans perque adquireixin i mantinguin estils de vida
saludables.

e Desenvolupar les activitats corresponents a les diferents etapes de la vida.

Comprendre i actuar sobre el entorn hospitalari i adaptar-se a la
dinamica de treball de la unitat

e Les infermeres cliniques: funcions i activitats.
e | es comissions cliniques: funcions i activitats.
e Els rols de I'equip multidisciplinari. Lideratge.
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e | organitzacio del treball en la unitat.

e Els problemes de salut més prevalents en la unitat en relacio al Pla de
Salut de Catalunya.

e La documentacio clinica.

Realitzar els procediments d’Infermeria més habituals de la unitat
de hospitalitzacioé tenint en compte les necessitats i seguretat de
la persona

e Els protocols d’Infermeria. Els indicadors de qualitat.

e Les mides universals d’autoproteccio.

e El procés d’administracié de medicacio: preparacio, administracio, vi-
gilancia pre i post administracio i registre.

e Els cateters intravasculars: cures i manteniment.

e Les ferides i els drenatges: cures i manteniment.

Nom de I'activitat Metodologia de I'ensenyament

Treball en I'ambit 16 e Seguiment de I'aprenentatge de I'estudiant

hospitalari en els diferents ambits per part de
I'infermer/a de referencia.
e S’avaluen coneixements, actituds i
habilitats.
Seminaris, treball 2 ¢ Preparacié setmanal de treballs individuals

de grup, visites i grupals per exposar en seminaris i guies

de treball i prac- de observacio.

tiques e Estudi de casos.

simulades ¢ Realitzacié de procediments amb models
anatomics i autoaprenentatge en grup.

Tutoritzacié 4 e Seguiment de I'estudiant a través del
portafoli, el diari reflexiu i en els diferents
ambits de la practica. Es revisen les
diferents activitats realitzades i s’avaluen
tant les habilitats apreses com les actituds
desenvolupades.

Avaluacio

Estades cliniques |l ‘

Nom de I'activitat Metodologia de I'ensenyament

Estudi o treball 2 e Realitzacié setmanal del Diari Reflexiu,

autonom preparacié de seminaris, lectures,
elaboracio de treballs, guies d’observacio,
memories, etc. per exposar en els
seminaris o enviar al professor.

e S’inclou la presentacio de treballs a
debatre en seminaris, entrevistes, la
resolucié de problemes, treball de
biblioteca, fitxes de autoaprenentatge
de les practiques simulades, recerca
en Internet, lectures complementaries,
complementacio de les guies de les
visites, etc. Tot aix0, realitzat de manera
autonoma, individual.

e ['avaluacié de I'adquisicié de las bases tedriques, actituds i habilitats

que comporten les competéncies especifiques i transversals de les

Estades cliniques |l, és continuada i formativa i es realitzara a través

de:

— Treballs (plans de cures, casos, protocols...)

— Tutoritzacio diaris reflexius

— Progressié de I'aprenentatge de I'estudiant juntament amb I'/la
infermer/a de referencia.

Realitzacié d’una sessié de practiques simulades.

La matricula d’aquesta assignatura déna dret a una sola convocatoria

d’avaluacio.

Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié de 5 en cada un

dels apartats de 'avaluacio.

Per aquells estudiants que no superin I'avaluacio, després de la publi-

cacio de les qualificacions, el centre obrira un periode de reavaluacio.

Fonts d’informacio

basica

e Es proporcionara a l'inici de I'assignatura.
e Es proporcionara dossier de seguiment de les practiques, on consta
especificat el sistema d’avaluacié i les rdbriques corresponents.
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Assignatura

Estades cliniques Il

Codi

Nom materia
Tipus materia
Credits ECTS
Imparticio

G304

Estades cliniques

Practiques

18

Anual

L’assignatura s’'imparteix durant el cinque i sise semestre

Professorat titular

Professorat associat

Dra. Dolors Miguel Ruiz (coordinadora)
Prof. Adria Almazor Sirvent (coordinador)

Prof. Cecilia Doménech Rodriguez
Prof. Montserrat Ferrer Vilarnau
Prof. Maite Lopez Luque

Prof. Pilar NUfiez Manrique

Prof. Carlos Paloma Sainz

Prof. Raul Porras Benjumea

Prof. Hugo Zanabria Ruich

Credits

Prerequisits

320

Distribucié dels crédits de I’assignatura

Practiques cliniques 258,4 hores 10,4
Practiques de problemes 20,8 hores 0,8
Treball tutelat 41,7 hores 1,7
Practiques de laboratori 20,8 hores 0,8

Treball autonom 180,3 hores 4,3

Total 300 hores 41,7 hores 180,3 hores 18

Per cursar I'assignatura de Estades cliniques lll, és necessari haver su-
perat I'assignatura de Estades cliniques I.

Competencies

Estades cliniques Il ‘

Transversals

e Compromis étic (capacitat critica i autocritica / capacitat de mostrar
actituds coherents amb les concepcions &tiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicaci¢ dels coneixements a la practica /
capacitat de presa de decisions i adaptacié a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i expressar-se oral-
ment i per escrit en catala i castella i una tercera llengua, dominant
el llenguatge especialitzat / capacitat de buscar, utilitzar i integrar la
informacio).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar
projectes / capacitat de buscar i integrar nous coneixements i acti-
tuds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar I'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit / capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb altres i de contribuir a
un projecte comu / capacitat de col-laborar en equips interdisciplinaris
i en equips multiculturals.

Especifiques

e 1. Practica professional, &tica i legal. 1.1. Responsabilitat. 1.1.1. Ac-
ceptar el deure de rendir comptes i la responsabilitat dels propis judicis
i actes professionals. 1.1.2. Reconeixer i diferenciar la propia respon-
sabilitat de la d’altres membres de I'equip de salut, professionals i no
professionals.

1. Practica professional, etica i legal. 1.2. Practica ética. 1.2.1. Exercir

d’acord als codis deontologics i de conducta de la professio. 1.2.2.

Exercir amb respecte a la dignitat, cultura, valors, creences i drets de

la persona i grups. 1.2.3. Defensar els drets de la persona/grups dintre

del sistema de salut.

¢ 1. Practica professional, &tica i legal. 1.3. Practica legal. 1.3.1. Exercir
respectant la legislacioé vigent. 1.3.2. Reconeixer i respondre de forma
apropiada a practiques que poden posar en perill la seguretat, privaci-
tat o dignitat de la persona. 1.3.3. Integrar els coneixements habilitats
i actituds per a proporcionar cures infermeres segures i efectives.

e 2. Prestacié i gestio de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.5. Comuni-
cacio terapeutica i relacions interpersonals. 2.1.5.1. Establir, desenvo-
lupar, mantenir i finalitzar apropiadament la relacié terapéutica. 2.1.5.2.
Comunicar-se eficagment amb la persona i grup per a facilitar la pres-
tacié de cures. 2.1.5.3. Utilitzar estrategies apropiades per a promoure
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Resultats de
I'aprenentatge

I'autoestima, dignitat i benestar de la persona i grup. 2.1.5.4. Afavorir i
donar suports a la personai al grup en la presa de decisions.

e 2. Prestacio i gestié de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.2.2. Practica
interdisciplinar. 2.2.2.1. Col-laborar amb I'equip interdisciplinar de salut
per a proporcionar cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coor-
dinacio de les cures per assolir els resultats de salut.

¢ 3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al desen-
volupament professional continuat per a millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

e 3. Desenvolupament professional. 3.7. Usar la practica reflexiva per a
identificar les propies capacitats i limitacions professionals i buscar el
suport apropiat. 3.8. Aprofitar les oportunitats d’aprendre amb altres
persones gue contribueixen a I'atencié de la salut.

Demostrar responsabilitat en el aprenentatge i adoptar una acti-
tud critica i reflexiva que se evidencia a través del contingut del
diari reflexiu i en la interaccié amb el grup, en els seminaris

e Informar al equip, de les cures que realitza a la persona/familia/comu-
nitat.

e Finalitzar les activitats que ha iniciat o a les que se ha compromes.

e Corregir els errors i aplicar mides per prevenir-los i/o evitar-los.

e |dentificar i analitzar situacions que comporten dilemes etics i/o legals.

Adquirir les competéncies necessaries per a proporcionar cures
infermeres a les persones en el seu procés de salut i malaltia des
de una perspectiva global i metodologica

e Recollir informacio i realitzar la valoracié infermera.

e Analitzar la informacié corresponent a diferents situacions cliniques.

e |dentificar els problemes i diagnostics que se fonamenten en la infor-
macié disponible i validada.

e Prioritzar I'actuacié segon necessitades i/o gravetat.

e Planificar I'actuacié segon el problema de salut.

¢ Realitzar les activitats d’infermera en relacié als problemes de autono-
mia, col-laboracié i diagnostics infermers.

e Avaluar els resultats de I'actuacio i modificar en funcid dels canvis ob-
servats.

e Registrar amb un llenguatge cientific/professional la informacié relaci-
onada en el pla de cures del malalt/familia.

Estades cliniques Il ‘

Integrar-se i col-laborar amb el equip multidisciplinari de salut,
evidenciat mitjangant les valoracions positives que dictamina I'equip

e Detectar i informar sobre I'evolucié de la persona en seu procés de
salut per afavorir la gestié de les mides terapéutiques i/o socials.

e Tenir en compte I'opinié de I'equip multidisciplinari.

e Mantenir una actitud dialogant.

e Utilitzar I'argumentacio al discutir amb I'equip.

Participar en la dinamica organitzativa de ’'ambit comunitari que
s’evidencia mitjancant avaluacions in situ i els treballs que es
presenten en els seminaris

e Demostrar habilitat en el maneig de la documentacio clinica.
e Organitzar el treball en el temps adequat.

e Prioritzar les activitats a realitzar.

e Demostrar iniciativa i seguretat.

e Respondre davant situacions noves i/o imprevistes.

Demostrar habilitat en la realitzacié dels procediments d’Infer-
meria tenint en compte les necessitats i la seguretat de la perso-
na i el entorn, evidenciant-los en les avaluacions in situ

e Aplicar les mides de seguretat en I'actuacid amb la persona/familia/
comunitat.

e Ultilitzar correctament els sistemes de recollida dels materials potenci-
alment contaminants i el seu sistema de desfet.

Desenvolupar habilitats de comunicacié efectives que se eviden-
cien mitjancant les avaluacions in situ, els treballs que presenta
en els seminaris i en els plans de cures

e Facilitar I'expressio de sentiments sobre el procés de salut de la per-
sona/familia.

e Facilitar al malalt I'expressio de les seves opinions. Demostrar empatia.

e Argumentar de forma racional les decisions del malat i familia en front

les mides preventives, de promocié i terapeutiques.

Mantenir la confidencialitat de la informacié del malalt i/o familia.

Motivar a la poblacié per a que adquireixi i mantingui estils de vida

saludables.
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Continguts

Aquesta assignatura es realitza en els centres d’Atencié Primaria.

La responsabilitat professional

e Els dilemes etics en la practica diaria. La reflexié en el aprenentatge.
Les mides de seguretat en I'actuacié amb la persona/familia. Els er-
rors: mides per prevenir-los i/o evitar-los. La normativa ética i legal dels
registres infermers.

La relacio interpersonal i la comunicacio

e La comunicacié amb el malalt i familia. La relacié de ajuda.

e Larelacié amb I'equip interdisciplinari. La discussié i I'argumentacié en
la practica professional.

e La relacio amb el professor i el grup d’estudiants.

e Demostrar empatia i escolta activa durant la trobada clinica.

e Facilitar al malalt I'expressié de les seves opinions o creences.

e Mantenir confidencialitat de la informacié del malalt i la familia.

e Donar recolzament a la persona en cas de situacions de pérdua.

Aplicar les cures infermeres als malalts en les diferents situacions
de salut

e El procés d’Infermeria com a metodologia de treball.

e La valoraci6 infermera (segons el model de V. Henderson): dependén-
cia, independencia i autonomia.

e La valoracio focalitzada.

e Determinar les fonts de dificultat que poden interferir en la satisfaccio
de les necessitats basiques.

e ['analisi critic i raonat de les dades.

¢ La identificacié dels problemes de col-laboracio i/o diagnostics de in-
fermera.

e La planificacié de les cures.

e ['avaluacié de la resposta de la persona davant la malaltia.

e Demostrar habilitats per a realitzar activitats educatives individuals i
grupals.

e Motivar els ciutadans perque adquireixin i mantinguin estils de vida
saludables.

e Desenvolupar les activitats corresponents a les diferents etapes de la vida.

Comprendre i actuar sobre I’entorn d’atencié Primaria i adaptar-se
a la dinamica de treball del centre

e Els rols de I'equip multidisciplinari. Lideratge.
e organitzacié del treball.

Metodologia

Estades cliniques Il ‘

e Els problemes de salut més prevalents en I’Atencié Primaria en relacié
al Pla de Salut de Catalunya.
e La documentacié de la historia clinica del centre.

Realitzar els procediments d’Infermeria més habituals en el cen-
tre d’Atenci6 Primaria tenint en compte les necessitats i segure-
tat de la persona

e Executar les activitats programades en el pla de cures d’infermeria, en
I’ambit domiciliari i la consulta d’infermeria.

e Aplicar els coneixements d’Educacio per a la Salut a la persona malal-
ta i familia, en I'ambit domiciliari i la consulta d’infermeria.

e Realitzar, si s’escau per calendari, el programa preventiu de vacunacio
en I'ambit escolar, a la consulta d’infermeria o als casals de persones
grans.

e Col-laborar amb les campanyes d’educacié sanitaria que estiguin pro-
gramades al centre.

Treball en I'ambit 10,4 e Seguiment de I'aprenentatge de I'estudiant

comunitari en els diferents ambits per part de
I'infermer/a de referencia.
e S’avaluen coneixements, actituds i
habilitats.
Talles, seminaris, 1,6  * Preparacié setmanal de treballs individuals

treball de grup, i grupals per exposar en seminaris i guies

visites de treball de observacio.

i practiques e Estudi de casos.

simulades ¢ Realitzacié de procediments amb models
anatomics i autoaprenentatge en grup.

Tutoritzacié 1,7 e Seguiment de I'estudiant a través del
diari reflexiu i en els diferents ambits de la
practica. Es revisen les diferents activitats
realitzades i s’avaluen tant les habilitats
apreses com les actituds desenvolupades.
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Nom de I'activitat Metodologia de I'ensenyament

Estudi o treball 4,3 e Realitzacio setmanal del Diari Reflexiu,

autonom preparacié de seminaris, lectures,
elaboracio de treballs, guies d’observacio,
memories, etc. per exposar en els
seminaris o enviar al professor.

e S’inclou la presentacié de treballs a
debatre en seminaris, entrevistes, la
resolucié de problemes, treball de
biblioteca, fitxes de autoaprenentatge
de les practiques simulades, recerca
en Internet, lectures complementaries,
complementacio de les guies de les
visites, etc. Tot aixo, realitzat de manera
autonoma, individual.

Avaluacio e [avaluacio de I'aplicacio dels coneixements, del desenvolupament de
les actituds i la demostracié de les habilitats que integren les compe-
téncies especifiques i transversals, es realitzara mitjangant I'avaluacio
continuada i formativa:

— Dels treballs presentats per al seu analisi i discussio en els seminaris
(programes de qualitat, linies d’investigacio, estandards professio-
nals, etc.).

— De la resolucié de casos.

— Dels diaris reflexius (seguiment).

— Avaluacio in situ (de I'organitzacio dels plans de cures, de I'educacio
sanitaria a un malalt i/o grup, etc.).

— De I'aprenentatge de I'estudiant que es realitza conjuntament amb
I'equip d’Infermeria.

— Dels tallers teodric-practics.

Estades en I'ambit comunitari 100%

Fonts d’informacio

basica e Es proporcionara a I'inici de I'assignatura.
e Es proporcionara dossier de seguiment de les practiques.
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Quart curs

Assignatura: Gestio d’Infermeria

Codi G401

Nom materia Gestioé d’Infermeria
Tipus materia Obligatoria

Credits ECTS 6

Imparticid Semestral

’assignatura s’imparteix en el sete semestre

Professorat titular Dra. Lorena Molina Raya (coordinadora)

Credits Distribuci6 dels crédits de 'assignatura
Teoria / Seminaris 37,5 hores
Practiques de problemes 12,5 hores 0,5
Treball tutelat 50 hores 2
Treball autonom 50 hores 2
Total 50 hores 50 hores 50 hores 6

Prerequisits Aquesta assignatura no té prerequisits.
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Competencies

Objectius

Transversals

e Compromis etic (capacitat etica i autocritica/capacitat de mostrar ac-
tituds coherents amb les concepcions etiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicacié dels coneixements a la practica/
capacitat de prendre decisions i adaptacié a noves situacions).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar i

gestionar projectes/capacitat de buscar i integrar nous coneixements

i actituds).

Sostenibilitat (capacitat de valorar I'impacte social i mediambiental

d’actuacions en el seu ambit/capacitat de manifestar visions integra-

des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb els altres i de contribuir
a un projecte comu/capacitat de col-laborar en equips interdisciplinaris
i en equips multiculturals).

Especifiques

e 2. Prestacié i gestio de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.5. Comuni-
cacio terapeutica i relacions interpersonals. 2.1.5.1. Establir, desenvo-
lupar, mantenir i finalitzar apropiadament la relacié terapéutica. 2.1.5.3.
Utilitzar estratégies apropiades per a promoure I'autoestima, dignitat
i benestar de la persona i grup. 2.1.5.4. Afavorir i donar suports a la
persona i al grup en la presa de decisions.

e 2. Prestacio i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.2.2. Practica
interdisciplinar. 2.2.2.1. Col-laborar amb I'equip interdisciplinar de salut
per a proporcionar cures infermeres integrals.

e 3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al desen-
volupament professional continuat per a millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

e 3. Desenvolupament professional. 3.7. Usar la practica reflexiva per a
identificar les propies capacitats i limitacions professionals i buscar el
suport apropiat. 3.8. Aprofitar les oportunitats d’aprendre amb altres
persones gue contribueixen a I'atencié de la salut.

e Descriure els diferents models sanitaris.

e Descriure el Sistema de Salut de I'Estat Espanyol i el Sistema de Salut
Catala.

e Descriure el marc legislatiu que emmarca el sistema sociosanitari es-
panyol i catala.

Resultats de
I'aprenentatge

Gestid d’Infermeria ‘

Comparar I'impacte de les diferents opcions politiques i economiques
sobre el dret a la proteccié de la salut i I'estat del benestar.
Reflexionar sobre la situacié actual politica i de salut.

Comprendre el marc conceptual de la Gestio.

Coneixer la gestio del canvi.

Congixer la innovacio en salut.

Coneixer i comprendre la gestio de I'assistencia sanitaria.

Conegixer el marc tedric de I’'administracid que orienta la gestié en les
organitzacions i dels serveis d’infermeria.

Identificar els principis del lideratge i de la gestid de cures infermeres
en el sistema de salut.

Contextualitzar les cures infermeres en el marc de les institucions sa-
nitaries.

Coneixer els instruments i procediments que proporciona la ciencia de
I'administracio a la gestiod de les cures infermeres. Congixer i utilitzar
els conceptes i el llenguatge que s'utilitza en I'ambit de la gestio.

La gestio de les cures infermeres: bases metodologiques, instruments
i avaluacio de resultats.

Explicar el concepte de seguretat del pacient.

Coneixer les fases i la metodologia de la gestié de riscos per la detec-
ci6 de possibles esdeveniments adversos.

Coneixer la gestio dels esdeveniments adversos i el seu impacte.
Coneixer la cultura de la seguretat del pacient i les practiques segures.
Explicar el concepte de qualitat.

Descriure i relacionar els components o elements de la qualitat assis-
tencial amb les cures infermeres.

Analitzar el desenvolupament, implantacié i avaluacié de la qualitat
dels serveis sanitaris.

Congixer les eines de millora de la qualitat.

Diferenciar els models sanitaris existents, realitzant un treball de sintesi
sobre els diferents sistemes sanitaris, el seu marc legal i el seu finan-
cament.

Reconeixer el marc de referencia, conceptes i perspectives de la gestio
clinica de les cures en el marc de la gestio clinica en general.
Reconeixer i utilitzar els conceptes propis de la gestio clinica i de gestid
de la qualitat en 'ambit de cures.

Identificar les estrategies de lideratge d’equips de salut i la gestio de les
cures.

Aplicar el procés de gestid de conflictes en equips de salut.
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Continguts

¢ Dissenyar propostes de millora de la qualitat assistencial en un entorn

de seguretat del pacient.

e Analitzar I'aplicaci¢ del procés de presa de decisions en un entorn de

gestio de cures en situacio de laboratori.

e Ser capag¢ de construir un projecte d’empresa identificant, redactant

missio, visio i valors, en un entorn en concret.

Unitat 1. Politica i Organitzacié Sanitaria

Continguts

e Organitzacio Sanitaria. Nivells d’atencio
e Sistemes Sanitaris

e Sistema Sanitari Espanyol

e Sistema Sanitari Catala

Unitat 2. Gestié i Lideratge

Continguts

e Concepte de gestid

¢ Planificacio, organitzacio, control i avaluacio
e Cultura organitzativa

e Gestio del canvi

e Innovacio en salut

e Control del producte hospitalari

e Activitat sanitaria. Procés assistencial

e Gestio de costos i persones

e Lideratge: conceptes, elements, estils i competéncies
* Pressa de decisions

e Comunicacio

e Equip directiu. Gestio infermera

e Marc de referencia, conceptes, principis, metodologia, instruments i

competencies
* Models de gestio
¢ Rols avangats

Unitat 3. Gestio de la Qualitat i Seguretat del pacient

Continguts

e Concepte d’error

e Esdeveniment advers i incident

e Sistemes de comunicacié de successos adversos
e Gestio de riscos. Elements, fases i metodologia

e La cultura de la seguretat del pacient. Practiques segures

Metodologia

Avaluacio

Gestid d’Infermeria ‘

e Concepte i components de la qualitat assistencial
e Desenvolupament, implementacié, avaluacié i millora continua

¢ Cicle de millora
e Eines de millora

e Principis generals d’un programa de qualitat

Classes teoriques 1,5
i participatives

Seminaris, 0,5
treballs de grup

Tutoritzacié 2
Estudi o treball 2
autonom

Sessions expositives, explicatives, o
demostratives de continguts per a explicar
els conceptes basics necessaris per a la
comprensié de la matéria.

Seminaris d’aprofundiment de les materies.

Estudi de casos i aprenentatge basat en
problemes.

Preparacio de treballs per a exposar a la
classe i guies d’observacio.

Seguiment del progrés de I'estudiant,
revisant les diferents activitats realitzades,
indicats si es necessari, les oportunes
recomanacions sobre les activitats que
ha de desenvolupar per millorar el seu
progres.

Preparacié de seminaris, lectures.
Organitzacié d’apunts, materials, etc.,
per exposar o lliurar.

Preparaci6 de sintesi i analisis de lectures.
Estudi de continguts relacionats amb les
classes i seminaris, de forma autonoma i
individual.

["avaluacio és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de

proves avaluatives.

Els criteris de 'avaluacié continuada son:
e Presentar-se i/0 realitzar obligatoriament totes les proves avaluatives

programades.

e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de I'avalua-
ci6 continuada han d’estar tots aprovats.

— Assignatures Anuals: Consten de 4 blocs d’avaluacié continuada.

L’estudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un o dos dels blocs
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de Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots e A principi de curs es fara publica la programacio de I'assignatura i de
els continguts dels blocs suspesos perd podra seguir amb 'avalu- les proves d’avaluacio obligatories.

acio continuada. El NO superar tres blocs de I'avaluacio conti- e Hi ha quatre sessions d’assistencia obligatoria.

nua comporta la reavaluacio de tots els continguts de I'assignatura. e Eltema d’economia s’impartira en catala i anglés.

Quan els blocs NO superats suposen el 60%, o0 més de la nota total e ['assignatura combina classes presencials amb continguts, treballs i
de I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de excercicis desenvolupats en entorn virtual.

I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara

promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima Fonts d’informacio

de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar algun dels blocs suspesos suposara un No Presentat
de nota final de I'assignatura.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspées perd podra seguir amb avaluacié con-
tinuada. El NO superar dos blocs de Pavaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar el bloc suspés suposara un No Presentat de nota final
de I'assignatura.

basica Es lliurara a I'inici del curs académic.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacidé continuada, pot acollir-se a I'avaluacié Unica. L avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacio continuada. Per acollir-se a I'avaluacié unica I'estudiant ho
ha de sol-licitar per escrit (primera quinzena inici docéncia de I'assig-
natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudi-
ants. Lavaluacio uUnica es realitzara a través de proves avaluatives de
tots els continguts de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura déna dret a una sola convocatoria
d’avaluacio, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacio unica.

e Per aprovar 'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima de 5.

e Després de la publicacié de les qualificacions el centre obrira un peri-
ode de revisio i de reavaluacié.
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Assignatura: Infermeria de la infancia Competencies  Transversals
i 'adolescencia * Compromis &tic (capacitat critica i autocritica / capacitat de mostrar
actituds coherents amb les concepcions étiques i deontologiques).
Codi Ga0p e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-

tesi, de visions globals i d’aplicaci¢ dels coneixements a la practica /

?l'om matﬁrig Iongair mir ia} de la dona, el nen/a i Fadolescent capacitat de presa de decisions i adaptacid a noves situacions).

CI pléls mgg.';g 6 'gatoria e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i expressar-se orament
e lt? . i per escrit en catala i castella i una tercera llengua, dominant el llenguatge

Imparticid Semestral

L’assignatura s’'imparteix en el seté semestre

Professorat titular Dra. Barbara Hurtado Pardos (coordinadora)
Dra. Ainoa Biurrin Garrido
Prof. Mariona Farrés Tarafa

Dr. Carlos Nebot Bergua

Dra. Emma Bellver Castafiéon
Prof. Margarita Casas Luna
Prof. Marian Checa Soria

Prof. Irune Goicochea Manterola
Dra. Laura Lahuerta Valls

Prof. Consuelo Martin Romero
Prof. Librada Rozas Quesada

Professorat associat

especialitzat / capacitat de buscar, utilitzar i integrar la informacio).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar pro-
jectes / capacitat de buscar i integrar nous coneixements i actituds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar I'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit / capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

¢ Treball en equip (capacitat de col-laborar amb altres i de contribuir a
un projecte comu / capacitat de col-laborar en equips interdisciplinaris
i en equips multiculturals.

Especifiques

e 2. Capacitat per a treballar de forma holistica, tolerant, sense fer judi-
Cis, curosa i sensible, assegurant que els drets, les creences i desitjos
dels diferents individus o grups no es vegin compromesos.

e 3. Capacitat per a reconeixer els diferents rols, responsabilitats i funci-
ons d’una infermera.

Credits Distribucié dels crédits de Passignatura e 6. Capacitat per acceptar la responsabilitat del seu propi aprenentatge
i desenvolupament professional, fent servir I'avaluacié com a mitja per
a reflectir i millorar la seva actuacio i augmentar la qualitat dels serveis
Teoria 37,5 hores 1,5 prestats.
e 7. Capacitat per emprendre valoracions exhaustives i sistematiques
Practiques de problemes 12,5 hores 05 fent servir els recursos i marcs adients per al pacient, tenint en compte
Treball tutelat 50 hores > els factorg fisics, socials iﬂcultu.rf'als. ‘ ‘
e 8. Capacitat per a reconeixer i interpretar els signes normals o canvi-
Treball autonom 50 hores 2 ants de salut-mala salut, sofriment, incapacitat de la persona (valora-
ci¢ i diagnostic).
Total S0hores 50 hores 50 hores 6 9. Capacitat per a respondre a les necessitats del pacient planificant,
prestant serveis i avaluant els programes individualitzats més apropi-
o ats d’atencié juntament amb el pacient, els seus cuidadors i families i
Prer GQUISITS Aquesta assignatura no té prerequisits. d’altres treballadors sanitaris o socials.

e 14. Capacitat per administrar amb seguretat farmacs i d’altres terapies.

e 15, Capacitat per a considerar les cures emocionals, fisiques i perso-
nals, incloent satisfer les necessitats de confort, nutricid, higiene per-
sonal i permetre el manteniment de les activitats quotidianes.
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Resultats de
I'aprenentatge

e 16. Capacitat per a respondre a les necessitats personals durant el
cicle vital i les experieéncies de salut i malaltia.

e 24, Coneixement rellevant de i capacitat per aplicar resolucié de pro-
blemes i pressa de decisions.

e 25. Coneixement rellevant i capacitat per aplicar principis d’investiga-
Ci6 i informacio.

e 26. Capacitat per a una comunicacié efectiva (incloent la utilitzacié
de TICS): amb pacients, families i grups socials, inclosos aquells amb
dificultats de comunicacio.

e 36. Capacitat per a treballar i comunicar-se en col-laboracié i de forma
efectiva amb tot el personal de recolzament i gestionar el temps efici-
entment mentrestant s’assoleixen els estandards de qualitat.

Referits a coneixements

e |dentificacid del concepte de Cures Centrades en la Familia i del seu
rol clau en I'atencid al nen, nena i adolescent.

e Coneixement el context historic i legal que emmarca la Infermeria de la
Infancia i 'adolescencia.

e |dentificacid de quins soén els principals ambits d’actuacié de la Infer-
meria de la Infancia i I'adolescencia.

e Coneixement de la situacio dels Drets dels Infants en els diferents con-
texts socioculturals actuals.

e Capacitat de fer valoracio critica de les diferents situacions que afec-
ten als nens, nenes i adolescents d’arreu del mon.

e |dentificacio de la importancia del context sociocultural i la seva relacié
amb la morbimortalitat infantil.

¢ Prendre consciéncia del rol rellevant de la Infermeria en I'abordatge de
la morbimortalitat de nens, nenes i adolescents.

e Capacitat d’aplicar cures d’Infermeria adaptades a les diferents etapes
del desenvolupament infantil.

e |dentificacid dels principals problemes de salut des del naixement fins
a I'adolescencia.

e Capacitat d’aplicar cures d’Infermeria (rol interdependent) per atendre
els principals problemes de salut que afecten al nen, nena i adoles-
cent.

e Capacitat d’aplicar cures d’Infermeria (rol autdonom) per atendre les
necessitats en el nen, nena i adolescent amb problemes de salut.

e Capacitat de donar resposta professional, basada en I'evidencia ci-
entifica, a les diferents situacions que puguin donar-se a la practica
quotidiana.

Continguts

Infermeria de la infancia
i 'adolescéncia

V[«

Referits a habilitats, destreses

e Adquirir destresa en la resolucié de casos clinics de neonatologia.

e Adquirir destresa en el calcul de farmacs a I'edat pediatrica.

e Adquirir destresa en la preparacié de bombes d’infusi¢ de farmacs.

e Adquirir destresa en la resolucié d’un cas pediatric amb trastorns hi-
droelectrolitic.

e Adquirir competéncies en la identificacio, planificacié i resolucié de si-
tuacions cliniques amb problemes de salut, mitjangant casos reals.

Referits a actituds, valors i normes

e Mostrar respecte amb el professorat i amb els companys i companyes
de classe.

e Promoure i reforgar la capacitat d’analisis i pensament critic en la reso-
lucié dels casos.

e Argumentacio i justificacio de les decisions a I’hora de determinar les
cures que cal donar a la persona amb alteracions de salut.

e Mostrar una actitud reflexiva en la resolucié dels casos i treballs realit-
zats.

Unitat tematica 1. Introduccié a la infermeria infantil

Tema 1 Aspectes generals de les cures al infant nounat. Periodes de la
infancia. Valoracio i cures del Nounat.

Tema2 Drets del infants. Comite etica assistencial en pediatria. Rol
d’infermeria.

Tema 3 Cures centrades en la familia.

Tema 4 Humanitzacié de I'assisténcia pediatrica.

Tema5 Funcionsicamps d’actuacié de la Infermera ambits pediatrics.

Unitat tematica 2. L’infant nounat d’alt risc

Tema 1 Classificacio i caracteristiques del Nounat prematur. Unitats,
utillatge. Caracteristiques arquitectoniques.

Tema 2 Aspectes generals de les cures al nounat d’alt risc.

Tema 3 Problemes més freqUents al periode neonatal.

Tema 4  Cures d’infermeria del nounat amb problemes de salut.

Unitat tematica 3. Problemes de salut més freqiients en la infan-
cia

Tema 1 Cures d’infermeria al lactant amb febre.
Tema 2 Cures d’infermeria al infant amb infeccid d’orina.
Tema 3 Cures d’infermeria al infant amb problemes digestius.
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Metodologia

Avaluacio

Tema 4 Cures d’infermeria al infant amb problemes respiratoris.

Tema5 Cures d’infermeria al infant amb problemes quirdrgics.

Tema 6 Cures d’infermeria al infant problemes cronics (diabetis, VIH..).

Tema 7 Valoracio i Cures d’ infermeria al infant amb situacio d’ urgen-
cies.

Tema 8 Valoracio i Cures d’ infermeria al infant amb situacio critica.

Tema 9 Maneig i calcul de medicacio pediatrica.

Tema 10 Casos clinics i balang hidric en pediatria.

Classes teoriques 2 e Sessions explicatives o demostratives per
expositives afavorir la integracié dels continguts propis
de I'assignatura.
e Debat per tal de compartir experiencies
i diferents punts de vista dels temes
treballats a les totes les sessions
explicatives.
 Visualitzacié d’audiovisuals.

Treball tutelat 2 e Activitats d’aprenentatge cooperatiu.
e Resolucio de casos.

Treball autonom 2 e Estudi dels continguts treballats a classe,
lectures complementaries, visualitzacié de
documentals.

* Preparaci6 proves avaluatives.

["avaluacié és continuada i formativa, i es realitzara a través de Blocs de
proves avaluatives.

Els criteris de I'avaluacié continuada son:

e Presentar-se i/0 realitzar obligatériament totes les proves avaluatives
programades.

e Per poder obtenir la nota final de I'assignatura, els blocs de I’avalua-
cié continuada han d’estar tots aprovats.

— Assignatures Anuals: Consten de 4 blocs d’avaluacié continuada.
[’estudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un o dos dels blocs
de Pavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots
els continguts dels blocs suspesos perd podra seguir amb 'avalu-
acié continuada. El NO superar tres blocs de I'avaluacio conti-
nua comporta la reavaluacio de tots els continguts de I'assignatura.

Infermeria de la infancia 4t
i 'adolescencia ‘

Quan els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total
de I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar algun dels blocs suspesos suposara un No Presentat
de nota final de I'assignatura.

— Assignatures Semestrals: Consten de 3 blocs d’avaluacié continua-
da. Lestudiant que NO supera amb 5 (sobre 10) un dels blocs de
IPavaluacié continua, haura de reavaluar obligatoriament tots els
continguts del bloc suspes perd podra seguir amb 'avaluacié con-
tinuada. El NO superar dos blocs de Pavaluacié continua com-
porta la reavaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Quan
els blocs NO superats suposen el 60%, o més de la nota total de
I'assignatura, la reavaluacié també sera de tots els continguts de
I'assignatura. La nota obtinguda en la reavaluacié sera la que fara
promig. Per poder fer el promig també cal obtenir una nota minima
de 5 en les proves de reavaluacio.

— No reavaluar el bloc suspés suposara un No Presentat de nota final
de I'assignatura.

En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacié continuada, pot acollir-se a I'avaluacié unica. L’avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I'estudiant renuncia a
I'avaluacié continuada. Per acollir-se a I'avaluacié Unica I'estudiant ho
ha de sollicitar per escrit (primera quinzena inici docéncia de I'assig-
natura), amb una copia per a I'estudiant i una altra per al professor/a
coordinador/a. Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudi-
ants. Lavaluacié Unica es realitzara a través de proves avaluatives de
tots els continguts de I'assignatura.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura dona dret a una sola convocatoria
d’avaluacié, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacio Unica.

e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

e Després de la publicacio de les qualificacions el centre obrira un pe-
riode de revisi6 i de reavaluaci6.

e A principi de curs es fara publica la programacié de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

e Els estudiants que NO han de realitzar Cas Integrat, ho hauran de
comunicar a la professora titular de I'assignatura al comencament del
semestre corresponent.
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Cebrian ML, Guijarro MJ, Martin C, Martinez A, Miremn A, Sanchez
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Assignatura: Infermeria de la salut sexual

| reproductiva
Codi G403
Nom matéria Infermeria de la dona, el nen/a i I'adolescent
Tipus materia Obligatoria
Credits ECTS 6
Imparticid Semestral

L’assignatura s’'imparteix en el seté semestre

Professorat titular

Prof. Anna Cano Parellada (coordinadora)
Dra. Ainoa Biurrun Garrido

Credits

Prerequisits

Competéncies

Distribucié dels crédits de I’assignatura

Teoria 25 hores 1
Practiques de problemes 25 hores 1
Treball tutelat 50 hores 2
Treball autonom 50 hores 2
Total 50 hores 50 hores 50 hores 6

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Transversals

e Compromis &tic (capacitat critica i autocritica / capacitat de mostrar
actituds coherents amb les concepcions &tiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicaci¢ dels coneixements a la practica /
capacitat de presa de decisions i adaptacid a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i expressar-se oral-
ment i per escrit en catala i castella i una tercera llengua, dominant
el llenguatge especialitzat / capacitat de buscar, utilitzar i integrar la
informacio).

Infermeria de la salut sexual
i reproductiva

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar
projectes / capacitat de buscar i integrar nous coneixements i acti-
tuds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar 'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit / capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar amb altres i de contribuir a
un projecte comu / capacitat de col-laborar en equips interdisciplinaris
i en equips multiculturals.

Especifiques

e 1. Practica professional, ética i legal. 1.1. Responsabilitat. 1.1.1. Ac-
ceptar el deure de donar comptes i la responsabilitat dels propis judicis
i actes professionals. 1.1.2. Reconeéixer i diferenciar la propia respon-
sabilitat de la d’altres membres de I'equip de salut, professionals i no
professionals.

e 2. Prestaci6 i gestié de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.1. Valo-
raci6. 2.1.1.1. Utilitzar un marc de valoracié basat en I'evidencia per
recollir dades sobre la salut fisica, mental i aspectes socioculturals de
la personaigrup. 2.1.1.2. Analitzar, interpretar i documentar les dades
obtingudes.

e 2. Prestacio i gesti6 de cures. 2.1. Prestacié de cures. 2.1.2. Planifi-
caci6. 2.1.2.1. Establir prioritats per les cures en col-laboracié amb la
persona i grups. 2.1.2.2. Identificar els resultats previstos i el temps
per assolir-los en col-laboracié amb la persona i grup. 2.1.2.3. Revisar
i documentar el pla de cures amb col-laboraci¢ de la persona i grup.
2.1.2.4. Assegurar la continuitat de les cures per assolir els objectius.

e 2. Prestaci¢ i gestio de cures. 2.1. Prestacio de cures. 2.1.3. Execucio.
2.1.3.1. Aplicar de forma efectiva d’acord al pla establert, les cures
infermeres a la persona i grup. 2.1.3.2. Respondre amb efectivitat a
situacions imprevistes o rapidament canviants. 2.1.3.3. Educar la per-
sona i grup per promoure I'autonomia i el control sobre la seva salut.
2.1.3.4. Utilitzar els recursos de forma efectiva i eficient per promoure
cures infermeres d’excel-lencia.

e 2. Prestacio i gestié de cures. 2.2. Gestidé de cures. 2.2.2. Practica
interdisciplinar. 2.2.2.1. Col-laborar amb I'equip interdisciplinar de salut
per donar cures infermeres integrals. 2.2.2.2. Facilitar la coordinacio
de les cures per assolir els resultats de salut esperats.

¢ 3. Desenvolupament professional. 3.5. Contribuir activament al des-
envolupament professional continuat per millorar la practica infermera.
3.6. Contribuir al desenvolupament professional d’altres membres de
I’equip de salut.

V[«
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Resultats de
I'aprenentatge

Continguts
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Lestudiant en finalitzar I'assignatura, sera capag de:

e |dentificar les necessitats de salut de la dona en relaci6 a la salut se-
xual i reproductiva, tenint en compte el seu context familiar, ambiental
i sociocultural, fent I'analisi de documents i la utilitzacid de registres
clinics.

e Comprendre els conceptes relacionats amb les diferents etapes del
cicle reproductiu i el climateri, descrivint les caracteristiques de ca-
dascuna d’elles i elaborant treballs en profunditat i sintesi a partir de
la recerca i I'analisi de les diferents fonts bibliografiques relacionades
amb la salut sexual i reproductiva.

e Distingir entre les diferents alteracions que es puguin presentar relaci-
onades amb la salut sexual i reproductiva, seleccionant les intervenci-
ons adequades en cada situacioé.

e Dissenyar plans de cures per els diferents processos relacionats amb
el cicle reproductiu ens els diferents ambits d’atencid de salut.

¢ Realitzar demostracions de les diferents activitats de promocio, pre-
vencio i restabliment de la salut sexual i reproductiva, fent activitats de
simulacié.

e Aplicar cures generals durant el procés de maternitat per facilitar
I'adaptacio de les dones i els nounats a les noves demandes i prevenir
complicacions i demostrar-ho en una situacié de simulacié.

Unitat tematica 1. Aspectes introductoris. Infermeria maternal

Tema1 Programa sanitari d’atencio a la dona
— Introducci¢ a la salut sexual i reproductiva ASSIR

Tema2 Anatomia femenina
— Fisiologia de I'aparell genital femeni
— Terminologia obstétrica i ginecologica
— Cicle genital

Unitat tematica 2. Obstetricia

Tema 1 Atencio a ’'embaras
— Gametogenesi, fecundacié i nidacio
— Consell genétic
— Proves complementaries exploratories: ecografia, amnio-
centesi
— Necessitats fonamentals en I'embaras segons el Model
conceptual de la Dra. Virginia Henderson

Infermeria de la salut sexual 4t
i reproductiva ‘

Tema 2 Procés de cures d’Infermeria aplicades als trastorns gestacionals

— Concepte, manifestacions cliniques dels principals trastorns
durant la gestacio

— Problemes interdepenents, complicacions potencials i acti-
vitats de vigilancia i control

— Aplicacid del procés de cures a les dones amb trastorns
gestacionals

— Exposicio i discussié de casos

Tema 3 Atencio al procés de part
— Programa d’educacié maternal
— Treball de part. Atenci¢ a la mare i al nadd
— Exposicio i discussié de casos

Tema 4 Atencio al puerperi
— Necessitats fonamentals significatives en el puerperi hospi-
talari
- Lactancia materna
— Exposicio i discussié de casos

Unitat tematica 3. Ginecologia

Tema 1 Reproduccié humana
— Aspectes basics de la sexualitat: planificacid familiar, méto-
des de contracepcio
— Esterilitat i infertilitat
— Tardes joves
— Infeccions de transmissio sexual

Tema2 Climateri
— Programa d’atenci6 a la dona menopausica

Tema 3 Procés de cures d’Infermeria aplicades als principals trastorns

ginecologics

— Concepte, manifestacions cliniques

— Proves complementaries exploratories: mamografia, eco-
grafia, puncié mamaria

— Problemes interdepenents, complicacions potencials i acti-
vitats de vigilancia i control

— Aplicacié del procés de cures en els principals problemes
ginecologics

— Diagnostic preco¢ del cancer ginecologic

— Maltractament

— Exposicio i discussioé de casos
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Metodologia

Avaluacio
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Tema 4 Procés de cures d’Infermeria aplicades als principals trastorns

mamaris

— Concepte, manifestacions cliniques

— Problemes interdepenents, complicacions potencials i acti-
vitats de vigilancia i control

— Aplicacié del procés de cures en els principals problemes de
la mama

— Diagnostic precog del cancer de mama

— Exposicio i discussio de casos

Classe teorica 2 e Exposicié del/de la professor/a
50 hores: 33% e Exposicio dels/de les estudiants de
treballs en grup
e Seminaris

* Projecci6 de pel-licules
* Presentaci6 cas clinic

Treball tutelat 2 e Seguiment del treball individual i en grup
50 hores: 33% e Preparacio tema: a exposar a classe

¢ Resolucio casos clinics

e Historia obstetrica

e Recerca de videos

Treball autonom 2 e Recerca d’informacié

50 hores: 33% e Preparacio de treballs
e |ectures complementaries
e Estudi de la materia
e Elaboracio historia clinica

L’avaluacié és continuada i formativa i es realitza a través de Blocs de
proves avaluatives Entren tots els temes donats a classe sigui per part
dels professors i/o dels alumnes. Els criteris de I'avaluacié continuada sén
presentar-se i realitzar totes les proves avaluatives programades.

e Fls estudiants s’han de presentar a totes les proves de cada bloc per
a poder fer la mitjana. L'estudiant que NO superi amb un 5 (sobre 10),
0 no s’hagi presentat en alguna de les proves d’un dels Blocs de
I'avaluacié continuada, haura de revaluar obligatoriament totes les
proves d’aquest bloc, perd podra seguir amb I'avaluacid continuada.
El NO superar dos blocs de I’avaluacié continua comporta la re-

Infermeria de la salut sexual 4t
i reproductiva ‘

avaluacié de tots els continguts de I'assignatura. Per poder fer la nota
mitja, els blocs de 'avaluacié continuada han d’estar aprovats.

e |a matricula dona dret a una sola convocatoria d’avaluacio, sigui com
a finalitzacio de I'avaluacié continuada, sigui avaluacio unica.

e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié minima de 5.

e En cas que un estudiant manifesti que no pot complir els requisits de
I'avaluacid continuada, pot acolli-se a I'avaluacié Unica. L'avaluacio
Unica es reconeix com un dret que, en exercir-lo, I’estudiant renuncia a
I'avaluacié continuada. Per acollir-se a I'avaluacié Unica I'estudiant ho
ha de sol-licitar per escrit (primera quinzena inici docencia de I'as-
signatura), amb una copia per I'estudiant i una altra per el professor/a.
Aquest tramit s’ha de realitzar a la secretaria d’estudiants.

e ['avaluacié Unica es realitzara a través d’una prova avaluativa amb
preguntes de diversos formats de tots els continguts de I'assignatura
+ la resolucio de 3 casos clinics + 3 situacions practiques a desenvo-
lupar. Després de la publicacié de les qualificacions el centre obrira un
periode de reavaluacio.

e A principi de curs es fara publica la programacié de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

e Avaluacié treball a exposar: el realitzaran un maxim de 3 estudiants,
que hauran de treballar un tema fixat préviament. Caldra entregar-lo
en paper en format Word en la data fixada (no per via e-mail). Aquest
contingut pot penjar-se al Moodle perqué tots els alumnes disposin del
material que entrara en I'avaluacié escrita. El tema podra exposar-se a
classe o particularment o es deixara com a material de consulta quan
correspongui el temari. L'extensio no pot superar les 10 pagines. S’ac-
ceptara que algun alumne ho vulgui fer de manera individual.

e Durant la primera quinzena d’inici de la docencia tots els alumnes han
de venir a tutoria personal per tal de pactar I'avaluacié del treball a
exposar.

¢ Tots els treballs a presentar requereixen d’una tutoria prévia a
I’entrega. Aquells treballs que s’hagin d’exposar a classe, re-
quereixen un minim de dues tutories i I’entrega un minim d’una
setmana. Sense aquests requisits, quedara el bloc com a no
avaluat i anira a reavaluacié.

e Els estudiants que vulguin canviar de torn en qualsevol de les proves
del semestre hauran de fer una sol-licitud per escrit a la Cap d’estudis
i a la professora titular. Sind és aixi constara com a no presentat.

Observacions:

e La matricula de I'assignatura dona dret a una sola convocatoria
d’avaluacié, sigui com a finalitzacié de I'avaluacié continuada, sigui
avaluacié Unica.
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e Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacié global minima
de 5.

e Després de la publicacio de les qualificacions el centre obrira un pe-
riode de revisi6 i de reavaluacio.

e A principi de curs es fara publica la programacio de I'assignatura i de
les proves d’avaluacio.

Fonts d’informacio

e Alonso J i Callejo J. Preservacion de la fertilidad en pacientes con can-
cer de mama. Barcelona: Glosa; 2015.

e Bustos GG i Perepelycia L. Enfermeria maternoinfantil y neonatal:
compendio de técnicas. Rosario: Corpus; 2010.

e Cabero LIi Sanchez MA. Protocolos de medicina materno-fetal (Peri-
natologia) Barcelona: Ergon; 2014.

e Calvo M iWaters SE. Las Mil y una noches suefos de luz: dando a luz,
dando vida. Santa Cruz de Tenerife: OB STARE; 2011.

e Castan SiTobajas JJ. Obstetricia para matronas: guia practica. Madrid:
Editorial Médica Panamericana; 2013. https://demhsjd.greendata.
es/es/dem/catalog/details/806?fulltext=matronas

e Cortese G [et al.]. Enfermedades de la glandula mamaria: manejo inte-
gral de la patologia benigna y maligna. Buenos Aires: Panamericana;
2014,

e Fernandez MR [coord.] Enfermeria quirdrgica en obstetricia: manual
practico. Madrid: Médica Panamericana; 2014.

e Martinez C i Torrens RM. Enfermeria de la mujer . Valencia: DAE Edito-
rial Paradigma; 2017. https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/
details/926?fulltext=mujer

e Martinez C i Torrens RM. Enfermeria de la mujer Il. Valencia: DAE Edito-
rial Paradigma; 2017. https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/
details/927 ?fulltext=mujer

e Protocol d’assistencia al part i al puerperi i d’atencié al nadé. Barcelo-
na: Direccid General de Salut Publica; 2003.

e Protocol de seguiment de I'embaras a Catalunya. Barcelona: Ge-
neralitat de Catalunya. 3a ed. Departament de Salut; 2018. http://
salutpublica.gencat.cat/web/.content/minisite/aspcat/promocio_
salut/embaras_part_puerperi/protocol_seguiment_embaras/protocol-
seguiment-embaras-2018.pdf

e Gonzalez-Merlo J, Gonzélez E i Gonzéalez J. 9a ed. Ginecologia. Bar-
celona: Elsevier Espanfa, S.L.; 2014.

e Gonzéalez-Merlo J, Lailla JM, Fabre E, Gonzalez E. 6a ed. Obstetricia.
Barcelona: Elsevier Espafia, S.L.; 2013.

e Guana M. [et. Al]l. Enfermeria ginecoobstétrica. México: McGraw-Hill
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Interamericana; 2009. https://demhsjd.greendata.es/es/dem/catalog/
details/5057fulltext=enfermer%C3%ADa+gine%2A

Haya FJ. Uso practico de la fitoterapia en ginecologia. Madrid: Médica
Panamericana; 2006.

Guia de practica clinica sobre la atencién al parto normal: versién re-
sumida. Vitoria: Gobierno Vasco. Servicio Central de Publicaciones;
2010.

Ladrero, |. Valoracion y cuidados de enfermeria obstétrico-ginecoldgi-
ca. Alcala la Real, Jaén: Formacion Alcala; 2015.

Manual basico de obstetricia y ginecologia. Madrid: Instituto Nacional
de Gestién Sanitaria; 2014. https://demhsjd.greendata.es/es/dem/
catalog/details/308?fulltext=manual+b%C3%A1sico+de+0obs%2A
Nadal J. [ed.] Donacién de embriones. Salerno: Momento Médico;
2013.

Nunez L. Llevadores casolanes del segle XX: practiques, coneixe-
ments i vivencies d’un ofici. Barcelona: Bellaterra; DL 2015.
Rodriguez MA. Cuidados obstétricos en situaciones criticas Madrid:
Difusion Avances de Enfermeria; 2014. https://demhsjd.greendata.es/
es/dem/catalog/details/952?fulltext=0obstetricia

Tamez RN. Enfermeria en la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatal.
Asistencia del recién nacido de alto riesgo. 5% ed. Buenos Aires: Ed.
Médica Panamericana; 2016 https://demhsjd.greendata.es/es/dem/
catalog/details/184?fulltext=Enfermer%C3%ADa+en+la+Unidad+de+
Cuidados+Intensivos%2A

Torres MC. Intervencion de enfermeria en reproduccion asistida. Ma-
drid: CEP; 2009.

Towle MA. Asistencia de enfermeria materno-neonatal. Madrid: Pear-
son Educacioén; 2010.
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Assignatura: Infermeria de salut mental
Codi G404

Nom matéria Infermeria de salut mental

Tipus materia Obligatoria

Credits ECTS 6

Imparticid Semestral

L’assignatura s’'imparteix en el seté semestre

Professorat titular

Professorat associat

Dr. Juan F. Roldan Merino (coordinador)
Prof. José Antonio Giménez Martinez

Dr. José Angel Alda

Prof. Lola Domene Lépez

Dr. Antonio Rafael Moreno Poyato
Dra. Sara Sanchez Balcells

Dr. Enric Vicens Pons

Credits

Prerequisits

350

Distribucié dels crédits de I’assignatura

Teoria 37,5 hores 1,5
Practiques de problemes 12,5 hores 0,5
Treball tutelat 50 hores 2
Treball autonom 50 hores 2
Total 50 hores 50 hores 50 hores 6

Aquesta assignatura no té prerequisits.

Competencies

Infermeria de salut mental ‘

Transversals

e Compromis etic (capacitat etica i autocritica/capacitat de mostrar ac-
tituds coherents amb les concepcions etiques i deontologiques).

e Capacitat d’aprenentatge i responsabilitat (capacitat d’analisi, de sin-
tesi, de visions globals i d’aplicacié dels coneixements a la practica/
capacitat de prendre decisions i adaptacié a noves situacions).

e Capacitat comunicativa (capacitat de comprendre i d’expressar-se
oralment i per escrit en catala, castella i en una tercera llengua, domi-
nant el llenguatge especialitzat/ capacitat de buscar, usar i integrar la
informacio).

e Capacitat creativa i emprenedora (capacitat de formular, dissenyar i
gestionar projectes/capacitat de buscar i integrar nous coneixements
i actituds).

e Sostenibilitat (capacitat de valorar 'impacte social i mediambiental
d’actuacions en el seu ambit/capacitat de manifestar visions integra-
des i sistematiques).

e Treball en equip (capacitat de col-laborar a