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Prerequisits
Podran realitzar el Practicum IV els estudiants que abans de comencar I'assignatura:

Hagin assistit a les classes de prevencio de riscos i han superat la prova d'avaluacié de prevencié de riscos
(consultar calendari).

Hagin assistit a les classes de practiques de laboratori de segon i tercer. (Consultar calendari).

Hagin assistit a les visites planificades per la valoracié i actualitzacié del carnet vacunal i el cribratge
tuberculinic, realitzades pel servei de Medicina Preventiva i Epidemiologia de I'hospital Vall d'Hebron, abans
de cursar la primera assignatura de practicum. (Consultar calendari)

Tinguin la targeta d'identificacié personal que lliura Gestié Académica de la Unitat Docent Vall d'Hebron,
Maodul Nord.

Per coheréncia en el progrés d'adquisicié del nivell competencial, que s'adquireix de manera gradual,
és MOLT RECOMANABLE que I'estudiant tingui aprovats les assignatures: Practicum | i Practicum Il
(segons el curs).

Important: No és possible realitzar dos practicums que coincideixin en el temps.

L'estudiant adquirira el compromis de preservar la confidencialitat i secret professional de les dades que
pugui tenir accés per ra6 dels aprenentatges als serveis assistencials. També en mantenir una actitud d'ética
professional en totes les seves accions. En aquest sentit I'estudiant que es matricula d'aquesta assignatura es
compromet a aplicar la normativa: "Normativa del Practicum en Infermeria”, les "Recomanacions de



conducta dels estudiants de la Facultat de Medicina" i "El Compromis de confidencialitat".Els
documents estan disponibles a través del seglent enllag: Els documents estan disponibles a través de la
pagina web de la facultat de medicina www.uab.cat/medicina dins de I'apartat Graus: Infermeria; Practicum

L'estudiant aplicara les normes derivades de la "Orden SSI/81/2017, de 19 de enero, por la que se publica el
Acuerdo de la Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el que se aprueba el
protocolo mediante el que se determinan pautas basicas destinadas a asegurar y proteger el derecho a la
intimidad del paciente por los alumnos y residentes en Ciencias de la Salud." que li marquin des de la Direccio
del Centre Assitencial.

Es imprescindible presentar al coordinador del PRIV el Certificat de Delictes de Naturalesa Sexual abans
d'inciar les practiques. En el seguent enllag trobareu informacié de com tramitar-ho
https://web.gencat.cat/ca/tramits/que-cal-fer-si/vull-obtenir-el-certificat-de-delictes-de-naturalesa-sexual/

Objectius
Objectius:

® Que l'estudiant amb la tutela de la infermera realitzi el rol infermer per poder exercir les funcions
assistencials, docents, de gestio i d'investigacié en I'ambit de Il'atencié primaria orientada a la
comunitat. En aquest practicum I'estudiant ha de ser capag de seleccionar, relacionar i d'aplicar els
coneixements i les habilitats per oferir cures infermeres eficients a les persones amb la finalitat de
potenciar la responsabilitat per mantenir la salut, prevenir la malaltia, o autogestionar-la.

® Relacionar les caracteristiques de la comunitat, el seu estat de salut y els recursos amb la cartera de
serveis assistencials que s'ofereixen en el Centre d'Atencié Primaria (CAP).

® Comunicar-se amb les persones de manera clara i ordenada per facilitar una relacié efectiva tant amb
les persones ateses com amb I'equip.

® Fomentar la participacié de la persona atesa i de les persones de la unitat de convivéncia per
consensuar els objectius i els resultats a assolir relacionats amb les cures infermeres i les autocures.

® Relacionar els coneixements seleccionats que sén necessaris aplicar per realitzar cures infermeres a
les persones amb diferents necessitats alterades.

® Aplicar les técniques de recollida d'informaciéo com sén I'observacio, I'entrevista i I'exploracio fisica per
determinar les necessitats de les persones ateses i persones de la unitat de convivéncia, mobilitzant
els coneixements, habilitats comunicatives i técniques, amb una actitud facilitadora per crear un clima
de confianga.

® |nterpretar les dades, aplicant els marcs teorics, les guies de practica clinica per arribar a identificar les
necessitats alterades, tot considerant el grau d'autonomia de les persones ateses i les fonts de
dificultat.

® Relacionar les necessitats amb els diagnostics infermeres per determinar els més importants.

® Realitzar les cures infermeres pertinents, d'acord amb les evidéncies disponibles, aplicant el codi étic
de la infermera, respectant els drets del malalt, aplicant la legislacio vigent i prenent com a marc de
referéncia els valors que comparteixen les infermeres professionals.

® Avaluar el procés de cures infermeres realitzat, establint propostes per a la millora de la qualitat
assistencial.

Competencies

® "Demostrar que es comprenen, sense prejudicis, les persones: considerar-ne els aspectes fisics,
psicologics i socials, com a individus autdnoms i independents; assegurar que es respectin les seves
opinions, creences i valors, i garantir el dret a la intimitat, a través de la confidencialitat i el secret
professional.”

® Basar les intervencions infermeres en I'evidéncia cientifica i en els mitjans disponibles.

® Col-laborar i integrar-se en grups i equips de treball.

® Desenvolupar un pensament i un raonament critics i saber comunicar-los de manera efectiva, tant en
les llenglies propies com en una tercera llengua

® Dissenyar sistemes de cures dirigits a persones, families o grups, avaluar-ne l'impacte i establir-hi les
modificacions oportunes.



Establir una comunicacié eficag amb pacients, familia, grups socials i companys, i fomentar I'educacio
per a la salut.

Expressar-se de manera fluida, coherent i adequada a les normes establertes, tant oralment com per
escrit.

Fer les cures infermeres basant-se en I'atencio integral de salut, que suposa la cooperacio
multiprofessional, la integracié dels processos i la continuitat assistencial.

Fomentar estils de vida saludables, I'autocura, donant suport al manteniment de conductes preventives
i terapéutiques.

Identificar, analitzar i prendre I'opcio resolutiva més adequada per donar resposta als problemes de
I'ambit professional, de manera eficient i eficag.

Identificar, analitzar i resoldre problemes étics en situacions complexes.

® Oferir una atencio sanitaria técnica i professional adequada a les necessitats de salut de les persones

ateses, d'acord amb I'estat de desenvolupament dels coneixements cientifics de cada moment i amb
els nivells de qualitat i seguretat que s'estableixen a les normes legals i deontoldgiques aplicables.
Planificar i dur a terme cures infermeres dirigides a persones, families o a grups, orientades als
resultats en salut, i avaluar-ne l'impacte a través de guies de practica clinica i assistencial que
descriuen els processos pels quals es diagnostica, tracta o cuida un problema de salut.

Plantejar solucions als problemes de salut i malaltia de les persones, les families i la comunitat aplicant
la relaci6 terapéutica seguint el métode cientific del procés infermer.

Promoure i respectar el dret de participacio, informacio, autonomia i el consentiment informat, en la
presa de decisions de les persones ateses, d'acord amb la manera com viuen el seu procés de
salut-malaltia.

Protegir la salut i el benestar de les persones o grups atesos garantint la seva seguretat.

Reconeixer i afrontar els canvis amb facilitat.

Respectar el medi ambient i fomentar el desenvolupament sostenible.

Respectar la diversitat i la pluralitat d'idees, persones i situacions.

Treballar amb I'equip de professionals com unitat basica en la qual s'estructuren de manera
unidisciplinaria o multidisciplinaria i interdisciplinaria els professionals i la resta de personal de les
organitzacions assistencials.

Utilitzar la metodologia cientifica en les propies intervencions.

Resultats d'aprenentatge

—

. Adoptar el judici clinic i proposar les solucions més adequades als problemes de salut plantejats.

Aplicar a la practica assistencial els coneixements i destreses adquirits.

Aplicar cures infermeres seguint els protocols i els plans de salut dissenyats tant per a les persones
com per a la comunitat, i avaluar-ne els resultats.

Aplicar cures técniques utilitzant els instruments adequats a la situacio de la persona atesa tenint
present les normes establertes i I'evidéncia més clara de qué es disposa.

. Aplicar el proceés infermer per proporcionar i garantir el benestar, la qualitat i la seguretat de les

10.
11.
12.

13.

14.

15.

persones cuidades.

Aplicar la relacio d'ajuda en les intervencions en els centres de salut.

Aplicar la relacio d'ajuda i el métode cientific infermer a la solucié dels problemes de salut/malaltia de
les persones, families i/o de la comunitat.

Aplicar una comunicacié eficag amb pacients, familia, grups socials i companys i identificar
intervencions per a fomentar I'educacio per a la salut.

Argumentar les intervencions infermeres amb evidéncia cientifica i tenint en compte els mitjans
disponibles en cada situacio.

Col-laborar i integrar-se en grups i equips de treball.

Demostrar habilitat en I'execucié de procediments i técniques d'infermeria.

Desenvolupar un pensament i un raonament critics i saber comunicar-los de manera efectiva, tant en
les llenglies propies com en una tercera llengua.

Educar, facilitar i donar suport a la salut i el benestar dels membres de la comunitat afectats per
problemes de salut, risc, patiment, malaltia, incapacitat o mort.

Elaborar els plans d'atencio infermera tenint en compte el consens i les recomanacions de I'equip
d'atencio.

Expressar-se de manera fluida, coherent i adequada a les normes establertes, tant oralment com per
escrit.



16.
17.

18.
19.

20.
21.

22.
23.
24.
25.
26.

27.
28.
29.
30.
31.

32.

33.
34.
35.
36.
37.

38.

Fer les cures infermeres pautades, per consens, amb la resta d'equips implicats.

Fer plans de cures infermeres per intervenir de manera adequada i avaluar l'impacte de la propia
intervencio.

Fomentar la participacio de la persona atesa en la planificacio de les cures.

Identificar, analitzar i prendre I'opcio resolutiva més adequada per donar resposta als problemes de
I'ambit professional, de manera eficient i eficag.

Identificar, analitzar i resoldre problemes étics en situacions complexes.

Planificar les cures considerant les opinions, les creences i els valors de les persones a qui van
dirigides.

Prioritzar les mesures sanitaries de prevencié durant les seves intervencions en centres de salut.
Promoure la participacié de persones, families i grups en el procés de salut i malaltia.

Reconeéixer i afrontar els canvis amb facilitat.

Relacionar els coneixements adquirits amb les intervencions que es duen a terme.

Respectar els principis de dret a la intimitat, confidencialitat i secret professional en totes les cures
dutes a terme.

Respectar I'entorn medi ambiental i fomentar el desenvolupament sostenible.

Respectar la diversitat i la pluralitat d'idees, persones i situacions.

Revisar i avaluar periddicament les situacions de salut i les intervencions d'infermeria dutes a terme.
Seleccionar les activitats de prevencio, control i seguiment en persones en totes les etapes vitals.
Treballar en col-laboracié i de manera responsable per aconseguir els objectius préviament planificats i
garantir la continuitat assistencial.

Utilitzar el procés d'atencié d'infermeria en les cures d'infermeria amb ajuda de les guies de la practica
clinica i assistencial.

Utilitzar els coneixements cientifics de cada moment aplicant nivells de qualitat i seguretat.

Utilitzar I'evidéncia cientifica en la practica assistencial.

Utilitzar la relacio terapéutica en la solucio dels problemes de salut de la persona i/o familia.

Utilitzar mesures de proteccié i de seguretat per garantir el benestar de l'individu, families i comunitats.
Valorar de manera integral les situacions de salut utilitzant eines com ara I'exploracié fisica, les proves
complementaries i I'entrevista d'infermeria.

Valorar I'estat de la salut de l'individu, la familia i la comunitat, i identificar els problemes i els factors
interns i externs que n'afecten la salut.

Continguts

® | 'estudiant selecciona i relaciona els continguts i les habilitats de les assignatures de grau impartides

fins el moment de realitzar el practicum per poder aplicar-los per determinar els problemes i justificar
les intervencions orientades a potenciar l'autocura de les persones i dels grups.

® Es el moment de reforcar les habilitats comunicatives i cliniques que ha aprés durant les practiques en

els laboratoris i diferents seminaris de primer, segon i tercer, com en els practicums anteriors,
adaptant-les de manera personalitzada a cada persona atesa i mobilitzant els recursos necessaris per
la millora de la salut.

® Aplicar el model infermer que ha determinat I'empresa assistencial on es realitza el Practicum per

valorar, de manera integral, les necessitats de les persones amb problemes de salut cronics i les dels
cuidadors, planificar, tenir cura i avaluar.

® Aplicar els continguts teodrics, metodologics i les practiques de laboratori de les assignatures impartides

fins el moment del Practicum i les recomanacions de les guies de practica clinica que s'apliquin en el
centre assistencial, aixi com els protocols per:
Determinar en quin moment del procés evolutiu del curs natural de la malaltia es troba la
persona atesa, sigui en les fases prévies que poden ser pre-simtomatiques o en les diferents
fases de progressio de la malaltia i definir els principals problemes tan de la persona atesa com
dels cuidadors.
Per tenir cura de les persones amb problemes de salut cronics que estiguin en situacio risc o
fragilitat i de la familia per ajudar-los a gestionar la malaltia i poder assolir els objectius: control
optim de la malaltia per alentir la seva progressio i control dels simptomes associats, reduint les
re-aguditzacions i mantenir l'autonomia.
Per tenir cura de les persones amb problemes de salut cronics i complexos i dels cuidadors, per
ajudar-los a gestionar la malaltia i poder assolir els objectius relacionats amb: el control de
simptomes, prevencié de descompensacions, disminucié de I'Us de recursos hospitalaris i



d'urgéncies, manteniment de I'autonomia, retard en la institucionalitzacio i millora de la qualitat
de vida, i la satisfaccio de la persona atesa i dels cuidadors.

Metodologia

El Practicum és tutelat, cada estudiant cuida amb una infermera assistencial que tutoritza i avalua el seus
aprenentatges.

L'estudiant realitza visites amb la infermera, planificant i aplicant el procés de tenir cura de les persones
ateses.

Presentacié/discussio oral i escrita de les situacions proposades pels docents, disponibles al campus virtual.
El lloc i horari dels seminaris es pacta amb el/la professor/a.

Consultar els documents del centre d'atencié primaria referents al diagnostic de la poblacié i la cartera de
serveis assistencials del centre.

Estudiar les guies de practica clinica corresponents a les necessitats de les persones per cuidar.

Preparar les consultes i I'atencioé a domicili a realitzar per oferir serveis assistencials a persones amb
situacions complexes.

Valorar I'atencio realitzada i elaborar propostes de millora per comentar-les amb la infermera.

Preparar els plans de cures a persones i cuidadores en situacions complexes per discutir a la sessio grupal i
aplicar a la practica assistencial.

Els periodes de practiques consten en el calendari del curs publicat a la web.

El centres assistencials assignats es comunicaran un cop els responsables de formacié dels centres facilitin
les dades de les infermeres tutores.

Els horaris sén rotatoris de matins i tardes, i podrien modificar-se segons necessitats del servei.

El cost del transport public per traslladar-se als centres assistencials i domicilis corre a carrec de I'estudiant.

Activitats formatives

Titol Hores ECTS Resultats d'aprenentatge

Tipus: Dirigides

SEMINARIS DE CASOS CLINICS 12 0,48 1,2,9,10, 12, 14, 15,17, 19, 20, 21, 26, 28, 29, 30, 37, 38
(SCC): SESSIONS CLINIQUES

Tipus: Supervisades

PRACTICUM AMB DIRECTRIUS 288 11,52 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10, 11, 12, 13, 15, 16, 17, 18, 19,
(PRCUM) 20, 21, 22, 23, 24, 26, 27, 28, 29, 30, 31, 34, 35, 36, 38
Avaluacié

1) L'avaluacié en I'entorn de practiques:

L'avaluacio de la infermera assistencial docent és fonamental per a la formacié de I'estudiant, ja que aquesta
s'observa directament a l'estudiant en els diferents tipus d'atencié assistencial i comenta els punts forts i
febles, a més de pactar conjuntament amb I'estudiant les propostes de millora. Aquesta es realitzara a meitat



de periode (sense qualificacié numeérica) i al final del mateix (amb qualificacié numeérica). Per a aquesta
evalucién ha una rubrica especifica disponible des de l'inici de curs tant per a la infermera com per als
estudiants.

2) L'avaluacié de I'estudiant durant els seminaris:
« L'estudiant lliura per escrit i oral dels treballs sol-licitats, aplicant les normes establertes.
* El professor avalua I'estudiant utilitzant rubriques especifiques disponibles des de l'inici de curs.

Es considera no avaluable:

+ L'estudiant que falta més d'un dia de practiques sense justificar

« L'estudiant que no ha realitzat una o més activitats d'avaluacié.

* Quan l'estudiant falta a més del 50% dels seminaris sense justificacio.

Obtencié de la nota final:

Cal haver realitzat totes les practiques. En cas de faltes justificades, aquestes poden recuperar sempre que
sigui factible segons el centre assistencial i calendari académic. No hi ha la possibilitat de recuperacio racio
fora del periode de practiques

Per calcular la nota final, I'estudiant ha d'haver aprovat cada domini competencial del document d'avaluacid.
Per poder aprovar l'assignatura, cal obtenir com a minim un aprovat a cada modalitat d'avaluacio: 1) de
I'estudiant mentre té cura dels pacients (un 5 en l'escala de 0-10); 2) de la feina de seguiment del Practicum
(un 5 en l'escala de 0-10).

La nota és el resultat ponderat de I'avaluacié de I'estudiant mentre té cura dels pacients i dels treballs escrits i
les sessions de discussio.

Cada falta injustificada restara un punt de la nota final de I'PRIV. La manca de responsabilitat de I'estudiant es
veu reflectida en la nota final de I'assignatura. Les sancions que s'apliquen es descriuen al document
Normativa del Practicum en Infermeria, que I'estudiant pot trobar en el seguent enllag: www.uab.cat/medicina
dins de l'apartat Graus: Infermeria; Practicum.

Els estudiants que no hagin superat I'assignatura mitjangant I'avaluacié continuada es podran presentar a una
prova de recuperacio al final de I'assignatura, sempre que hagin realitzat les hores planificades del Practicum.

Activitats d'avaluacio

Titol Pes Hores ECTS Resultats d'aprenentatge
Avaluacié durant les 60% O 0 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10, 11,12, 13, 15, 16, 17, 18, 19, 20,
practiques al centre 22,23, 24, 25, 26, 27, 28, 29, 30, 31, 32, 33, 34, 35, 36, 37,
assistencial 38
Registres narratius: Carpeta 40% O 0 1,2,9,10, 14, 15,17, 19, 20, 21, 26, 28, 29, 30, 37, 38
de treball

Bibliografia

L'estudiant selecciona la blibliografia d'acord al perfil de les persones que ha de cuidar i del centre de salut del
Practicum.
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