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M6dulo profesional Especialidad del profesorado Cuerpo 

6. Relaciones en el entorno de tra- Formaci6n y orientaci6n laboral. 
bajo. 

Profesor de Enseiianza Secundaria 

7. Formaci6n y orientaci6n laboral. Formaci6n y Orientaci6n Laboral. Profesor de Enseiianza Secundaria. 

4.2 Materias del bachillerato que pueden ser impar­
tidas por el profesorado de las especialidades defi­
nidas an el presente Real Decreto. 

Materias Especialidad del profesorado Cuerpo 

6iologia. Procesos sanita- Profesor de Enseiianza 
rios. Secundaria. 

4.3 Equivalencias de titulaciones a efectos de do­
cencia. 

4.3.1 Para la impartici6n de 105 m6dulos profesionales 
correspondientes a la especialidad de: 

Procesos Sanitarios. 
Se establece la equivalencia. a efectos de docencia. 

del titulo de: 
Diplomado Universitario en Enfermeria. con 105 de 

Doctor. Ingeniero. Arquitecto 0 Licenciado. 

4.3.2 Para la impartici6n de 105 m6dulos profesionales 
correspondientes a la especialidad de: 

Formaci6n y orientaci6n laboral. 
Se establece la equivalencia. a efectos de docencia. 

del/los titulo/s de: 
Diplomado en Ciencias Empresariales. 
Diplomado en Relaciones Laborales. 
Diplomado en Trabajo Social. 
Diplomado en Educaci6n Sodal. 

Con 105 de Doctor. Ingeniero. Arquitecto 0 Licenciado. 

5. Requisitos minimos de espacios e instalaciones 
para impartir estas ensefı;ınzas 

De conformidad con el articulo 39 del Real Decre­
to 1004/1991. de 14 de junio. el ciclo formativo de 
formaci6n profesional de grado superior: Documentaci6n 
Sanitaria. requiere. para la impartici6n de las enseiianzas 
definidas en el presente Real Decreto. 105 siguientes 
espacios minimos que incluyen 105 establecidos en el 
articulo 32.1.a del citado Real Decreto 1004/1991. 
de 14 de junio. 

Espacio formativo 

Aula polivalente ................... . 
Aula de documentacipn sanitaria. 

Superficie 

m' 

60 
90 

Grado 
de utilizaci6n 

Porcentaje 

45 
55 

EI «grado de utilizaci6n» expresa en tanto por ciento 
la ocupaci6n en horas del espacio prevista para la impar­
tici6n de las enseiianzas minimas. por un grupo dealum­
nos. respecto de la duraci6n total de estas enseiianzas 
y por tanto. tiene sentido orientativo para el que definan 
las administraciones educativas al establecer el curriculo. 

En el margen permitido por el«grado de utilizaci6n». 
105 espacios formativos establecidos pueden ser ocu, 
pados por otros grupos de alumnos que cursen el mismo 
u otros ciclos formativos. u otras etapas educativas. 

En todo caso. las actividades de aprendizaje asociadas 
a 105 espacios formativos (con la ocupaci6n expresada 
por el grado de utilizaci6n) podran realizarse en super­
ficies utilizadas tambien para otras actividades forma­
tivas afines. 

No debe interpretarse que 105 diversos espacios for­
mativos identificados deban diferenciarse necesariamen­
te mediante cerramientos. 

6. Convalidaciones, correspondencias y acceso a 
estudios universitarios 

6.1 M6dulos profesionales que pueden ser objeto de 
convalidaci6n con la formaci6n profesional ocupa­
cional. 

Organizaci6n de archivos clinicos. 
Codificaci6n de datos clinicos y no clinicos. 
Validaci6n y explotaci6n de las bases de datos sani-

tarias. 
Aplicaciones informaticas generales. 

6.2 M6dulos profesıonales ql.le pueden ser objeto de 
correspondencia con la practica laboral. 

Organizaci6n de archivos clinicos. 
Codificaci6n de datos clinicos y no clinicos. 
Validaci6n y explotaci6n de las bases de datos sani-

tarias. 
Formaci6n y orientaci6n laboral 
Formaci6n en centro de trabajo 

6.3 Acceso a estudios universitarios. 

Diplomado Universitario en Enfermeria. 
Diplomado Universitario en Fisioterapia. 
Diplomado Universitario en Podologia. 
Diplomado Universitario en Terapia Ocupacional. 

13533 REAL DECRETO 546/1995. de 7 de abril. por 
el que se. establece el tftulo de Tecnico en 
Cuidados Auxiliares de Enfermerfa y las 
correspondientes ensenanz!ls mfnirnas. 

EI articulo 35 de la Ley Organica 1/1990. de 3 de 
octubre. de Ordenaci6n General del Sistema Educativo. 
dispone que el Gobierno. previa consulta a las Comu­
nidades Aut6nomas. establecera 105 titulos correspon­
dientes a 105 estudios de formaci6n profesional. asi como 
las enseiianzas minimas de cada uno de ellos. 

Una vez que por Real Decreto 676/1993. de 7 de 
mayo. se han fijado las directrices generales para el esta­
blecimiento de los titulos de formaci6n profesional y sus 
correspondientes enseiianzas minimas. procede que el 
Gobierno. asimismo. previa consulta a las Comunidades 
Aut6nomas. segun preven las normas antes citadas. esta­
blezca cada uno de 105 titulos de formaci6n profesional. 
fije sus respectivas enseiianzas minimas ydetermine 105 
diversos aspectos de la ordenaci6n academica relativos 
a las enseiianzas profesionales que. sin perjuicio de las 
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competencias atribuidas a las Administraciones ed uca­
tivas competentes en el establecimiento del currıculo 
de estas enseıianzas. garanticen una formaci6n basica 
comun a todos los alumnos. 

A estos efectos habran de determinarse en cada caso 
la duraci6n y el nivel del ciclo formativo correspondiente; 
las convalidaciones de estas enseıianzas; los accesos 
a otros estudios y. los requisitos mınimos de los centros 
que las impartan. 

Tambien habran de determinarse las especialidades 
del profesorado que debera impartir dichas enseıianzas 
y. de acuerdo con las Comunidades Aut6nomas. las equi- ., 
valencias de titulaciones a efectos de docencia. segun 
10 previsto en la disposici6n adicional undecima de la 
Ley Organica. del 3 de octubre de 1990. de Ordenaci6n 
General del Sistema Educativo. Normas posteriores debə­
ran. en su caso. completar la atribuci6n' docente de las 
especialidades del profesorado definidas en el presente 
Real Decreto con los m6dulos profesionales que pro­
cedan pertenecientes a otros ciclos formativos. 

Por otro lado. y en cumplimiento del artıculo 7 del 
citado Real Decreto 676/1993. de 7 de mayo. se incluye 
en el presente Real Decreto. en terminos de perfil pro­
fesional. la expresi6n de la competencia profesional 
caracterıstica del tltulo. 

EI presente Real Decreto establece y regula en los 
aspectos y elementos basicos antes indicados el tıtulo 
de formaci6n profesional de Tecnico en Cuidados Auxi­
liares de Enfermerfa. 

En su virtud. a propuesta del-Ministro de Educaci6n 
y Ciencia. consultadas las Comunidades Aut6nomas y. 
en su caso. de acuerdo con estas. con los informes del 
Consejo General de,Formaci6n Profesional y del Consejo 
Escolar del Estado. y previa deliberaci6n del Consejo 
de Ministros en su reuni6n del dıa 7 de abril de 1995. 

DISPONGO: 

Artıculo 1. 

Se establece el tıtulo de formaci6n profesional de 
Tecnico en Cuidados Auxiliares de Enfermerla. que ten­
dra caracter oficial y validez en todo el territorio r'iacional. 
y se aprueban las correspondientes enseıianzas mınimas 
que se contienen en el anexo al presente Real Decreto. 

Artıculo 2. 

1. La duraci6n y el nivel del ciclo formativo son los 
que se establecen en el apartado 1 del anexo. 

2. Las especialidades exigidas al profesorado que 
imparta docencia en los m6dulos que componen este 
tltulo. asl como los requisitos mınimos que habran de 
reunir los centros educativos son los que se expresan. 
respectivamente. en 108 apartados 4.1 y 5 del anexo. 

,3. Las materias del bachillerato que pueden ser 
impartidas por el profesorado de las especialidades defi­
nidas en el presente Real Decreto. se establecen' en el 
apartado 4.2 del anexo. 

4. Las modalidades del bachillerato a las que da 
acceso el presente tltulo son las indicadas en el aparta­
do 6.1 del anexo. con las convalidaciones que se deter­
minan en el apartado 6.2. 

5. Los m6dulos susceptibles de convalidaci6n con 
estudios de formaci6n profesional ocupacional 0 Corres­
pondencia con la practica laboral son los que se espe­
cifican. respectivamente. en el apartado 6.3 del anexo. 

Seran efectivamente convalidables los m6dulos que. 
cumpliendo las condiciones que reglamentariamente se 
establezcan. se detEirminen por acuerdo entre el Minis­
terio de Educaci6n yCiencia y el Ministerio de Trabajo 
y Seguridad Social. 

Disposici6n adicional primera. 

De conformidad con 10 establecido en elReal Decre­
to 67E?/1993. de 7 de mayo. por el que se establecen 
directrices generales sobre 105 tıtulos y las correspon­
dientes enseıianzas mınimas de formaci6n profesional. 
los elementos que se enuncian bajo el eplgrafe «Refə­
rencia del sistema productivo» en el apartado 2 del anexo 
del presente Real Decreto no constituyen una regulaci6n 
del ejercicio de protesi6n titulada alguna y. en todo caso. 
se entenderan en el contexto del presente Real Decreto 
con respeto al ambito del ejercicio profesional vinculado 
por la legislaci6n vigente a las profesiones tituladas. 

Disposici6n adicional segunda. 

De conformidad con la disposici6n transitoria tercera 
del Real Decreto 1004/1991. de 1>4 de junio. estan 
autorizados para impartir el presente ciclo formativo los 
centros privados de formaci6n profesional: 

a) Que tengan autorizaci6n 0 clasificaci6n definitiva 
. para impartir la rama Sanitaria de primer grado. 

b) Que esten Cıasificados como homologados para 
impartir las especialidades de la rama Sanitaria de segun­
do grado. 

Disposici6n final primera. 

EI presente Real. Decreto. que tiene caracter basico. 
se dicta en.uso de las competencias atribuidas al Estado 
en el artıculo 149.1.30." de la Constituci6n. ası como 
en la disposici6n adicional primera. apartado 2. de la 
Ley Organica 8/1985. de 3 de julio. del Derecho a la 
Educaci6n; y en virtud de la habilitaci6f'1 que confiere 
al Gobierno el ıirtıculo 4.2 de la Ley Organica 1/1990. 
de 3 de octubre. de Ordenaci6n General del Sistema 
Educativo. 

Disposici6n final segunda. 

Corresponde a las Administraciones educativas com­
petentes dictar cuantas disposiciones sean precisas. en 
el ambito de sus competencias. para la ejecuci6n y 
desarrollo de 10 dispuesto enel presente Real Decreto. 

Disposici6n final tercera. 

EI presente Real Decreto entrara en vigor el dıa 
siguiente al de su publicaci6n en el «Boletın Oficial del 
Estado». 

Dado en Madrid a 7 de abril de 1995. 

EI Ministro de Educaciön V Ciencia.. 
GUSTAVO SUAREZ PERTIERRA 

AN EXO 

INDICE 

1. Identificaci6n del tıtulo: 
1.1 Denominaci6n. 
1.2 Nivel. 

JUAN CARLOS R. 

1.3 Duraci6n del ciclo formativo. 

2. Referencia del sistema prQductivo: 
2.1 Perfil profesional: 

2.1.1 Competencia general. 
2.1.2 Capacidades profesionales. 
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2.1.3 Unidades de competencia. 
2.1.4 Realizaciones y dominios profesionales. 

2.2 Evoluci6n de la competencia profesional: 
2.2.1 Cambios en los factores tecnol6gicos, 

organizativos y econ6micos. 
2.2.2 Cambios en las actividades profesiona­

les. 
2.2.3 Cambios en la formaci6n. 

2.3 Posici6n en el proceso productivo: 
2.3.1 Entorno profesional y de trab<ıjo. 
2.3.2 Entorno funcional y tecnol6gico. 

3. Enseiianzas minimas: 
3.1 Objetivos generales del ciclo formativo. 
3.2 M6dulos profesionales asociados a una unidad 

de competencia: 

3.3 

3.4 

3.5 

Operaciones administrativas y documentaci6n 
sanitaria. 

Tecnicas basicas de enfermeria. 
Higiene del medio hospitalario y limpieza de 

materiaL. 
Promoci6n de la salud y apoyo psicol6gico al 

paciente. 
Tecnicas de ayuda odontoI6gica/estomatoI6gi­

ca. 

M6dulos profesionales transversales: 
Relaciones en el equipo de trabajo. 

M6dulo profesional de formaci6n en centro de 
trabajo.. . 
M6dulo profesional de formaci6n y orientaci6n 
laboral. , 

4. Profesorado. 

4.1 Especialidades del profesorado con atribuci6n 
docente en los m6dulos profesionales del ciclo 
formativo. 

4.2 Equivalencias de titulaciones a efectos de 
docencia. 

5. Requisitos minimos de espacios e instalaciones para 
impartir estas enseiianzas. 

6. Acceso al bachillerato, convalidaciones y correspon­
dencias: 

6.1 Modalidades del bachillerato a las que da acce- . 
so. 

6.2 M6dulos profesionales quepueden ser objeto 
de convalidaci6n con la formaci6n profesional 
ocupacional. 

6.3 M6dulos profesionales que pueden ser objeto 
de correspondencia con la practica laboral. 

1. Identificaci6n del titulo 

1.1 Denominaci6n: Cuidados Auxiliares de Enfermeria. 
1.2 Nivel:formaci6n profesional de grado medio. 
1.3 Duraci6n del ciclo formativo: 1.400 horas. 

2. Referencia del sistema productivo 

2.1. Perfil profesional. 
2.1.1 Competencia general. 

Los requerimientos generales de cualificaci6n profe­
sional del sistema productivo para este tecnico son: 

Proporcionar cuidados auxiliares al paciente/cliente 
y actuar sobre las condiciones sanitarias de su entorno 
como: miembro de un equipo de enfermeria en los cen­
tros sanitarios de atenci6n especializada y de atenci6n 

primaria, bajo la dependencia del diplomado deenfer­
meria 0, en su caso, como miembro de un equipo de 
salud en la asistencia sanitaria derivada de la practica 
del ejercicio liberaL. bajo la supervisi6n correspondiente. 

2.1.2 Capacidades profesionales. 

Interpretar y comprender la informaci6n yellenguaje 
asociados a los distintos procesos de atenci6n sanitaria 
relacionados con el ejercicio de su actividad profesional. 

Realizar tareas administrativas y de organizaci6n de 
una consulta, por 10 general del sector privado, evaluar 
las necesidades de productos y materiales fungibles 0 
no, administrando sus existencias en la consulta, dentro 
de su an\bito decompetencias. 

Poseer una visi6n de conjunto y coordinada de las 
distintas condiciones sanitarias de los pacientes/clien­
tes, cuidados auxiliares de enfermeria a realizar, e ins­
trumental y material utilizado en las distintas consultas, 
unidades y/o servicios. 

Promover, a su nivel, la humanizaci6n de la asistencia 
sanitaria al p"aciente/cliente utilizando tecnicas de apoyo 
psicol6gico y de educaci6n sanitaria. 

Realizar las tareas de ayuda e instrumentaci6n en 
los equipos/gabinetes de salud bucodental. 

Aplicar tecnicas hidrotermales basicas, manejando, 
regulando y secuenciando los equipos e instalaciones 
correspondientes, observando los procedimientos esta·· 
blecidos y registrando e informando las incidencias y 
anomalias que se produzcan durante la realizaci6n de 
la terapia. 

Potenciar el conocimiento, actitudes y habitos pre­
ventivos e higienico-sanitarios en la poblaci6n. 

Colaborar con los miembros del equipo de trabajo 
en et que esta integrado, asumiendo las, responsabili­
dades conferidas al mismo, ctımpliendo los objetivos 
asignados y manteniendo el flujo de informaci6n ade­
cuado. 

Va lorar, a su nivel. la interrelaei6n de las personas 
con la salud/enfermedad y sus aspectos preventivos, 
asistenciales y rehabilitadores. 

Actuar en condiciones de emergencia, transmitiendo 
con celeridad y serenidad las seiiales de alarma y apli­
cando los medios de seguridad establecidos. , 

Poseer unlı visi6n global e integrada del sistema sani­
tario en sus aspectos organizativos. funcionales. sociales 
y administrativos. 

Adaptarse a nuevas situaciones laborales generadas 
como consecuencia de las innovaciones tecnol6gicas y 
organizativas introducidas en su area laboral. 

Requerimientos .de autonomia en las situaciones de tra-
bajo: 

A este tecnico. en el marco de las funciones y obje­
tivos asignados por profesionales de nivel superiör al 
suyo. se le requeriran en los campos ocupacionales con­
cernidos. por 10 general. las capacidades de autono­
miaen: 

Mantenimiento. conservaci6n y limpieza del material 
sanitljrio requerido para la asistencia en una consulta, 
unidad 0 servicio. 

Mantenimiento del orden. limpieza y condiciones 
higienico-sanitarias del paciente y su entorno. 

Citaci6n y registro de los dat05 de los pacientes. 
Aplicaci6n de cuidados auxiliares de enfermeria. 
Aplicaci6n de təcnicas de primeros auxilios. 
Administraci6n de medicaci6n por via oral. rectal y 

t6pica. . 
Participaci6n en,la preparaci6n de la medicaci6n (dis­

pensaci6n d.e unidosis. preparaci6nde parenterales) bajo 
la supervisi6n del DipJomado de Enfermeria. 
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Manejo. calibraci6n, ma.ntenimiento de uso y control 
del equipo y material a su cargo. 

3. Cuidar las condiciones sanitarias del entomo del 
paciente y del material/instrumental sanitario utilizado 
en las distintas consultas/unidades/sel'liicios. 

2.1.3 Unidades de competencia. 

1. Preparar los materiales y procesar la informaci6n 
de la consulta/unidad, en las areas de su competencia. 

4. Colaborar en la prestaci6n de cuidados psfquicos 
al paciente/cliente, realizando, a su nive!. la aplicaci6n 
de tecnicas de apoyo psicol6gico y de educaci6n' sani­
taria. 

2. Aplicar cuidados auxiliares de enfermerfa al 
paciente/cliente. 

5. Realizar tareas de instrumentaci6n en equipos 
de salud bucodental. 

2.1.4' Realizaciones ydominios profesionales. 

Unidad de competencia 1: preparar los materiales y procesar la informaci6n de la consulta/unidad en las əreas 
de su competencia 

REAUZACIONES 

1.1 Citar, recibir y registrar los datos a los 
pacientes/clientes cumpliendo las normas 
establecidas en cada consulta. 

1.2 Verificar la existencia del material nece­
sario para la realizaci6n de las actividades 
propias de cadə consulta. 

1.3 Recibir y emitir, en su caso, informaci6n 
verbal y escrita necesaria para la correcta 
coordinaci6n con otras unidades seglln las 
normas establecidas en el centro. 

1.4 Realizar 105 presupuestos y facturas de 
una consulta de asistencia medica u odon­
tol6gica, seglln normas y tarifas propias 
de cada consulta y por acto profesional. 

DOMINIO PROFESIONAL 

CRITERIOS DE REAUZACIQN 

La citaci6n se realizə atendiendo a los criterios de prioridad Cıfnica 
y demora en el tiempo. 
EI paciente ha sido informado correctamente sobre ellugar, fecha, 
horario y preparaci6n previa requerida para la consulta. 
La recepci6n del paciente se ha realizado en las condiciones id6-
neas de trato personal y ajustandose a las condiciones ambientales 
y protocolos establecidos por el centro. 
Los datos del paciente han sido registrados en el formato, el modo 
y ellugar establecido en las normas intemas. 
Se ha verificado que los datos personales registrados correspon­
den al paciente/cliente y que se siguen los protocolos, en cuanto 
a necesidades de atenci6n y a intervalos de .revisi6n. 
EI almacenamiento del material se ha realizado cumpliendo los 
criterios de orden, seguridad y conservaci6n establecidos en cuan­
to a temperatura, iluminaci6n; ventilaci6n y humedad. 
Se han comprobado las existencias de material y, en caso nece­
sario, se han comunicado las necesidades 0 solicitado el material 
necesario para reponer el «stock» y cubrir las necesidades diarias, 
utilizando el formato adecuado y con los c6digos establecidos. 
Se ha comprobado que el material recibido coincide con el soli­
citado tanto cualitativa como cuantitativamente. 
Se ha distribuido el material necesario para el funcionamiento 
de las distintas unidades segun las necesidades propias de cada 
una de ellas. 
Se ha realizado el registro de la petici6n y recepci6n de las pruebas 
y servicios solicitados, reclamandolas en caso de demora. 
Los informes y pruebas recibidas han şido identificadas e intro­
ducidas en la historia clfnica correspondiente. 
La informaci6n solic.itada por otra. unidades ha sido remitida, 
habiendose identificado previamente, en la forma y plazos esta­
blecidos. 
EI presupuesto ha sido realizado reproduciendo el plan de tra­
tamiento, segun las tari·fas estableeidas, y con las adaptaciones 
concretas a cada caso. 
Se han explicado y acordado las formas y plazos de pago. 
Los pagos han sido controlados y registrados en la ficha del 
paciente/cliente. 
Las facturas han sido emitidas y registradas con todos los datos 
necesa rios. 

a) Medios de producci6n 0 tratamiento de la infor­
maci6n: paquetes informaticos aplicados. Ficheros. Cal­
culadora. Historia clfnica. Impresos. Material e instrumen­
tal medico-quirllrgico y dental. Lencerfa. Fichas de segui­
miento de peticiones. 

c) Resultados y/o productos obtenidos: presupues­
tos . .Factur;ıs. Historias clfnicas ordenadas. Listados de 
trabajo. Almacen ordenado. 

d) Procesos, metodos y procedimientos: tecnicas de 
archivo. Tecnicas de almacenamientp. Proceso de cita 
previa. Tecnicas de registro informatiCo. Tecnicas de fac­
turaci6n y cargos a terceros. Tecnicas de' informaci6n 
y comunicaci6n. Listado de c6digos informaticos. Catfı­
logo de productos y precios. Inventarios. Manual de pro­
cedimientos. Manual de uso de la historia clfnica. Nor-

b) Materiales y productos intermedios: pacien­
te/cliente citado y registrado. Consulta preparada para 
su uso. Presupuestosprevios realizados. 
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mativa y metodos de tratamiento y eliminaci6n de resi­
duos contaminados. 

f) Personal y/u organizacıon destinataria: pacien­
tes/clientes. Unidades administrativas y clfnicas. Provee­
dores. Diplomado en Enfermerfa. Facultativos. e) Informaci6n: manual de procedimientos. 

Unidad de competenCia 2: aplicar cuidados auxiliares de enfermerfa al paciente/cliente 

REAUZACIONES 

2.1 Lavar, asear y realizar la higiene de los 
pacientes en funci6n de sus necesidades 
y del plan de cuidados. 

2.2 Preparar al paciente para su traslado y ase­
gurar que se cumplen las condiciones del 
mismo. 

2.3 Movilizar al paciente dentro de su medio 
teniendo en cuenta su estado y posici6n 
anat6mica recomendada. 

2.4 Ayudar a la deambulaci6n del paciente, 
asegurando que se cumplen las indicacio­
nes especfficas del responsable del plan 
de cuidados. 

2.5 Ejecutar las operaciones necesarias para 
facilitar la correcta exploraci6n y observa­
ci6n del paciente/ cliente. 

CRITERIOS DE REALtZACION 

EI aseo del paciente se ha realizado en funci6n de las necesidades 
y grado de dependencia del mismo, comprobandose que el pacien­
te queda limpio. seco y 10 mas c6modo posible. 
EI paciente/cliente ha sido ayudado y/o suplido en la utilizaci6n 
del material necesario para la realizaci6n de su aseo e higiene 
personal. 
Se ha ayudado al paciente/cliente en la utilizaci6n de los utensilios 
de recogida de excretas, y su posterior eliminaci6n segun pro­
tocolos. 

Se ha comprobado que los datos personales que figuran en la 
. solicitud de traslado del paciente a otras dependencias coinciden 
con la identidad del paciente que se va a trasladar. 
EI pacfente, en su caso. ha sido informado previamente al traslado. 
La pr~paraci6n se ha realizado siguiendo el protocolo de traslado 
establecido. 
En su caso, se ha adaptado el protoi::olo a las caracterfsticas del 
paciente. 
Los medios y accesorios de transporte son los id6neos para el 
traslado. 
La informaci6n sobre el traslado se ha comunicado a las depen­
dencias oportunas en tiempo y forma. 
Las condiciones y parametros sanitarios establecidos para el tras­
lado aseguran que se mantienen en los limites establecidos. 
Se man'tiene informado de las incidencias ocurridas y, en su caso, 
comunica Y/o registra las incidencias producidas. 

L<\ colocaci6n del paciente en las ayudas tecnicas, se realiza 
siguiendo las instrucciones tecnicas en coordinaci6n con otros 
miem.bros del equipo de enfermerfa. 
La ,movilizaci6n del paciente se realiza siguiendo los protocolos 
de movilizaci6n de pacientes encamados y de prevenci6n de ulce­
ras por presi6n, adaptandolos a las caracterfsticas particulares 
de cada paciente. 
Se cömprueba que el paciente se encuentra 10 mas c6modo posible 
y en la posici6n anat6mica mas adecuada a su d8ficit funcional. 

Se ha interpretado y aplicado correctamente el protocolo de deam­
bulaci6n del paciente. 
EI responsable de la unidad ha sido informado sobre las deam­
bulaciones realizadas por el paciente y notificando, en caso nece­
sario, las incidencias ocurridas durante la misma. 

Las historias clinicas correspondientes a los pacientes citados han 
sido preparadas y dispuestas con la antelaci6n suficiente. 
EI material necesario para la exploraci6n y observaci6n se ha pre­
parado en funci6n de las caracterfsticas del paciente y de la tecnica 
exploratoria prevista. 
Al realizar la somatometrfa se ha seguido el protocolo de actuaci6n 
especffico. 
Se ha aplicado la .tecnica de toma de cqnstantes vitales utilizando 
el material adecuado, en funci6n de las caracterfsticas del paciente. 
La recogida y medida de excretas ha sido realizada, utilizando 
el material adecuado, en funci6n del sexo y caracterfsticas ffsicas 
del paciente. 
Se ha registrado en la grMica de control los datos obtenidos en 
la medida de constantes vitales y excretas. 
Al realizar la observaci6n directa del paciente se han seguido 
las pautas establecidas sobre detecci6n de signos y sintomas, 
comunicando al superior inmediato la presencia de signos sus­
ceptibles de alteraci6n del estado general. 
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REAlIZACIONES 

2.6 Aplicar tratamientos locales de termote­
rapia. crioterapia e hidrologfa medica. 
siguiendo 105 protocolos .tecnicos estable­
eidos e indicaciones de actuaei6n. 

2.7 Realizar la preparacıon y administraci6n 
de medicamentos por vıa oral, rectal y 
t6pica. 

/ 

2.8 Realizar cuidados «postmortem» siguien­
do 105 protocolos establecidos. 

2.9 Distribuir las comidas y apoyar la ingesta 
en paeientes que ası 10 requieran. 

2.10 Colaborar y/o aplicar tecnicas de preven­
ei6n de accidentes y primeros auxilios, 
siguiendo 105 protocalos y pautas de 
actuaci6n establecidos. 

Lunes 5 junio 1995 80E num. 133 

CAITERIOS DE REAUZACIÜN 

EI paciente/cliente ha sido informado de la tecnica que se le va 
a aplicar. 
El'material necesario para la aplicaci6n local de frfo y calor seco 
o humedo se prepara cumpliendo las espeeificaeiones tecnicas 
indicadas en 105 protocolos. 
La aplicaei6n de 105 tratamientos locales de frfo y calor cumplen 
las indicaciones de la prescripei6n. 
La aplicaci6n de tecnicas hidroterapicas: duchas, saunas, chorros 
a presi6n, inhalaciones, pulverizaciones y banos, han sido rea­
lizadas teniendo en cuenta las condiciones de presi6n y tempe­
ratura'establecidas para cada una de ellas, en funci6n de las carac­
terfsticas del paciente/cliente y siguiendo el protocolo establecido. 

Se ha verificado en la hoja de tratamiento y/o historia clfnica 
la medicaci6n prescrita al paciente/cliente. 
se ha preparado el tratamiento con 105 medios adecuados y 
siguiendo las 6rdenes de la prescripei6n. 
La administraci6n de medicaei6n por vıa oral, rectal y t6pica, inclu­
yendo aerosoles, se ha realizado siguiendo 105 protocolos de actua­
ei6n especffica para cada vıa y producto. 
Se ha informado y preparado adecuadamente al paciente para 
la administraci6n de enemas de limpieza, administrandolo siguien­
do el protocolo de actuaci6n especffico. 
La informaci6n sobre las actividades relativas a la administraei6n 
de medicamentos y las posibles incidencias acaeeidas, es: com­
pleta, correcta, transmitida por 105 procedimientos estableeidos 
y en el momento adecuado. 
Se ha efectuado correctamente el mantenimiento de la cadena 
de frıo para 105 medicamentos termoıabiles. 
EI tiempo transcurrido entre el «exitus» y el aislamiento del cadaver 
ha sido el menor posible. 
Se efectıla el lavado del cadaver y retirado todos 105 elementos 
externos al mismo. 
Los orificios naturales y contranaturales estan taponados con 105 
medios precisos. 
Se efectıla el amartajamiento del cadaver segıln 105 protocolos 
al uso. 
Se comunica 'al tanatorio la existencia del cadaver para realizar 
su trasladoen el menor tiempo posible. 
Previa comprobaei6n en la hoja de dietas" se ha efectuado la 
distribuci6n de comidas. 
Se ha ay\Jdado a la ingesta a 105 pacientes que ası 10 requieran: 
Se han administrado alimentos por sonda nasogastrica, en pacien­
tes sondados previamente, utilizando 105 medios y ritmos ade­
cuados y siguiendo el Rrotocolo establecido para cada paeiente. 
Las tecnicas basicas de prevenci6n de accidentes, eri las distintas 
unidades/consultas, descritas en el protocolo de seguridad, han 
,sido aplicadas de forma correcta. 
Se ha comunicado, a quien corresponda, la existencia de una 
urgencia vital y puesto en marcha 105 mecanismos de actuaci6n 
previstos en cada unidad/consulta. 
En caso de parada cardiorrespiratoria se ha procedido a la apli­
caci6n de tecnicas basicas de reanimaci6n cardiopulmonar. 
En hemorragias externas se han aplicado las tecnicas de com- " 
presi6n necesarias para detener 0 disminuir la perdidade sangre. 
En la 'atenei6n de accidentados y politraumatizados se ha pro­
cedido a la inmovilizaei6n parcial 0 total del accidentado, y la 
posterior recogida y transporte aun centro sanitario se ha realizado 
siguiendo 1as normas de actuaci6n establecidas para cada caso. 
Se han aplicado, en caso necesario, cuidados de urgencia en que­
maduras, congelaciones, descargas electricas, intoxicaciones, mor­
deduras y picaduras. 
En la ingesti6n de cuerpos extranos se han realizado las rnaniobras 
de expulsi6n descritas en 105 protocolos. 
En pacientes farmacodependientes, con sındrome de abstineneia 
y sobredosis en drogodependencias, se han seguido las pautas 
de actuaci6n descritas en 105 protocolos. 
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DOMINIO PROFESIONAL 
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ta do en caso de urgencia vital y amortajado. Registros 
realizados. 

a) Medios de producci6n: material de aseo. Lence­
rıa. Camas. Camillas. Sillas de ruedas. Muletas. Anda­
dores. Equipo de somatometrıa. Esfignoman6metro. 
Fonendoscopio. Term6metro. Reloj. Frascos medidores. 
Bolsa de diuresis. Cuiias. Botellas. Bolsas de agua e hielo. 
Carro de comidas. Bandejas isotermicas. Bolsas de amor­
tajamiento. Nebulizadores. Bombas de perfusi6n de ali­
mentaci6n enteral. Sistemas de alimentaci6n. Canulas 
rectales. Batea. Equipo de enemas. Ambıl. Respiradores. 
Sondas. Contenedores. Medicamentos. Ayudas tecnicas. 
Mesa quirılrgica. Material de transporte (tubos neuma­
ticos. montacargas). Aparatos de aerosolterapia. Baiie­
ras. Tribuna de chorros. Duchas. Piscinas. 

d) Procesos. metodos y procedimientos: plan de cui­
dados. Tecnicas de aseo e higiene. alimentaci6n por son­
da nasogastrica. de toma de constanteş vitales. de movi­
lizaci6n. de prevenci6n de escaras. de aplicaci6n de calor 
y frfo. de unidades «postmortem». Tecnicas de oxige­
noterapia. Tecnicas de primeros auıdlios. Tecnicas de 
inhalaci6n. Tecnicas de aplicaci6n de chorros y duchas. 
Tecnicas de preparaci6n y aplicaci6n de baiios terapeu­
ticos. Tecnicas de eliminaci6n de desechos organicos. 

e) Informaci6n: hoja de tratamiento. Hoja de dietas. 
Manual de procedimientos. Historia clfnica. Protocolos' 
de cada tecnica. Dietas y menıls. Hoja de tratamiento. 
Protocolos de Hidrologfa Medica. Manuales de instruc­
ciones de los equipos. Hoja de comentarios y evoluci6n 
de enfermerıa. b) Materiales y productos intermedios: pacien­

te/cliente con cuidados realizados/aplicados. f) Personal y/u organizaci6n destinataria: pacien­
te/cliente directo. Equipo de Enfermerfa. Personal de 
cocina. Otros profesionales sanitarios. 

c) Resultados y/o productos obtenidos: paciente 
informado. aseado. 'IIigilado. alimentado. movilizado. tra-

Unidad de competencia 3: cuidar las condiciones sanitarias del entomo del paciente y del material/instrumental 
sanitario utilizado en las distintas consultas/unidades/servicios 

REAUZAcıONES 

3.1 Realizar la limpieza. desinfecci6n y este­
rilizaci6n del material e instrumental de 
las distintas consultas/ unidades. 

3.2 Mantener el orden. limpieza y condiciones 
higienico-sanitarias de la habitaci6n del 
enfermo. tanto a nivel hospitalario como 
domiciliario. 

CRITERIQS DE REAlIZACION 

Se realiza la limpieza. desinfecci6n y esterilizaci6n del material 
e instrumental no desechable utilizado en la consulta medica u 
odontol6gica. utilizando las tecnicas especificas para cada tipo 
de material e instrumentaL. 
Se recibe y registra el material e instrumental procedente de las 
distintas unidades. . 
Se clasifica el material recibido segun las caracterfsticas del mismo 
(metalico. pıastico. vidrio. textil y de precisi6n). 
EI material se encuentra limpio y no presenta restos de materia 
organica en su inspecci6n visual. 
Se ha etiquetado. empaquetado y sellado los correspondientes 
lotes segıln los protocolos establecidos. 
Se ha realizado la esterilizaci6n por los diferentes metodos y equi­
pos al uso en el servicio. dependiendo de las caracterfsticas del 
materiaL. 
Se ha verificado que el proceso de esterilizaci6n (tiempo y tem­
peratura). secado y aireado. ha sido el correcto para cada pro­
cedimiento. mediante los controles ffsicos. qufmicos y biol6gicos 
correspondientes. 
La distribuci6n del material esterilizado a las diferentes unidades 
seajusta a las peticiones recibidas. 
Se prepara el material e instrumental esteril de quir6fano. en fun­
ci6n de las instrucciones recibidas y del proceso quirtlrgico a rea­
lizar comprobando que se encuentra en perfectas condiciones 
de uso. 

Al hacer la cama ocupada se realizan las maniobras necesarias 
de movilizaci6n del paciente. evitando causar molestias. efectos 
secundarios 0 daiios innecesarios. . 
Se verifica que la habitaci6n se encuentra limpia y ordenada. 
Se ha comprobado que las condiciones higienico-sanitarias de 
la habitaci6n son las correctas en cuanto a intensidad . .de luz. 
nivel de ruido tolerable y ventilaci6n adecuada. 
La cama se encuentra perfectamente hecha en cuanto a limpieza 
de lencerfa y ausencia de arrugas y humedad. y en la posici6n 
adecuada. en funci6n de lascondiciones del paciente. 
Se han facilitado al paciente/cliente las condiciones necesarias 
para minimizar su incomodidady optimizar su descanso. 
EI paciente/cliente ha sido ayudado a ser capaz de autocuidarse 
cuando se produzca la reincorporaci6n a su entomo familiar y 
social. 
Ej paciente/cliente y la familia han recibido informaci6n respecto 
de los habitos higienicos saludables tanto a nivel personal. como 
del entorno. 
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3.3 

REAUZACIONES 

Participar en el control de infecciones -
nosocomiales. 

DOMINIO PROFESIONAL 

CRITERIOS DE REALlZACION 

Se han aplicado las teCnicas de aislamiento, en los pacientes que 
los requieran, siguiendo los protocolos establecidos para cada 
uno de ellos. 
La recogida y transporte de muestras se ha realizado en las con­
diciones de higiene y seguridad, y con los medios desechables 
establecidos para cada tipo de muestra. 
La eliminaci6n de residuos derivados de la actividad sanitaria, 
tanto organicos como inorganicos, se ha efectuıido en los con­
tenedores correspondientes, teniendo en cuenta el tipo de residuo, 
contaminaci6n y los protocolos de eliminaci6n establecidos. 

diciones. Cama hecha. Instrumental quirurgico esterili­
zado. Paciente aislado. Residuos eliminados. 

a) Medios de producci6n: material de limpieza. d) Procesos, metodos y procedimientos: tecnicas de 
limpieza, desinfecci6n y esterilizaci6n. Tecnica dehacer 
la cama desocupada y ocupada. Tecnicas de aislamiento 
de pacientes. Tecnicas de eliminaci6n de residuos. 

Desinfectantes. Autoclave. Camaras de 6xido de etileno. 
Poupinel. Camara de aireaci6n. Empaquetadoras. Sella­
doras. Lencerfa. Instrumental y material no desechable. 
Controles de esterilizaci6n ffsicos, qufmicos y biol6gicos. 
Ropa de quir6fano y lencerfa. Material de recogida y 
transporte de muestras. Contenedores de eliminaci6n 
de residuos. 

e) Informaci6n: protocolos de desinfecci6n y este­
rilizaci6n. Manuales de procedimientos en aislamiento 
de paeientes, transporte de muestras y eliminaci6n de 
residuos. 

b) Materiales y productos intermedios: material e 
instrumentallimpio. 

f) Personal y/u organizaci6n destinataria: pacien­
te/eliente y personas de su entomo. Otras unidades. 
Equipo de Enfermerfa. Trabajadores soeiales. Personal 

. teenieo de mantenimiento. Otros profesionales. 
c) flesultados y/o productos obtenidos: materiales 

e instrumental asepticos. Habitaci6n en perfectas con-

Unidad de competencia 4: colaborar en la prestaci6n de cuidados psiquicos al pacianta/clianta, raalizando, 
a su nival, la aplicaci6n da tecnicas de apoyo psicol6gico y da aducaci6n sanitaria 

REALlZACIONES 

4.1 Deteetar las neeesidadas psieol6gieas 
basicas y eonduetas an6malas en 105 dis­
tintos tipos de pacientes, an su ambito de 
eompetancias. 

4.2 Prastar apoyo psicol6gico basico al 
paciente/eliente para mejorar sus eondi­
ciones de vida, en su ambito de com­
petencias. 

4.3 Promover actitudes y habitos de autocui­
dada de los pacientes/clientes y su par­
ticipaci6n en asociaciones y grupos de 
ayuda. 

CRITERIOS DE REAUZACIQN 

Se registran y/o comunican las observaciones realizadas 0 refe­
ridas por el paciente/cliente sobre sus necesidades afectivas de 
autorrealizaci6n y seguridad. 
EI estado psfquico del paciente/cliente se observa y evalua, a 
su nive!. en base al comporlamiento, actitud y habitos del mismo, 
detectandose si existen conductas {Le ansiedad, irritabilidad, agre­
sividad, apatfa y desanimo. 
Se colabora en la prevenci6n de estados depresivos en el pacien­
te/cliente, desarrollando su autoestima y ofreciendo apoyo 
mediante la escucha, comprensi6n y respeto; ayudando a resolver 
la crisis de una forma satisfactoria. 
EI paciente/cliente ha sido ayudado a comunicarse cuando exista 
dificultades de comunicaci6n. 
Se proporcionan las actividades de desarrollo individual progra­
madas para los pacientes/clientes. 

Se aplican tecnicas,concretas para cada grupo de riesgo, de apoyo 
psicol6gico a los enfermos 0 a sus familiares, que necesiten aten­
ciones 0 cuidados auxiliares (cr6nicos, terminales, oncol6gicos, 
geriatricos y portadores de sir;la) para mejorar sus condiciones 
de vida. 
Se posibilita el mantenimiento de aficiones, relaciones sociales, 
actividades de tiempo libre y apoyo de allegados, siempre que 
sea posible, para conseguir el bienestar emocional del pacien­
te/cliente durante su asiste.ncia intra 0 extrahospitalaria. 

Se comprueba si el paciente esta capacitado para realizar su auta­
cuidado informando, en su caso, al responsable del plan de 
cuidados. 
EI metodo aplicado para fomentar el autocuidado' es el correcto 
en funci6n de las necesidades y capacidades observadas. 
Se participa en la educaci6n sanitaria de pacientes/clientes que 
necesiten autocuidados en alimentaci6n, formas de vida e higiene 
personal y del medio. 
Se səleccion;'lIl los folletos y manualəs con informaci6n sobrə acti­
tudes y hƏbitos de autocuidado adecuados a los distintos grupos 
da pacientes/cliəntəs. ' 
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REALlZACIONES 

4.4 Intervenir, a su nivel, en la formaci6n y 
promoci6n de habitos saludables de ali­
mentaci6n, higiene personaj y del medio, 
y sobre formas de vida en pacientes/clien­
tes, familiares y colectivos. 

DOMINIO PROFESIONAL 

Lunes 5 junio 1995 16511 

CRITERIOS DE REAUZACION 

Se informa al paciente sobre el asociacionismo relacionadO con 
su patologfa/situaci6n personaj y sobre la participaci6n en grupos 
de ayuda a pacientes, facilitando los contactos y direcciones de 
interes. 

Se ha participado en la educaci6n sanitaria de enfermos, y fami­
liares, que necesiten condiciones especiales de alimentaci6n, for­
mas de vida e higiene personaj y del medio. 
En la preparaci6n de charlas de educaci6n sanitaria, individuales 
y para pequeı"ios colectivos, se ha adaptado el nivel de informaci6n 
y el material pedag6gico a las caracterfsticas de las personas 
receptoras. .' 
Se ha colaborado en la impartici6n de charlas de educaci6n sani­
taria ajustandôse al programa de formaci6n especffico de la unidad 
y las dudas surgidas durante el proceso de transmisi6n de la infor­
maci6n se han resuelto 0 transmitidô para su resoluci6n ade­
cuadamente. 
Se ha colaborado en la realizaci6n de folletos y manuales con 
rnformaci6n sanitaria escrita. 
Se seleccionan los folletos y manuales con informaci6n escrita 
sobre riesgo general, adecuados a los distintos grupos de per­
·sonas. 

c) Procesos, metodos y procedimientos: tecnicas de 
comunicaci6n, informaci6n y observaci6n. 

a) Medios de producci6n: medios audiovisuales. d) Informaci6n: plan de cuidados. Manual de pro­
cedimientos. Programa de humanizaci6n de la asistencia. 
Programas de salud mental. Programas de educaci6n 
sanitaria y promoci6n de la salud. 

Encuestas. Folletos y manuales de informaci6n sanitaria. 

b) Resultados y/o productos obtenidos: guiones de 
informaci6n y educaci6n sanitaria. Conocimiento del 
estado de animo del paciente. 

e) Personal y/u organizaci6n destinataria: pacien­
tes/clientes directos e indirectos. Grupos de poblaci6n. 
Equipo de Enfermerfa. Trabajadores sociales. 

Urıidad de competencia 5: realizar tareas de jnstrumentaci6n en equipos de salud bucodental 

REALlZACIONES • 
5.1 Revelar y archivar radiograffas dentales 

segun protocolo tecnico y normas de 
calidad. 

5.2 Realizar las operaciones de batido, espa­
tulado y mezclado de los materiales reque­
ridos por el facultativo. 

5.3 Mantener el sill6n dental con todos sus 
elementos y utiles; en perfecto estado de 
uso. 

5.4 Realizar la instrumentaci6n operatoria del 
sill6n dental, utilizando «tecnica de cuatro 
y/o seis manos», 

CRITERIOS DE REAUZACION 

La pelfcula radiogrƏfica proporcionada al odont610go es la apro­
piada para la impresi6n a realizar. 
Se obtiene, mediante el revelado, fijado y secado, una radiograffa 
dental util para el fin perseguido. 
Durante todo el proceso se aplican las medidas de radioprotecci6n 
personaj y del paciente/cliente. '. 
Las radiograffas dentales han sido archivadas y coniıervadas 
siguiendo las normas tecnicas y operativas recibidas. 

Las cantidades y dosis utilizadas en la preparaci6n de siliconas, 
alginatos y otras pastas de impresi6n,asf como de cementos son 
las indicadas en los protocolos de trabajo. 
EI material, anteriormente preparado, se encuentra en las con­
diciones de textura y fluidez preestablecidas. 

EI sill6n, despues de cada intervenci6n, ha sido Iimpiado y dejado . 
en perfectas condiciones para su siguiente utilizaci'6n. 
Se ha realizado la reposici6n de material, asf como la reposici6n 
de boquillas y sondas. . 
EI material e instrumental necesario para la siguiente intervenci6n 
se encllentra en perfectas condiciones y colocado en el lugar 
adecuado. 

Las historias clfnicas correspondientes a los pacientes citados han 
sido preparadas y dispuestas con la antelaci6n suficiente. 

EI instrumental necesario se ha preparado en las condiciones de 
asepsia requeridas. 
En la tecnica operatoria de «cuatro manos» se han realizado correc­
tamente las operaciones de: batido de cementos, revelado de 
radiograffas, instrumentaci6n, lavado de conductos pulpares, seca­
do y separaci6n del campo operatorio e iluminaci6n. 
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AEAUZACIONES CRITEAIOS DE AEAUZACION 

En la tecnica operatoria de «seis manos» se han realizado correc­
tamente las anteriores operaeiones asi como la coordinaeiôn con 
105 otros miembros del equipo. . 
La iluminaciôn del campo operatorio, əngulo, distancia e intensidad 
es la adecuada, controlado durante todo el proceso, que no moles­
te al facultativo. 

5.5 Aislar y aspirar el campo operatorio, previo 
y durante la operatoria dental. 

Se ha aislado el campo operatorio mediante la utilizaciôn de dique 
de goma, rollos de algodôn y separadores. 
EI aspirador ha sido colocado y utilizado de forma que no estorbe 
durante la operatoria y que mantenga el campo seco. 

5.6 Realizar el acondicionamiento fisico y psi­
colôgico del paciente que permita su tra­
tamiento dental. antes, durante y posterior 
a la operatoria, segun sus necesidades 
especificas. 

EI paciente/cliente ha sido tratado cordialmente favoreciendo su 
comodidad y tranquilidad, para obtener el maximo grado de 
colaboraciôn. 
EI paeiente/cliente ha sido informado del proceso que se le va 
a realizar y se han tenido en' cuenta sus requerimientos de 
comunicaeiôn. 
Se ha instalado y levantado al paeiente adecuadamente teniendo 
en cuenta sus condieiones fisicas. 
Ha .ayudado a enjuagarse y secarse al paciente/cliente, tras el 
proceso operatorio. 

DOMINIO PROFESIONAL 
, 

a) Medios de produceiôn: fichas dentales. Materia­
les dentales: cementos, amalgamas, pastas de impresiôn 
(alginatos siliconas e hidrocoloides). Pelicula radiogra­
fica, liquidos de revelado de radiografias. Instrumental 
de mano. Instrumental rotatorio. Diques de goma y gra­
pas. Aspirador quirurgico. Sillôn dental. Luz. Escupidera. 

b) Resultados y/o productos obtenidos: paeiente 
acondicionado. Radiografias reveladas y fijadas. Instru­
mental preparado para la intervenciôn. Campo operatorio 
aislado e iluminado. 

c) Procesos, metodos y procedimientos: tecnica de 
procesado, revelado, fijado y secado de radiografias den­
tales. Tecnica de instrumentaciôn en operatoria buco­
dental. Manejo de materiales dentales. Tecnicas de apo-
yo psicolôgico y relajaciôn. , 

d) Informaeiôn: historia clinica. Ficha dental. Proto­
colos de operatoria dental. Especificaciones de manipu­
laciôn de materiales. Manuales de funcionamiento y 
mantenimiento de uso del equipo e instrumental dental. 

e) Personal y/u organizaciôn destinataria: pacien-. 
tes/clientes directos e indirectos. Odontôlogo y estoma­
tôlogo. 

2.2 Evoluciôn de la competeneia profesional: 

2.2.1 Cambios en 105 factores tecnolôgicos, organiza­
tivos y econômicos. 

Los cambios previsibles en la evoluci6n de la oom-
petencia de este profesional son: _ 

Mayor grado de partieipaeiôn en 105 procesos de aten­
ei6n y preveneiôn en atenci6n primaria como consecuen­
eia del desarrollo de las competencias de 105 EAP en 
la ateneiôn de eiertos tipos de enfermos (ancianos, cr6-
nicos y terminales) en su həbitat natural de vida (do­
micilio). 

Mayor grado de integraciôn en equipos multidisci­
plinares de salud que permiten una humanizaci6n de 
la asistencia y una disminuci6n de 105 costes sanitarios' 
en relaci6n con 105 centros hospitalarios. 

Mayor flexibilidad entre 105 diversos puestos de tra­
bajo descritos en el perfil profesional y, mayor poliva­
lencia de cada uno de ellos de forma que 105 profe-

sionales puedan ser intercambiables entre 105 distintos 
puestos de un ərea de trabajo. 

2.2.2 Cambios en las actividades profesionales. 

La consolidaciôn de la atenciôn primaria y comuni­
taria desde el punto de vista asistencial. preventivo y 
epidemiol6gico, implicara un aumento de 105 profesio­
nales que realicen su actividad laboral dentro de este 
ambito y, en particular, en atenci6n domiciliaria, salud 
bucodeı:ıtal ysalud escolar; igualmente es previsible este 
aumento en balnearios y centros geriı\tricos. . 

La necesidad de utilizar tecnicas de apoyo psicolôgico 
y de educaci6n sanitaria en pacientes/clientes y su entor­
no para detectar las rft3cesidades bəsicas de 105 distintos 
tipos de pacientes, fomentar actitudes y habitos de auto­
cuidado, y formar y promover hı\bitos saludables de ali­
mentaci6n, formas de vida e higiene personal y del 

. medio. 
La utilizaci6n de nuevas tecnicas y aparataje que 

vayan incorporandose en atenci6n especializada. 

2.2.3 Cambios en la formaci6n. 

Para la correcta formaci6n de este profesional y como 
desarrollo del concepto de atenciôn humanizada del 
paciente/cliente, se hara necesario un incremento for­
mativo en los siguientes apartados: 

a) Conocimientos y destrezas en tecnicas psico-so­
ciales aplicadas a la atenci6n de 105 pacientes/clientes 
para humanizar la asistencia. 

b) Conocimientos de educaci6n sanitaria para mejo­
rar la atenci6n integral, desde el punto de vista: asis­
teneial, preventivo yepidemiol6gico. 

c) Conocimientos de informəticaaplicada (paquetes 
integrados) que permitan la gesti6n de una consulta (me­
dica y odontol6gica) y de actualizaci6n en procedimien-
tos y tecnicas a utilizar. . 

2.3 Posiei6n an al antomo productivo: 
2.3.1 Entomo profesional y de trabajo. 

Este tecnico podrı\ ajercer su actividad laboral fun­
damentalmente an el sector sanitario, en el area de Asis­
tancia al paciante/cliente, formando parte del equipo 
de enfermerfa en atenci6n primaria, comunitaria y/o 
especializada. 
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Los principales subsect9res en los que puede desarro­
lIar su actividad son: 

a) Atenei6n primaria y comunitaria: atenci6n domi­
ciliaria, promoci6n de salud, salud bucodental, consultas 
y residencias de ancianos. 

b) Atenci6n Espeeializada: consultas, hospitaliza­
ei6n, urgeneias, paritorios, pediatrfa, unidades especiales 
(UVI. Ci. UCp, UC y UQ), quir6fanos, esterilizaci6n, salud 
mental y geriatrfa. 

c) Otros: centros de sanitarios, departamentos de 
asuntos soeiales de Ministerios, CCAA y Ayuntamientos 
y centros balneoterapicos. 

2.3.2 Entorno funcional y tecnol6gico: 

EI Tecnico de Cuidados Auxiliares de Enfermerfa se 
ubica en las funciones/subfunciones de organiza­
ci6n/gesti6n de la unidad/consulta, prestaci6n del ser­
vicio y educaci6n sanitaria. 

Las tecnicas y conocimientos tecnol6gicos abarcan: 
administraci6n y organizaci6n de los recursos en su area 
de competencia, tecnicas asistenciales y de cuillados 
al paciente/cliente, higiene y cuidado del medio en que 
se encuentra el paeiente/cliente, tecnicas instrumentales 
de limpieza y esterilizaci6n del material, ciencias psico-so­
ciales aplicadas, tecnicas especiales de salud bucoden­
tal. 

Ocupaciones, puestos de trabajo tipo mas relevantes. 

A titulo de ejemplo y especialmentt: con fines de 
orientaci6n laboral. se enumeran a continuaci6n un con­
junto de ocupaciones 0 puestos de trabajo que podrfan 
ser desempeıiados, en entidades de caracter publico 0 
privado, adqııiriendo la competeneia profesional definida 
en el perfil del tftulo. 

Auxiliar de Enfermeria/Clfnica, Auxiliar de Balnearios, 
, Auxiliar de Atenci6n primaria y Cuidados de enfermeria 

a domicilio, Auxiliar Bucodental. Auxiliar Geriatrico, Auxi­
liar Pediatrico, Auxiliar de Esterilizaci6n, Auxiliar de Uni­
dades Especiales, Auxiliar de Salud Mental 

3. Enseiianzas minimas 

3.1 Objetivos generales del eiclo formativo: 

Proporeionar cuidados sanitarios a paeientes/clientes 
aplicando tecnicas basicas de enfermeria. 

Instrumentar y auxiliar tecnicamente en intervencio­
nes odonto-estomatol6gicas. 

Obtener registros de las constantes vitales del orga­
nismo y representarlas grı\ficamente en el soporte docu­
mental adecuado. 

Reconocer y seleccionar el materiaL. instrumental y 
equipo necesario para la correcta ayuda en consulta 0 
servicios sanitarios. 

Seleccionar y en su caso aplicar tecnicas de protec­
ei6n y prevenei6n de infeceiones hospitalarias y de man­
tenimiento de la higiene y comodidad de los pacientes. 

Partieipar activamente en el desarrollo de programas 
de salud y actuar como agente sanitario, transmisor al 
publico en general de mensajes saludables. . 

Comprender y explicar los diferentes estados anfmi­
cos que experimentan los paeientes en situaeiones espe­
ciales y favorecer en 10 posible el objetivo de huma­
nizaci6n de la asistencia. 

Aplicar tecnicas de primeros auxilios y cuidados sani­
tarios ante diferentes situaeiones de urgencia tipo. 

Realizar tecnicas de higiene del medio hospitalario 
y domieiliario en sus aspectos sanitarios. 

Aplicar adecuadamente las tecnicas de limpieza y 
esteril.izaci6n de los medios materiales a su cargo. 

Asistir en la toma y etectuar el revelado de radio­
grafias de la cavidad bucal. 

Describir y comprender la estructura del sistema 
publico de salud y distinguir los niveles y tipos de asis- . 
teneia que ofrece. 

Aplicar tecnicas de gestiôn administrativa y de ela­
boraci6n de documentos mercantiles en consultas sani­
tarias privadas. 

Comprender y, en su caso, transmitir mensajes tec­
nicos en ellenguaje propio del sector sanitario. 

Comprender el marco legal. econ6mico y organizativo 
que regula y condiciona su actividad .profesional, iden­
tificando los derechos y obligaciones quese derivan de 
las relaciones laborales. 

3.2 M6dulos profesionales asoeiados a una unidad de competencia. 

M6dulo profesional 1: operaciones administrativas y documentaci6n sanitaria 

Asociado a la unidad de competencia 1: preparar los materiales y procesar la informaei6n de la consulta/unidad, 
en las areas de su competeneia 

1.1 

CAPACIDADES TERMINAlES 

Relacionar los diferentes tipos de docu­
mentaci6n clinica con sus aplicaciones, 
describiendo los cauces de tramitaei6n y 
manejo de los mismos en funei6n del tipo 
de servieio 0 instituci6n sanitaria. 

CRITERIQS DE EVAlUACION 

Interpretar documentos de citaei6n seıialando el procedimiento ade­
cuado para realizarla, en funci6n de los servieios 0 unidades de 
diagn6stico. . 

Enumerar los items de icfentificaci6n personal, de la instituei6n y 
del servieio de referencia que son necesarios cumplimentar para 
eitar 0 solicitar pruebascomplementarias a los pacientes/clientes. 

Describir la estructura de los documentos y los c6digos al uso para 
realizar el registro de documentos sanitarios, precisando los meca­
nismas de eirculaci6n de la documentaci6n en instituciones 
sanitarias. 

Explicar el significado y estructura de una historia clfnica tipo, des­
cribiendo la estructura y secuencia 16gica de «guarda» de docu­
mentos y pruebas diagn6sticas. 

Realizar esquemas de institueiones sanitarias, organica y jerarqui­
camente, describiendo sus relaciones y sus dependeneias, tanto 
internas como generales 0 de contorno. 

Analizar manuales de normas internas identificando y describiendo 
las que hacen referencia al desarrollo de su actividad profesional. 
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1.2 

1.3 

CAPACIDADES TERMINALES 

SelecciQnar tecnicas de almacenamiento, 
distribuci6n y control de existencias de 
medios materiales que permitan el correc­
to funcionamiento de una unidad, gabine­
te 0 servicio de atenci6n a pacientes/clien­
tes. 

Elaborar presupuestos y facturas detalla­
das de intervenciones/actos sanitarios. 
relacionando el tipo de acto sanitario con 
la tarifa y teniendo en cuenta las normas 
de funcionamiento definidas. 

CRITERIOS DE EVALUACJON 

Explicar los metodos de control de existencias y sus aplicaciones 
para la realizaci6n de inventarios de materiales. 

Explicar los documentos de control de existencias de almacen, aso­
ciando cada tipo con la funci6n que desempe·na en el funciona­
miento del almacen. 

Describir las aplicaciones que los programas informaticos de gesti6n 
de consultas sanitarias tienen para el control y gesti6n del almacen. 

En un supuesto practico de gesti6n de almacen sanhario (consul­
ta/servicio), debidamente caracterizado: identificar las necesidades 
de repos(ci6n acordes al supuesto descrito, efectuar 6rdenes de 
pedido, precisando el tipo de material yel/la agente/unidad sumi­
nistradora, introducir los datos necesarios para el control de exis­
tencias en la base de datos, especificar las condiciones de con­
servaci6n del.material, en funci6n de sus caracterfsticas y nece­
sidades de almacenamiento. 

Explicar que criterios mercantiles y elementos definen los documentos 
contables de uso comun en cHnicas de atenci6n sanitaria. 

Describir eı" func(pnamiento y las prestaciones basicas de los pro­
gramas informaticos aplicados a la elaboraci6n de presupuestos 
y fac:turas. 

Enumerar las normas fiscales que deben cumplir este tipo de docu­
mentosmercıintiles. 

En un supuesto practico de facturaci6n, debidamente caracterizado: 
determinar las partidas que deben ser inCıuidas en el documento 
(presupuesto 0 factura), realizar los calculos necesarios para deter­
rninar el importe total y el desglose correcto, cumpliendo las normas 
fiscales vigentes, confeccionar adecuadamente el documento, pre­
supuesto 0 factura, seg·.: .. el supuesto definido. 

• 
CONTENIDOS BASICOS (duraci6n,30 horas) 

a) Organizaci6n sanitaria: 

c) Gesti6n de existencias e inventarios: 

Sistemas de almacenaje: ventajas e inconvenientes. 
Clasificaci6n de medios materiales sanitarios: crite-Estructura del Sistema Sanitario publico. 

Niveles de asistencia y tipo de prestaciones .. 
Salud publica. Salud comunitaria. 
Evoluci6n hist6rica de la Enfermerfa. 
Metodos y procedimientos de atertci6n en Enfermerfa. 

b) Documentaci6n sanitaria: 

Documentaci6n clfnica: 

Tipos de documentqs: intrahospitalarios, extrahospi-

rios. 
Elaboraci6n de fichas de almacen. 
Normas de seguridad e higiene aplicada en almace­

nes de instituciones sanitarias. 

d) Tratamiento de la informaci6n/documentaci6n: 

Documentaci6n relativa a operaciones de com­
pra-venta: 

talarios e intercentros. Regfmenes de aplicaci6n del iV A. 

Utilidades y aplicaciones. 

Documentaci6n no clfnica: 

Tipos de documentos: intrahospitalarios, extrahospi­
talarios e intercentros. 

Utilidades y aplicaciones. 

. e) Aplicaciones informaticas: 

Utilizaci6n de aplicaciones informaticas de factura­
ci6n. 

Aplicaciones informaticas de gesti6n y control de-· 
almacen. 
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2.1 

2.2 

2.3 

Môdulo profesional 2: tecnicas basicas de enfermeria 

Asoeiado a la unidad de competeneia 2: aplicar cuidados basicos de enfermeria al paeiente/cliente 

CAPACIDADES TERMINALES 

Analizar 105 requerimientos təcnicos nece­
sarios para realizar la higiene personal de 
un paeiente/ cliente en funci6n del estado 
y/o situaei6n del mismo. 

Adaptar los protocolos de traslado. movi­
Iizaei6n y deambulaei6n de un pacien­
te/cliente en iunei6n del estado y nece-

• 'sidades el mismo. 

Analizar 105 requerimientos tecnicos nece­
sarios para faeilitar la observaei6n y/o 
exploraci6n medica de un paciente/clien­
te en funci6n de su estado 0 condiciones 
fisicas. 

CRfTERles DE EVALUACION 

Explicar 105 productos. materiales y utensilios de uso comun en las 
distintas tecnicas de higiene personal. . 

Precisar 105 cuidados higienicos requeridos por un paeiente/cliente. 
explicando 105 criterios de selecci6n de las tecnicas en funei6n 
del estado y necesidades del mismo. 

Explicar 105 cri'terios que permiten clasificar a 105 pacientes/clientes 
en 105 grados de bajo y medio nivel de dependencia fisica. 

, Describir 105 procedimientos de bano y lavado del paciente/cliente. 
precisando los materiales necesarios para su realizaei6n en funci6n 
del estado y necesidades del mismo. 

Describir los procedimientos de recogida de excretas. preeisando 
105 materiales necesarios para su realizaci6n en' funei6n del estado 
y necesidades del mismo. 

Senalar la secuencia de actividades a realizar para que pueda ser 
trasladado. convenientemente. un cadaver al tanatorio. 

Describir los procedimientos de amortajamiento de cadaveres. pre­
cisando los materiales y productos necesarios para su correcta 
realizaci6n. 

Registrar en el soporte adecuado las ineidencias acaeeidas durante 
la ejecuci6n de las tecnicas. 

En un supuesto practico de higiene personal convenientemente carac­
terizado: seleccionar 105 medios materiales que se van a utilizar 
en funci6n del supuesto. realizar tecnicas de bano parcial. bano 
total. lavado de cabello y de boca y dientes. efectuar la recogida 
de excretas con utilizaci6n de la cuna y/o de la botella: efectuar 
las tecnicas de amortajamiento. 

Describir las caracteristicas tecnicas y las aplicaciones mas frecuen­
tes. de las təcnicas de posieionamiento de pacientes/clientes enca­
mados. en funci6n del estado 0 condieiones del mismo. 

Explicar la tecnica id6nea de traslado de un paciente/cliente en fun­
ei6n del estado y condiciones del mismo. explicando 105 criterios 
aplicados para su adaptaei6n. 

Describir el contenido de la documentaci6n clinica que debeacom­
panar al paeieiıte/cliente en su traslado. 

Explicar la təcnica id6nea de movilizaei6n de un paciente/cliente 
en funci6n del estado y condiciones del mismo. explicando 105 
criterios aplicados para su adaptaci6n. 

Explicar 105 mecanismos de pröducci6n de las ulceras por presi6n 
y los lugares anat6micos de aparici6n mas frecuente. 

Explicar las principales medidas preventivas para evi tar la aparici6n 
de ulc;eras por presi6n y senalar los productos sanitarios para su 
tratamiento y/o prevenci6n. 

Describir 105 criterios que permitan .detectar signos de cambio mor­
boso en la piel de personas encamadas. 

En un supuesto practico de movilizaci6n/traslado debidamente carac­
terizado: seleccionar 105 medios materiales y productos - que se 
van a utilizar. informar al paeiente/cliente sobre la tecnica que 
se le va a realizar y su.partieipaci6n durante la misma. efectuər 
maniobras de: incorporaci6n. acercamiento al borde qe la cama. 
colocaci6n en decubito lateral y otras posiciones anat6micas. efec­
tuar traslados en silla deruedas. de cama a camilla y viceversa 
(con sabana de arrastre y varios asistentes) y de silla a cama, 

Explicar las propiedades y las indicaciones de las posiciones ana­
t6micas de 1:150 mas normalizadas para la observaei6n y/o explo­
raci6n de pacientes/clientes. en funci6n del estado 0 condieiones 
del mismo. . 

Explicar. y en su caso. realizar la preparaci6n de 105 materiales uti­
lizados en las distintas təcnicas de exploraci6n mƏdica. 

Descri.bir 105 medios materiales necesarios que hay que preparar para 
una exploraci6n mƏdica. teniendo en cuenta la posici6n anat6mica 
en la qUe əsta se efectua. 

Explicar las caracteristicas fisiol6gicas de las constantes vitales (pulso. 
respiraci6n. temperatura y presi6n arterial) efectuando. en su caso. 
su medici6n entre los alumnos. 
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2.4 

CAPACIDADES TERMINAlES 

Interpretar 6rdenes de tratamiento, preei­
sando la via de administraci6n y el material 
a utilizar en funci6n de la tecnica deman­
dada. 

2.5 Analizar las indicaciones en cuanto a la 

2.6 

, administraci6n de dietas, proponiendo y 
aplicando, en su caso, la tecnica de apoyo 
a la ingesta mas adecuada en funci6n del 
grado de dependencia. 

Analizar las tecnicas de asisteneia sani­
taria de urgencia determinando la mas 
adecuada en funei6n de la situaci6n y gra­
do de aplicabilidad. 

Lunes 5 junio 1995 BOE num. 133 

CAITERIQS DE EVALUACION 

Delimitar j09 lugares anat6micos mas frecuentes para la obtenci6n 
de cada una de las constantes vitales y el material necesario para 
su correcta realizaei6n. 

En un supuesto practico de mediei6n de constantes vitales debi­
damente caracterizado: seleceionar los medios necesarios para la 
obtenei6n de los valores de las constantes vitales a medir, obtener 
valores reales de temperatura, presi6n sanguinea, frecueneia car­
diaca y respiratoria. , 

Confeccionar la grƏfica de registro de constantes vifəles, medir y 
anotar los valores obtenidos para el balance hidrico, elaborando 
el registro grafico oportuno. 

Describirlas aceiones terapeuticas de' frfo y del calor sobre el orga­
nismo humano, explicando sus indicaeiones. 

Explicar las aplicaeiones terapeuticas de las tecnicas hidrotərmales, 
relaeionando las caracteristicas de las aguas minero-medieinales 
con sus posibles indicaciones. 

Describir las caracteristicas anatomofisiol6gicas de las vias mas fre­
cuentes de administraci6n de farmacds. 

Explicar las caracteristicas de los materiales necesarios para la admi­
nistraei6n de medicaei6n po.r las distintas vias. 

Explicar los procedimientos de aplicaei6n de tecnicas en aerosol­
terapia y oxigenoterapia, asi como los materiales necesarios para 
su correcta aplicaei6n. . 

Describir los principales riesgos asociados a la administraei6n de 
medicamentos, en funei6n del tipo de farmaco y de la via de 
administraci6n. 

En un supııesto practico de tratamiento debidamente caracterizado: 
interpretar 6rdenes de tratamiento y seleceionar el equipo de mate-

. rial necesario para su administraei6n, seleccionar el metodo de 
aplicaci6n de frio y calor, especificado en el supuesto, preparar 
la medicaci6n y hacer el calculo de la dosis a administrar, realizar 
la administraei6n de fƏrmacos por via oral, re.::tal y t6pica, realizar 
la administraei6n de enemas, aplicar tecnicas de tratamiento de 
aerosolterapia y oxigenoterapia, cumplimentar, a su nivel, lahoja 
de medicaci6n con datos supuestos. 

Clasificar los tipos de alimentos por las caracteristicas basicas de 
sus nutrientes, explicando sus prineipios inmediatos constitutivos. 

Describir las caracteristicas nutritivas de los distintos tipos de dietas: 
normal y espeeiales (blanda, astringente, liquida, de exenei6n 0 
absoluta, hipo e hipercaI6rica). 

En supuestos practicos de apoyo a la ingesta debidamente carac­
terizados: identificar los materiales necesarios para ,la administra­
ei6n de alimentaei6n enteral y parenteral, posicionar al ccpaeiente» 
en la postura anat6mica adecuada en funci6n de la via de admi­
nistraei6n del alimento, espeeificar las medidas higienico sanitarias 
que hay que tener en cuenta durante la realizaei6n de tecnicas 
de alimentaei6n parenteral, efectuar la administraei6n de comidas 
en distintos tipos de pacientes, relacionando el tipo de dieta con 
cada paciente y grado de dependencia_del mismo, efectuar la ali­
mentaei6n de un ccpaeiente» a traves de una sonda nasogastrica, 
cumplimentar plantillas de dietas segun las necesidades de cada 
paciente, anotando su distribuci6n y la necesidad 0 no apoyo. 

Explicar 10 signos y sintomas mas comunes que producen los trau­
matismos: fracturas, esguinces y luxaeiones, determinando las 
maniobras de inmovilizaci6n oportunas. 

Describir y poner a punto el material necesario para realizar vendajes 
y colocar/aplicar ferulas. '. 

Explicar los contenidos y secueneias de aplicaei6n de las 'tecnicas 
de reanimaci6n cardiopulmonar. 

Explicar los distintos tipos de quemaduras en funei6n de su extensi6n 
y profundidad, describiendo las medidas de asisteneia sanitaria 
de urgeneia mas adecuadas para cada una de ellas. 

Explicar los distintos tipos de heridas y clases de hemorragias, des­
cribiendo las maniobras de actuaei6n inmediata en funei6n del 
tipo y situaci6n de las mismas. 

Precis;ır las vƏriables que aconsejan la realizaei6n de un cctorniquete» 
en una situaci6n de emergencia. 
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CAPACIDADES TERMINALES CRITERIOS DE EVALUACIQN 

Describir el contenido minimo y sus indicaciones de los elementos 
que debe contener generalmente un botiquin de urgencias. 

Diferenciar las principales dases de intoxicaciones por sus sintomas 
mas representativos, enumerando las vias de penetraci6n y meto­
dos de eliminaci6n. 

Explicar, la informaci6n que, sobre el suceso y aspecto del acciden­
tado puede ser demandada por el facultativo en una consulta a 
distancia. 

En un supuesto practico de primeros auxilios debidamente carac­
terizado: efectuar vendajes y colocar f6rulas simples, ejecutar 
maniobras basicas de RCP, efectuar maniobras de inmovilizaci6n 
de fracturas de diversa loçalizaci6n (columna vertebral. riıiembro 
superior, miembro inferior y politraumatizado), confeccionar el iis­
tado basico de material y productos sanitarios que debe contener 
un botiquin de urgencias, efectuar maniobras de inhibici6n de 
hemorragias. 

--------------'---------_. 

CONTENIDOS BASICOS (duraci6n 225 horas) 

a) Higiene y aseo del enfermo: 
Aseo y lavado del paciente: 
Princjpios anatomofisiol6gicos del 6rgano cutaneo y 

fundamentos de higiene corporal. 
Cuidados «postmortem». Finalidad y preparaci6n del 

cadaver. 

b) Movilizaci6n, traslado y deambulaci6n de pacien-

d) Administraci6n de medicaci6n: 

Principios de farmacologia general. 
Vias de administraci6n de medicamentos. Anatomfa 

y fisiologia. 
Tecnicas de preparaci6n de la medicaci6n. 
Tecnicas de aplicaci6n de frio y calor. . 

e) Principios de dietetica: 

Dietas. Clases de dietas. 
tes: Anatomfa y fisiologfa del aparato digestivo y glandulas 

anejas. Principios anatomofisiol6gicos de sosten y 'l1ovimien-
to del cuerpo humano. Tecnicas de administraci6n de comidas. 

Tecnicas de movilizaci6n. 
Tecnicas de traslado. 
Tecnicas de deambulaci6n. 

c) Preparaci6n a la exploraci6n medica. Constantes 
vitales: 

f) . Primeros auxilios: 

Principios anatomofisiol6gicos aplicados a los prime­
ros auxilios. 

Criterios de urgencia y prioridad. 
Intoxicaciones. 

Principios anatomofisiol6gicos del aparato cardiovas- Traumatismos. 
cular, respiratorio y excretor. Vendajes e inmovilizaciones. 

Posiciones anat6micas. Mantenimiento de botiquines. 
GrƏficas de constantes vitales y balance hidrico. Tecnicas de reanimaci6n cardiopulmonar. 

M6dulo profesional 3: higiene del medio hospitalario y limpieza de material 

Asociado a la unidad de competencia 3: cuidar las condiciones sanitarias del entorno del paciente y del mate­
rial/instrumental sanitario utilizado en .Ias distintas consultas/unidades/servicios 

3.1 

CAPACIDADES TERMINAlES 

Analizar las tecnicas de limpieza, desin­
fecci6n y esterilizaci6n que deben aplicar­
se a 105 materiales e instrumentos de uso 
comun en la asistencia sanitaria a pacien­
tes. 

CRITERIOS DE EVAlUACION 

Explicar el proceso de desinfecci6n, describiendo 105 metodos a uti, 
lizar en funci6n del las caracterfsticas de los medios materiales 
utilizables. 

Describir la secuencia de operaciones para efectuar la limpieza de' 
los medios materiales de uso clinico. 

Enumerar 105 criterios que permiten dasificar el mat~rial en funci6n 
de su origen, en septico y no septico. 

Explicar el proceso de esterilizaci6n, describiendo 105 metodos a 
emplear en funci6n de las caracteristicas y composici6n de 105 
instrumentos. 

Explicar 105 diferentes metodos de control de la calidad de los pro­
cedimientos de esterilizaci6n, indicando en cada caSo el mas 
adecuado. 

En un caso practico de higiene hospitalaria debidamente caracte­
rizado: decidir la tecnica de higiene adecuada a las caracteristicas 
del caso, seleccionar 105 medios y productos de limpieza en funci6n 
de la tecnica, aplicar correctamente tecnicas de limpieza adecuadas 
al tipo de materiaL. aplicar correctamente tecnicas de desinfecci6n, 
aplicar correctamente tecnicas de esterilizaci6n, comprobar la cali­
dad de la esterilizaci6n efectuada. 
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3.2 

3.3 

3.4 

CAPACIDAOES TERMINALES 

Analizar las condiciones higienico-sanita­
rias que debe cumplir una unidad de 
paciente; describiendo 105 metodos y tec­
nicas para conseguirlas. 

Analizar 105 procedimientos de aislamien­
to, determinando sus usos concretos en 
el control/prevenci6n de infecciones hos­
pitalarias. 

Explicar 105 procesos de recogida de 
muestras, precisando 105 medios y tecni­
cas precisas en funci6n del tipo de mues­
tra a recoger. 

CRITERIOS DE EVALUACıON 

Describir 105 medios materiales y accesorios que integran las con­
sultas y/O las unidades de paciente, describiendo la funci6n que 
desempe;;an en la misma. 

Explicar 105 tipos de camas y accesorios que son de uso mas frecuente 
en ambito hospitalario. 

Describir 105 diferentes tipos de colchones y ropa de ca ma, des­
cribiendo las tecnicas de doblaje y de preparaci6n para su posterior 
utilizaci6n.. . 

Describii 105 procedimientos de limpieza de camas y criterios de 
sustituci6n de accesorios en situaciones especiales. 

Explicar la secuencia de operaciones e informaciones a transmitir 
a 105 pacientes/clientes en el acto de rıecepci6n y alojamiento en 
iii unidad de paciente. 

Explicar las tecnicas de realizaci6n de 105 distintos tipos de cama, 
en funci6n del estado del paciente, que garanticen las necesidades 
de «confort»del paciente/cliente. 

En un supuesto practico de cuidado de una unidad de paciente, 
debidamente caracterizado: preparar la ropa de cama necesaria 
para ordenar y/o preparar distintos tipos de cama,limpiar y ordenar 
la unidad de paciente, realizar tecnicas.de preparaci6n y de apertura 
de la cama en sus distintas modalidades. 

Describir las caracteristicas fisiopatol6gicas de las enfermedades 
transmisibles y enumerar las medidas generales de pl'8venci6n. 

Explicar 105 metodos de aislaiTıiento, indicando sus aplicaciones en 
pacientes con enfermedades transmisibles. 

Describir 105 principios a cumplir en relaci6n a las tecnicas de ais­
lamiento, en funci6n de la unidad/servicio y/o del estado del 
paciente/ cliente. 

Describir 105 medios materiales al uso en la realizaci6n de las tecnicas 
de aislamiento. . 

En un supuesto practico de aislamiento, debidamente caracterizado: 
determinar el procedimiento adecuado a la situaci6n, seleccionar 
105 medios materiales que son necesarios, realizar tecnicas de lava­
do de manos basico y quirurgico, realizar tecnicas de puesta de: 
gorro, bata, calzas, guantes, etc, empleando el metodo adecuado. 

Describir 105 medios materiales a utilizar en funci6n del origen de 
la muestra biol6gica a recoger. 

Definir 105 diferentes tipos de residuos clinicos explicandö 105 pro­
cedimientos de eliminaci6n. 

Explicar 105 requerimierıtos tecnicos de 105 procedimientos de reco­
gida de muestras en funci6n de su arigen biol6gico. 

Describir 105 riesgos sanitarios asociados a los residuos clinicos en 
el medio hospitalario. . 

En un supuesto practico de recogida y eliminaci6n de residuos, debi­
damente caracterizado: escoger 105 medios necesarios para la reco­
gida de muestras de sangre y de orina, efectuar tecnicas de reco­
gida de elil'ninaciones de orina y heces, limpiar y desinfectar 105 
medios de recogida de muestras de orina y de heces. . 

CONTENIDOS BASICOS (duraci6n 85 horas) 

a) Limpieza de material y utensilios: 

c) Esterilizaci6nde material: 

Principios basicos. 
Metodos de esterilizaci6n: 

Principios bƏsicos aplicables a la limpieza de material 
sanitario. . 

Fisicos. 
Quimicos. 

Material desechable y material no desechable. 
Procedimientos. de limpieza. 
Aparatos y carros de curas. 
Criterios de verificaci6n yacondicionamiento. 

b) Desinfecci6n de material: 

Principios basicos de: desinfecci6n, desinfectante. 
asepsia, antisepsia, y antiseptico. 

Metodos fisicos: ebullici6n, radiaciones ultravioletas 
y ultrasonidos. 

Metodos quimicos: lociones, inmersi6n. 

Metodos de control de esterilizaci6n: 

Cintas quimicas de control externo. 
Tiras qulmicas de control interno. 

d) Unidad de paciente: 

Estructura y cotnposici6n de una unidad de paciente. 
Tipos de cama hospitalarias. Accesorios. Ropa de 

cama. 
Tecnicas de hacer la cama hospitalaria: ocupada, 

desocupada, quirurgica, etc. 
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e) Prevenci6n/control de infecciones hospitalarias: T.knicas de higiene. 
Residuos clinicos y toma de muestras: Concepto de infecci6n hospitalaria .. 

Procedimientos de aislamiento y prevenci6n' de enfer­
medades transmisibles. 

Medios, tecnicas de recogida y transporte de mues­
tras de: sangre, orina, heces y LCR. 

M6dulo profesional 4: promoci6n de la salud y apoyo psicol6gico al paciente 

Asociado a la unidad de competencia 4: colaborar en la prestaci6n de cuidados psiquicos al paciente/cliente, realizando, 
a su nivel. la aplicaci6n de tecnicas de apoyo psicol6gico y de educaci6n sanitaria 

4.1 

4.2 

4.3 

CAPACIDADES TERMINALES 

Analizar circunstancias psicol6gicas que 
pueden provocar disfunciones de compor­
tamiento en pacientes con condiciones 
especiales. 

Analizar las condiciones psicol6gicas de 
pacientes de grupos de riesgo 0 con carac­
teristicas especiales. 

Explicar los metodos y medios materiales 
usados en actividades de educaci6n sani­
taria. describiendo las aplicaciones de los 
mismos en funci6n del tipo de programa. 

CRITERIQS DE EVALUACION 

Explicar que es la ansiedad, enumerar sus causas etiol6gicas y pre­
cisar que factores la pueden generar durante la estancia en un 
hospital. 

Describir las etapas que definen el desarrollo evolutivo y afectivo 
del nilio. . 

Describir coal es el «rol .. del enfermo y enunciar las reacciones an6-
malas que potencian esa sensaci6n. 

Explicar el «rol .. profesional del personal sanitario de este nivel de 
cualificaci6n. 

Describir los principales mecanismos para evitar 0 disminuir el grado 
de ansiedad en los pacientes. ' 

Explicar las teorias psicol6gicas existentes sobre la formaci6n y 
desarrollo de la personalidad. 

Explicar el sentido del concepto comunicaci6n y describir los ele­
mentosque la constituyen. 

Describir las fases que se dan en la relaci6n paciente-sanitario y 
que factores pueden alterar esta relaci6n. 

Explicar los mecanismos de ayuda que pueden ser empleados en 
pacientes terminales 0 con enfermedades cr6nicas 0 de larga 
duraci6n. 

Especificar las caracteristicas comunes de los ancianos y los modos 
de relacionarse con pacientes geriatricos. 

Explicar las peculiaridades psicol6gicas de los nilios y adolescentes 
enfermos, precisando los modos adecuados de relaci6n con ellos. 

En un supuesto practico de relaci6n con enfermos de caracteristicas 
especiales, debidamente caracterizado: enumerar las variables psi­
col6gicas que hay que observar en un paciente con VIH y/o pro­
cesos neoformativos para mejorar su estado animico, Afrontar 
diversas situaciones de relaci6n con pacientes con caracteristicas 
fisiopatol6gicas peculiares 0 patologia especial. Elaborar un resu­
men sobre los factores de riesgo y conducta a seguir con pacientes 
portadores del VIH, enunciar las fases evolutivas de un enfermo 
moribundo y como relacionarse con los familiares en cada una 
de ellas. .' 

Explicar las caracteristicas fundamentales de los programas de pro­
moci6n de la salud en estados fisiol6gicos. 

Describir las caracteristicas elementales de los pro~ramas de pre-
venci6n de enfermedades especificas. ~. 

Enumerar los objetivos que debe reunir todo programa de promoci6n 
de la salud. 

Enumerar los colectivos organizados de pacientes con patologiəs 
especificas describiendo los rasgos basicos de sus actividades de 
ayuda. . 

Explicar los metodos de transmisi6n de informaci6n de uso comun 
en actividades de informaci6n sanitaria. 

En un supuesto practico de informaci6n sanitaria, debidamente carac­
terizado: identificar las actividades a realizar, seleccionar los mate­
riales de apoyo en funci6n del colectivo al que se dirige, simular 
y ejemplificar ante los compalieros estrategias de transmisi6n de 
la informaci6n sanitaria descrita en el supuesto. 



16520 Lunes 5 junio 1995 BOE num. 133 

raL. 

5.1 

CONTENIDOS BASICOS (duraci6n 65 horas) c) Comıınicaci6n/humanizaci6n: 

a) Fundamentos de Psicologfa general y evolutiva: Elementos de la comunicaci6n paciente/sanitario. 
Mətodos y formas de comunicaci6n con fines edu-

Teorfas sobre el desarrollo de la personalidad. 
Etapas evolııtivas y sus parametros de referencia. 
Caracterfsticas personales de los individuos en gene-

cativos. 
Reglas del arte de escuchar: activa y pasiva. 

Los mecanismos de defensa de la personalidad. 
d) Estados psicol6gicos de los pacientes en situa­

ciones especiales: 

b) Relaci6n con el paciente: Comportamientos a adoptar para favorecer la relaci6n 

La instituci6n sanitaria: 

EI equipo de trabajo. 

interpersonal en situaciones especiales. 
Ansiedad yangustia: 

Elementos condicionantes de la dinamica grııpal. Concepto y definici6n. 
Dıferenciaci6n y causas desenciıdenantes. 

EI «rol» profesional del personal sanitario. 
EI <<rol» del paciente. 

Factores potenciadores de ansiedad en el medio hos­
pitalario. 

M6dulo profesional 5: t~cnicas de ayuda odontol6gica/estomatol6gica 

Asociado a la unidad de competencia 5: realizar tareas de instrumentaci6n en equipos de salud bucodental 

CAPACIDADES TERMINALES 

Analizar los procedimientos tecnicos nece­
sarios para la preparaci6n y conservaci6n 
de materiales dentales que permitan la uti­
Iizaci6n/aplicaci6n directa por el facul­
tativo. 

CRITERIQS DE EVALUACIQN 

Describir las caracterfsticas ffsico-qulmicas de los materiales dentales 
de uso comun en consultas odontol6gicas. describiendo sus indi­
caciones y procedimientos de preparaci6n. 

Describir los procedimientos de conservaci6n de los materiales den-
tales que permiten optimizar los rendimientos. . 

Explicar las operaciones de preparaci6n de materiales dentales. que 
hay que realizar. previas a la solicitud de dispensaci6n por parte 
del facultativo. 

En un caso practico de preparaci6n de materiales dı;ıntales. debi­
damente caracterizado: identificar el tipo 0 tipos de material que 
se requieren. preparar las cantidades y proporciones adecuadas 
de material. mezclar. espatular y/o batir. tanto manual como meca­
nicamente. los componentes de material dental que hay que pre­
parar. consiguiendo la textura 6ptima. en funci6n del tipo de soli­
citaciones descritas. dispensar el material preparado utilizando los 
medios de soporte adecuados al tipo de materiaL. 

5.2 Analizar las caracterfsticas de los equipos 
e instrumental dental. realizando las opa­
racionesnecesarias para la preparaci6n y 
dispensaci6n del instrumental dental y la 
prestaci6n. de apoyo durante la actuaci6n 
bucodental. 

Describir el instrumental dental de mano. sus condiciones de pre­
paraci6n y su aplicaci6n en las distintas təcnicas operatorias. 

Explicar los soportes de anotaci6n y registro en clfnicas dentales. 
empleando la nomenclatura utilizada en anatomfa dental. 

Describir las təcnicas operatorias a «cuatro» y «seis manos». des­
cribiendo las operaciones que debe realizar cada miembro del 
equipo. 

Describir las təcnicas de aislamiento absoluto y relativo del campo 
operatorio dental. enumerando los medios necesarios para cada 
operatoria dental. 

Describir .Ias caracterfsticas. utilidades. mantenimiento preventivo y 
manejo del equipo dental y del instrumental rotatorio. 

Explicar los procedimientos de limpieza y desinfecci6n especificos 
del medio bucodental. describiendo 'el adecuadC5 en funci6n de 
las caracterfsticas del material y del uso al que se destina. 

En un supuesto practico de asistencia al odontoestomat610go. debi­
damente caracterizado: preparar la historia clfnica y comprobar 
que no le falta informaci6n imprescindible. efectuar. si no se ha 
definido. la ficha dental del caso sometido a estudio. seleccionar 
y preparar el material que se necesitara en funci6n de la tecnica 
que se quiere realizar. disponer el equipo dental y el instrumental 
rotatorio especifico para la tecnica indicada. asegurando el nivel 
de limpieza y esterilizaci6n del mismo. fijar el nivel de iluminaci6n 
que requiere la tecnica. dispensçır el material e instrumental nece­
sario en el tiempo y forma adecuados a la ejecuci6n de la tecnica. 
aspirar e iluminar adecuadamente el campo operatorio durante 
la intervenci6n del facultativo. efectuar aislamientos del campo 
operatorio mediante la aplicaci6n de diques de goma. efectuar 
tecnicas de ayuda de cuatro y se is manos en diversas situaciones 
operatorias. 
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5.3 

CAPACIDADES TERMINALE$ 

Explicar las caracteristicas de los diferen­
tes tipos de peHcula radiografıca utilizados 
en equipos de diagn6stico bu co denta!. 
precisando el adecuado en funci6n del tipo 
de exploraci6n. 

CRITERIOS DE EVAlUACION 

Explicar los procedimientos de revelado y archivo de exposiciones 
y registros radiogrƏficos bucodentales. 

Escoger los elementos materiales necesarios para obtener registrds 
radiogrƏficos de la boca, enumerandolos en funci6n del tipo de 
proyecci6n y zona anat6mica examinada. 

Precisar, y en su caso aplicar, las normas generales y personales 
de radioprotecci6n en consultas bucodentales describiendo los ele­
mentos necesarios en funci6n de los distintos tipos radiograffas 
dentales. 

En un supuesto practico de realizaci6n de varias proyecciones de 
radiograffa dental, debidamente caracterizado: seleccionar el tipo 
de peHcula en funci6n de los casos propuestos, preparar los pdsi­
cionadores. y elementos auxiliares necesarios, preparar y colocar 
sobre el modelo los elementos de radioprotecei6n protocolizados 
para cada tecnica definida, revelar, fijar y secar cdrrectamente una 
peHcula radiogrƏfica previamente impresionada, efectuar correc-' 
tamente las medidas de identificaci6n, de conservaci6n yarchivado 
que deben seguirse con los distintos tipos de radiografias. 

5.4 Analizar las necesidades de cuidados fisi­
cos y psicol6gicos que es preciso tener 
en cuenta durante el proceso de interven­
ei6n dental segun el tipo de paciente. 

Describir las caracteristicas anatomofisiol6gicas de la inervaci6n del 
aparato estomatognatico. 

Explicar las acciones e indicaciones que deben reunir los anestesicos 
de uso comun en cavidad oral. 

Enumerar las principales complicacionəs que pueden producirse 
durante la realizaci6n de una tecnica de anestesia local. 

Describir tecnicas de relajaci6n y apoyo psicol6gico para disminuir 
la ansiedad previa y durante una intervenci6n dental. 

Explicar los requisitos que deben cumplir las maniobras de acon­
dicionamiento de pacientes en el sill6n dental. 

Explicar los contenidos que deben suministrarse a los pacientes des­
pues de una intervenci6n dental, para favorecer el proceso pos­
toperatorio, en funei6n del tipo de tecnica dental aplicada. 

CONTENIDOS BASICOS (duraci6n 65 horas) 

a) Radiograffas dentales: 
Principios basicos. PeHculas radiogrƏficas. 
Propiedades de las peHculas radiogrƏficas dentales. 
Tecnicas radiogrƏficas intrabucales periapicales, intra-

proximales y oclusales. 
Tecnicas radiogrƏficas extrabucales frontales, latera-

les y verticales. . 
Tecnicas radiogriıficas especiales (panoramica, tomo­

grafia). 
Tecnicas de revelado, fijado y secado de pelfculas· 

radiogrƏficas. 
Efectos de las radiaciones ionizantes sobre el orga-

nismo. 
Normas de conservaci6n y archivado de radiograffas. 

b) Materiales dentales: 
Escayolas: 
Caracteristicas. Tipos de escayolas. 

Materiales de impresi6n, alginatos e hidrocoloides: 
Caracteristicas. 
Tipos. 

Materiales de obturaci6n: 
Caracteristicas. 
Tipos. 

Cementos (fosfato de Zn, vidrio hion6mero, otros): 
Caractərfsticas. 
Tipos. 

Otros materiales: 
Amalgamas. 
Barnices protectores. 

Adhesivos dentinarios. 
Composites. 

c) Equipo e instrumentos de uso en consultas den-
tales: 

Equipos: 
Elementos constituyentes y su indicaci6n. 
Limpieza y desinfecci6n de los equipos dentales. 

Instrumental de mano y rotatorio: 
CI<!sificaei6n de elementos y su indicaci6n. 
Principios de utilizaci6n. 
Limpieza y desinfecci6n del instrumental dental. 
Tecnicas de esterilizaci6n dəl equipo y del material 

dental. 

d) Procedimientos de instrumentaci6n y ayuda en 
intervenciones dentales: 

Documentaci6n clfnica: ficha denta!. historia cHnica. 
Nomenclatura tecnica especffica bucodental. 
Acondicionamiento en el sill6n: tecnica de sentado. 
Tecnicas de instrumentaci6n: 
Colocaci6n del tecnico 0 de los tecnicos durante la 

intervenci6n <Ccuatro)) y ccseis manos)). 

Tecnicas de anestesia dental: 
Basesanat6micas de la cavidad oral. 
Misi6n y cualidades de los anestesicos. 
Clasificaci6n de los tipos de anestesia: local, t6pica 

y general. 

Postoperatorio: 
Sintomas postoperatorios. 
Higiene e informaci6n de posibles complicaciones. 
Informaci6n de apoyo psicol6gico. 
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3.3 M6dulos profesionales transversales. 

M6dulo profesional 6 (transversal): relaciones en el equipo de trabajo 

CAPACIDAOES TEAMINAlES CRlTERIOS DE EVALUACION 

6.1 Utilizar eficazmente las tecnicas de comu- Describir los elementQs basicos de un proceso de comunicaci6n. 
nicaci6n para recibir y transmitir instruc- Clasificar y caracterizar las etapas del proceso de comunicaci6n. 
ciones e informaci6n. 

6.2 

6.3, 

6.4 

6.5 

Afrontar los conflictos y resolver, en el 
ambito de sus competencias, problemas 
que se originen en el entorno de un grupo 
de trabajö. 

• 

Trabajar en equipo y, en su caso, integrar 
y coordinar las necesidades del grupo de 
trabajo en unos objetivos, polfticas Y/o 
directrices predeterminados. 

Participar Y/o moderar reuniones colabo­
rando activamente 0 consiguiendo la, cola­
boraci6n de los participantes. 

Analizar el proceso de motivaci6n relacio­
nandolo con su influencia en el clima 
laboral. 

Identificar lasbarreras e interferencias que dificultan la comunicaci6n. 
En supuestos practicos derecepci6n de instrucciones analizar su 

contenido distinguiendo: el objetivo fundamental de la instrucci6n, 
el grado de autonomfa para su realizaci6n, los resultados que se 
deben obtener, las personas a las que se debe informar quien, 
c6mo y cuando se debe controlar el cumplimiento de la instrucci6n. 

Transmitir la ejecuci6n practica de ciertas tareas, operaciones 0 movi-
mientos comprobando la eficacia de la comunicaci6n. -

Demostrar interes por la descripci6n verbal precisa de situaciones 
y por la utilizaci6n correcta dellenguaje. 

En ca sos practicos, identificar los problemas, factores y causas que 
generan un conflicto. , 

Definir el concepto y 105 elementos de la negociaci6n. 
Demostrar tenacidad y perseverancia en la busqueda de soluciones 

a los problemas. 
Discriminar entre datos y opiniones. 
Exigir razones y argumentaciones en las tomas de postura propias 

yajenas. . 
Presentar ordenada y claramente el proceso seguido y los resultados 

obtenidos en la resoluci6n de unproblema. 
Identificar los tipos y la eficacia de .los p05ibles comportamientos 

en una situaci6n de negociaci6n. 
Superar equilibrada y arm6nicamente las presiones e intereses entre 

los distintos miembros de un grupo. ' 
Explicar las diferentes posturas e intereses que pueden existir entre 

los trabajadores y la direcci6n de una organizaci6n . 
Respetar otras opiniones demostrando un comportamiento tolerante 

ante conductas, pensamientos 0 ideas no coincidentes con las 
propias. 

Comportarse en todo momento de manera responsable y coherente. 

Describir los elementos fundamentales de funcionamiento de un gru-
po y los factores que pueden modificar su dinamica. 

Explicar las ventajas del trabajo en equipo frente al individual. 

Analizar'ıos estilos de trabajo en grupo. 
Describir las fases de desarrollo de un equipo de trabajo. 
Identificar la tipologfa de los integrantes de un grupo. 
Describir los problemas mas habituales que surgen entre 16s equipos 

de trabajo a 10 largo de su funcionamiento. , 
Describir el proceso de toma de decisiones en equipo: la participad6n 

y el consenso, _ 
Adaptarse e integrarse en un equipo colaborando, dirigiendo 0 cum­

pliendo las 6rdenes segun los ca sos. 
Aplicar tecnicas de dinamizaci6n de grupos de trabajo. 
Participar en la realizaci6n de un trabajo 0 en la toma de decisibnes , 

que requieran un consenso. 
Demostrar conformidad con las normas aceptadas por el grupo. 

Describir los diferentes tipos y funciones de las reuniones. 
Identificar la tipologfa de participantes en una reuni6n. 
Describir las etapas de desar'rollo de una reuni6n. 
Aplicar tecnicas de moderaci6n de reuniones. 
Exponer las ideas propias de forma clara y concisa. 

Describir las principales teorfas de la motivaci6n. 
Definir la motivaci6n y su importancia an el entorno laboral. 

Identificar las tecnicas de motivaci6n aplicables en el entorno laboral. 
Definir el concepto de clima lanoral y relacionarlo con la motivaci6n. 
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CONTENIDOS BASICOS (duraci6n 30 horas) Aplicaci6n de los mətodos mas usuales para la resır 

a) La comunicaci6n en la empresa: luci6n de problemas y la toma de decisiones en grupo. 

Comunicaci6n oral de instrucciones para la consə-
cuci6n de unos objetivos. . 

c) Equipos de trabajo: 
Visi6n del individuo como parte del grupo. 

Tipos de comunicaci6n y etapas de un proceso de 
comunicaci6n. 

Tipos de grupos y de metodologias de trabajo en 
grupo. . 

Identificaci6n de las dificultades/barreras en la comu· 
nicaci6n. 

Aplicaci6n de tecnicas para la dinamizaci6n de gru· 
pos. 

Utilizaci6n de la comunicaci6n expresiva (oratoria 
escritura). 

La reuni6n como trabajo en grupo. Tipos de reuniır 
nes. 

Utilizaci6n de la comunicaci6n receptiva (escucha lec· d) La motivaci6n: tura). 

b) Negociaci6n y s01uci6n de probıemas: 
Definici6n de la motivaci6n. 

Concepto. elementos y estrategias de negociaci6n. 
Proceso de resoluci6n de problemas. 

Descripci6n de las principales ·teorfas de la motiva· 
ci6n. 

EI concepto de clima laboral. 

3.4 M6dulo profesional de formaci6n en centro de trabajo. 

CAPACIDADES TERMINAlES 

Asistir al facultativo en una consulta dental 
durante la realizaci6n de tecnicas interven­
cionistas extra e intrabucales. 

Revelar y archivar exposiciones y registros radio­
graficos bucodentales. 

Transmitir a pacientes y fammares los conoci· 
mientos necesarios para la mejora de con· 
ductas y fomentar habitos saludables. 

Realizar tecnicas de limpieza de material Cıfnico 
e instrumental sanitario. 

Realizar tecnicas de higiene de pacientes enca· 
mados y cambiar la ropa de la cama ocupada 
y/o desocupada. 

• 

CRITERIOSLlE EVALUACIQN 

Comprobar que las existencias de material cumplen las condiciones 
de calidad y esterilidad precisa. 

Seleccionar el tipo y cantidad que se necesita para realizar opera· 
ciones de obturaci6n. 

Disponer los instrumentos necesarios y secuenciarlos en funci6n de 
la tecnica que se realiza. 

Recoger los restos de material y limpiar los instrumentos utilizados. 
dejando el sill6n dental en condiciones de recibir al siguiente 
cliente/paciente. 

Escoger el tipo de peHcula radiogrfıficas que correspondEf a las difə­
rentes tecnicas exploratorias. 

Disponer sobre el paciente/ Cıiente los medios de protecci6n radio-
16gica que requiere'la tecnica que se ejecuta y realizar las medidas 
de autoprotecci6n. 

Revelar. secar e identificar el registro de forma unfvoca. 
Archivar junto con la ficha dental de intervenci6n en la historia cHnica . 

del individuo atendido. 

Transmitir a los pacientes y/o sus familiares. la informaci6n sanitaria 
que precisa para fomentar habitos saludables y de apoyo al indi· 
viduo enfermo. 

Potenciar los efectos terapeuticos. informando y siguiendo las ins· 
trucciones y etapas del proceso. senaladas por el facultativo. 

Clasificar el instrumentalclinico no desechable en funci6ndel pro­
cedimiento y productos necesarios para su limpieza. desinfecci6n 
y posterior esterilizaci6n. 

Verificar el grado de esterilizaci6n del material e instrumental median· 
te la lectura de test qufmicos y 0 biol6gicos. 

Eliminar los residuos. organicos e inorganicos. que se generan en 
el funcionamiento de una consulta; aplicando las tecnicas id6neas 
en funci6n de su naturaleza. 

Desinfectar instrumental sanitariö aplicando tecnicas fisicas y quf· 
micas en funci6n del tipo y uso destinado del materiaL. 

Preparar los medios materiale.s necesarios para realizar la limpieza 
y aseo de pacieıites encamados (ropa de cama y ropa del paciente). 

Realizar tecnicas de aislamiento y prevenci6n de infecciones hos· 
pitalarias. vistiendose adecuadamente. 

Ejecutar el cambio de ropa en camas desocupadas. 
Ejecutar .el cambio de ropa en camas ocupadas con pacientes de 

medio.y bajo nivel de dependencia ffsica. solicitando su colabo­
raci6n si esta es posible. 

Asistir al personal diplomado en enfermerfa en la realizaci6n del cam· 
bio de ropa e higiene de pacientes con nivel alto de dependencia 
ffsica y/o en unidades especiales. 

Preparar y aplicar tecnicas de higiene y prevenci6n de escaras a 
pacientes encamados. 

Limpiar y ordenar unidades de padentes en diversos servicios y 
unidades. 

Realizar tecnicas de bano parcia!. bano total. lavado de cabello y 
de boca y dientes a pacientes encamados. 
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CAPACIOADES TERMINALES 

Medir constantes vitales. efectuar el registro de 
105 datos y generar 105 grƏficos correspon­
dientes. 

Aplicar tecnicas basicas de enfermeria a pacien­
tes en diferentes situaciones y unidades. 

i 
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CRITERIOS DE EVAlUACIQN 

Preparar el material de toma de tensi6n arterial y temperatura. 
Informar al paciente de 10 que se le va a hacer y efectuar la medida 

de las constantes vitales marcadas en su hoja de enfermeria (tem­
peratura. presi6n sanguinea. frecuencia cardiaca y frecuencia 
respiratoria). 

Registrar 105 datos en la hoja de enfermerfa. comunicando al superior 
jerarquico de cualquier incidencia que se hava producido. 

Obtener muestras de excretas. anotando el valor medido en la hoja 
de enfermeria para la realizaci6n del balance hidrico del paciente .. 

Movilizar pacientes encamados. siguiendo l<fs indicaciones y momen­
tos prescritos. poniendoles en diferentes posiciones anat6micas. 

Trasladar pacientes desde la cama al sill6n aplicando la tecnica 
adecuada. . 

Efectuar operaciones de incorporaci6n. acercamiento al borde de 
la cama. colocaci6n en decubito lateral y demas posiciones ana­
t6micas. previo informe al paciente. para su movilizaci6n 0 traslado. 

Realizar aplicaciones locales de frfo Y/o calor. disponiendo 105 medios 
materiale. y preparando la zona anat6mica del paciente para su 
aplicaci6n. 

Interpretar 6rdenes de tratamiento seleccionando el material nece­
sario para administrar medicamentos Y/o farmacos por via oral. 
rectal y t6pica. efectuando los calculos necesarios para adaptar 
la dosis a la prescripci6n. 

Alimentar a pacientes portadores de sonda nasogastrica. preparando 
y retirando los medios materiales precisos para este tipo de tecnica 
de alimentaci6n. 

Efectuar operaciones de gesti6n ödministrativa i Ordenar adecuadamente el almacen de planta. efectuando las 6rde-
y control de almacen. en un servicio Y/o con- nes de pedido precisas para mantener operativo el mismo. 
sulta medica. Elaborar presupuestos sobre intervenciones sanitarias. cumplimen-

Duraci6n 240 horas .. 

tando todos los requisitos legales de este tipo de documentos 
mercantiles. 

Elaborar facturas sobre intervenciones dentales. q.ımplimentando 
todos 105 requisitos legales de este tipo de documentos mercantiles. 

Organizar el archivo de hi5torias clinicas de la consulta y solicitar 
del archivo central las historias necesarias para la consulta diaria. 

3.5 M6dulo profesional de formaci6n y orientaci6n laboral. 

CAPACIDADES TEAMINAlES 

Detectar las situaciones de riesgo mas habitua­
les en el ambito laboral que puedan afectar 
a su salud y aplicar las medidas de protecci6n 
y prevenci6n correspondientes. 

CRITERIQS QE EVAlUACION 

Identificar. en situaciones de trabajo tipo. los factores de riesgo 
existentes. 

Describir los daiios a la salud en funci6n de 105 factores de riesgo 
que 105 generan. 

Identificar las medidas de protecci6n y prevenci6n en funci6n de 
la situaci6n de riesgo. 

Aplicar las medidas sanitarias bƏsicas inmedia- Identificar la prioridad de intervenci6n en el supuesto de varios lesio-
tas en el iugar del accidente en situaciones ı nados 0 de multiples lesionados. conforme al criterio de mayor 
simuladas. riesgo vital intrinseco de lesiones. 

ıldentificar la secuencia de medida's que deben ser aplicadas en fun-

I 
ci6n de las lesiones existentes. 

. Realizar la ejecuci6n de las tecnicas ~anitarias (Rep. inmovilizaci6n. 
, traslado ... ). aplicando los protocolos establecidos. 

Diferenciar las formas y procedimientos de 
inserci6n en la realidad laboral como traba­
jador por cuenta ajena 0 por cuenta propia. 

Identificar las distintas modalidades de contrataci6n laboral existentes 
en su sector productivo que permite la legislaci6n vigente. 

Describir el proceso que hay que seguir y elaborar la documentaci6n 
necesaria para la obtenci6n de un empleo. partiendo de una oferta 
de trabajo de acuerdo con su perfil profesional. 

Identificar y cumplimentar correctamente los documentos necesarios. 
de acuerdo con la legislaci6n vigente para constituirse €in trabajador 

. por cuenta ptopia .. 
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CAPACIDAOES TERMINAlES CRITERIOS DE EVALUACION 

Orientarse en el mercado de trabajo. identifi­
cando sus propias capacidades e intereses 
y el itinerario profesional mas id'6neo. 

Identificar y evaluar las capacidades. actitudes y conocimientos pro­
pios con valor profesionalizador. 

Definir los intereses individuales y sus motivaciones. evitando. en 
su caso. los condicionamientos por raz6n de sexo 0 de otra fndole. 

Identificar la oferta formativa y la demanda laboral referida a sus 
intereses. 

Interpretar el marco legal del trabajo y disti-nguir 
los derechos y obligaciones que se derivan 
de las relaciones laborales. 

Emplear las fuentes basicas de informaci6n del derecho laboral (Cons­
tituci6n. Estatuto de los trabajadores. Directivas de la Uni6n Euro­
pea. corıvenio colectivo.) distinguiendo los derechos .v las obliga­
ciones que le incumben. 

Interpretar los diversos conceptos que intervienen en una «liquidaci6n 
de haberes». . 

En un supuesto de negociaci6n colectiva tipo: describir el proceso 
de ne(jociaci6n. identificar las variables (salariales. seguridad e 
higiene. productividad tecnol6gicas) objeto de negociaci6n. des­
cribir las posibles consecuencias y medidas. resultado de. la 
negociaci6n. 

Identificar las prestaciones y obligaciones relativaS" a la Seguridad 
Social. 

CONTENIDOS BASICOS (duraci6n 30 horas) 

a) Salud laboral: 

Seguridad Social y otras prestaciones. 
Negociaci6n colectiva. 

Condiciones de trabajo y seguridad. c) Orientaci6n e inserci6n socio-Iaboral: 
Factores de riesgo: Medidas de prevenci6n y protec­

ci6n. EI proceso de busqueda de empleo. 
Primeros auxilios. 

b) Legislaci6n y relaciones laborales: 

Derecho laboral: nacional y comunitario. 

Iniciativas para el trabajo por cuenta propia. 
Analisis y evaluaci6n del propio potencial profesional 

y de los intereses personales. 
Itinerarios formativos/profesionalizadores. 

4. Profesorado 

4.1 Especialidades del profesorado con atribuci6n docente' en los m6dulos profesionales del ciclo formativo de 
cuidados auxiliares de enfermerfa. 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 
7. 

M6dulo profesional Especialidad de! profesorado 

Operaciones administrativas y docu- Procesos sanitarios. 
mentaci6n sanitaria. 
Tecnicas basicas de enfermerfa. 

Higiene del medio hospitalario y lim­
pieza de materiaL. 
Promoci6n de la salud' y apoyo psi­
col6gico al paciente. 
Tecnicas de ayuda odontoI6gica/es­
tomatol6gica. 
Relaciones en el equipo de trabajo. 
Formaci6n y orientaci6n laboral. 

Procedimientos sanitarios y asisten­
ciales. 

Procedimientos sanitarios y asisten­
ciales. 

Procesos sanitarios. 

Procedimientos sanitarios y asisten­
ciales. 

Formaci6n y orientaci6n laboral. 
Formaci6n y orientaci6n laboral. 

Cuerpo 

Profesor de Ense;;anza l>ecundaria. 

Profesor Tecnico de Formaci6n Pro­
fesional. . 

Profesor Tecnico de Formaci6n Pro­
fesional. 

Profesor de Ense;;anza Secundaria. 

Profesor Tecnico de Formaci6n Pro­
fesional. 

Profesor de Ense;;anza Secundaria. 
Profesor de Ense;;anza Secundaria. 

4.2 Equivalencias de titulaciones a efectos de docen­
cia. 

do en Relaciones Laborales. Diplomado en Tra­
bajo Social. Diplomado en Educaci6n Social. con 
los de Doctor. Ingeniero. Arquitecto 0 Licenciado. 

4.2.1 Para la impartici6n de 105 m6dulos profesionales 
. correspondıentes a la especialidad de: procesos 
sanitarios. se establece la equivalencia. a efectos 
de docencia. del titulo de: Diolomado Universi­
tario de Enfermeria. con los de·Doctor. Ingeniero. 
Arquitecto 0 Licenciado. 

4.2.2 Para la impartici6n de los m6dulos profesionales 
correspondientes a la especialidad de: Formaci6n 
y Orientaci6n Laboral. se establece la equivalen­
eiə. a efectos de docencia. deVlos titulo/s de: 
Diplomado en Ciencias Empresərıales. Diploma-

5. Requisitos minimos de espacios e instalaciones 
para impartir estas ense;;anzas 

De conformidad Gon el articulo 34 del Real Decreto 
1004/1991. de 14 de junio. el ciclo formativo de for­
maci6n profesional de grado medio: Cuidados Auxiliares 
de Enfermeria. requiere. para la impartici6n de las ensə­
;;anzas definidas en el presente Real Decreto.los siguien­
tes espacios minimos que incluyen los establecidos en 
el articulo 32.1.<1 del eilado Real Decreto 1004/1991. 
de 14 de junio. 
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Espacio formativo 
Superficie 

Grado 
de utilizaci6n 

m' Porcentaje 

Taller de enfermerfa ................ .. 120 55 
Laboratorio dental ................... . 60 15 
Aula polivalente ...................... . 60 30 

EI «grado de utilizaci6nıı expresa en tanto por ciento 
la ocupaci6n en horas del espacio prevista para laimpar­
tici6n de las ensei'ianzas mfnimas. por un grupo de alum­
nos. respecto de la duraci6n total de estas ensei'ianzas 
y por tanto. tiene sentido orientativo para el que definan 
las Administraciones educativas al establecer el currf-
culo. . 

En el margen permitido por el «grado de utilizaci6n». 
105 espacios formativos establecidos pueden ser ocu­
pados por otros grupos de alumnos que cursen el mismo 
u otros ciclos fo"mativos. u otras etapas educativas. 

En todo caso. las actividades de aprendizaje asociadas 
a 105 espacios formativos (con la ocupaci6n expresada 
por el grado de utilizaci6n) podran realizarse en super-' 
ficies utilizadas tambiE!n para otras actividades forma­
tivas afines. 

No debe interpretarse que 105 diversos espacios for­
mativos identificados deban diferenciarse necesariamen­
te mediante cerramientos. 

6. Acceso al bachillerato. convalidacionj)s 
y correspondencias 

6.1 Modalid.ades del bachillerato a las que da acceso. 

Ciencias de la Naturaleza y de la Salud. 

6.2 M6dulos profesionales que pueden ser objeto de 
convalidaci6n con la formaci6n profesional ocupa­
cional. 

Tecnicas basicas de enfermerfa. 
Tecnicas de ayuda odontoI6gica/estomatoI6gica. 
Higiene del medio hospitalario y limpieza de materiaL. 
Promoci6n de la salud y apoyo psicol6gico al paciente. 

6.3 M6dulos profesionales que pueden ser objeto de 
correspondencia con la practica laboral. 

Operaciones administrativas y documentaci6n sani-
taria. 

Tecnicas basicas de enfermeria. 
Tecnicas de ayuda odontoI6gica/estomatoI6gica. 
Higiene del medio hospitalario y limpieza de materiaL. 
Formaci6n ı;ın centros de trabajo. 
Formaci6n y orientaci6n laboral. 

13534 REAL DECRETO 547/1995: de 7 de abril. por 
el que se establece el t{tulo de Tecnico en 
Farmacia y las correspondientes enseflanzas 
mfnimas. 

EI artfculo 35 de la Ley Organica 1/1990. de 3 de 
octubre. de Ordenaci6n General del Sistema Educativo. 
dispone que el Gobiemo. priəvia consulta a las Comunidades 
Aut6nomas. establecera 105 tftulos correspondientes a 105 
estudios de forrnaci6n profesional. asf como las ensei'ianzas 
mfnimas de cada uno de ellos. 

Una vez que por Real Decreto 676/1993. de 7 de 
mayo. se han fijado las directrices generales para el esta­
blecimiento de 105 tftulos de formaci6n profesional y sus 
correspondientes ensei'ianzas minimas. procede que el 

Gobierno. asimismo. previa eonsulta a las Comunidades 
Aut6nomas. segun prellen las normas antes citadas. esta­
blezca cada uno de 105 tftulos de formaei6n profesional. 
fije sus respeetivas ensei'ianzaS mfnimas y determine 105 
diversos aspectos de la ordenaei6n academica relativos 
a las el)sei'ianzas profesionales .que. sin perjuicio de las 
competencias atribuidas a las Administraciones ed uca­
tivas competentes en el' establecimiento del currfculo 

. de estas ensei'ianzas. garanticen una formaci6n basiea 
comun a todos 105 alumnos. 

A estos efectos habran de determinarse en cada easo 
la duraci6n y el nivel del ciclo formativo correspondiente; 
las convalidaciones de estas ensei'ianzas; 105 accesos 
a otros estudios. y 105 requisitos mfnimos de 105 centros 
que las impartan. 

Tambien habran de determinarse las especialidades 
del profesorado que debera impartir dichas ensei'ianzas 
y. de acuerdo con las Comunidades Aut6nomas. las equi­
valencias de tituraciones a efectos de docencia. segun 
10 previsto en la disposici6n adicional undecima de la 
Ley Organica de 3 de octubre de 1990. de Ordenaci6n 
General del Sistema Educativo. Normas posteriores debe­
ran. en su caso. completar la atribuci6n docente de las 
especialidades del profesorado definidas en el presente 
Real Decreto con 105 m6dulos profesionales que pra­
cedan pertenecientes a otros ciclos formativos. 

Por otro lado. y en cUll1plimiento del artfculo 7 del 
citado Real Decreto 676/1993. de 7 de mayo. se incluye 
en el presente Real Decreto. en terminos de perfil pro­
fesional. la expresi6n de la competencia profesional 
caracterfstica del tftulo. 

EI presente' Real Decreto establece y regula en 105 
aspectos y elementos basicos antes indicados el tftulo 
de formaci6n profesional de Tecnico en Farmacia. 

En su virtud. a propuesta del Ministro de Educaci6n 
y Ciencia. consultadas las Comunidades Aut6nomas y. 
en su caso. de acuerdo con estas. con 105 informes del 
Consejo General de Formaci6n Profesional y del Consejo 
Escolar del Estado. y previa deliberaci6n del Consejo 
de Ministros en su reuni6n del dia 7 de abril de 1995. 

DISPONGO: 

Artfculo '1. 

Se establece el tftulo de formaci6rı profesional de 
Tecnico en Farmacia. que tendra caracter oficial y validez 
en todo el territorio nacional. y se aprueban las corres­
pondientes ensei'ianzas mfnimas que se contienen en 
el anexo al presente Real Decreto. 

Articulo 2. 

1. La duraci6n y el nivel del ciclo fqrmativo son 105 
que se establecen en el apartado 1 del anexo. 

2. Las especialidades exigidas al profesorado que 
imparta docencia en 105 m6dulos que componen este 
tftulo. asf como 105 requisitos mfnimos que habran de 
reunir 105 centros educativos son 105 que se expresan. 
respectivamente. en 105 apartados 4.1 y 5 delanexo. 

. 3. En relaci6n con 10 establecido en la disposici6n 
adicional undecima de la Ley Organica 1/1990. de 3 
de octubre. se declaran equivalenteS a efectos de docen­
cia las titulaciones que se expresan en el apartado 4.2 
del anexo. 

4. Las modalidades del bachillerato a las que da 
acceso el presente tftulo son las indicadas en el apartado 
6.1 del anexo. 

5. Los m6dulos susceptibles de convalidaci6n por 
estudios de formaci6n profesional ocupacional 0 corres­
pondencia con la practica laboral son 105 que se espa­
cifican. respectivamente. en 105 apartados 6.2 y 6.3 del 
anexo. 


