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INTRODUCCION

La Escuela Universitaria de Enfermeria de Vitoria-Gasteiz, como centro
docente comprometido con la calidad, viene desarrollando una linea de innovacién
pedagdgica que es coherente con su Mision: “Formar personas en el dmbito de la
enfermeria altamente cualificadas en el cuidado de las personas...” y con los
principios filoséficos que orientan sus actuaciones: “Es un proceso donde el
aprendizaje de los conocimientos y destrezas se adquieren en un contexto de rigor
metodologico generando una actitud de estudio y autoevaluacion que favorece la
adaptacion del futuro profesional a su entorno”.

Igualmente, su actividad viene orientada por las recomendaciones derivadas del
proceso de construccién del Espacio Europeo de Educacién Superior (EEES)
(Tuning Educational Structures in Europe, 2003), recomendaciones que estdn
siendo para nosotros un referente claro del camino a seguir en un futuro inmediato.

En esta linea, nuestra Escuela viene desarrollando experiencias como el
Programa ENI (European Nursing Initiative), la orientacion del proceso ensefianza-
aprendizaje a través de la definicion previa de las competencias esperadas en el
titulado (Argomaniz, J. y col. 2004) y la utilizacién de metodologias pedagdgicas
que otorgan al estudiante un gran protagonismo y responsabilidad sobre su propio
proceso de aprendizaje.

En el afio 2004, con la publicaciéon del documento Competencias
Profesionales. Una Guia para la Formacién Enfermera (Argomaniz y col,
2004) se definfa el marco de la competencia esperada para el diplomado que se
forma en la Escuela Universitaria de Enfermeria de Vitoria-Gasteiz.

Tras una valoracién de sus positivas aportaciones y como un paso mas en el
desarrollo de la innovacién pedagdgica, el equipo docente de la Escuela ha elabo-
rado esta pequefia Guia de Evaluacion de las Habilidades Técnicas que se trabajan
en las pricticas clinicas. Con ella busca, por un lado, facilitar el proceso de eva-
luacién/autoevaloracién a todos los protagonistas del proceso ensefianza-apren-
dizaje (profesorado-estudiantes-tutoras docentes) y, por otro, orientar este proce-
S0 con unos criterios explicitos, concisos y basados en la bibliografia mds actual y
relevante.

Rehusando explicitamente (por su complejidad y elevado coste) a un proceso
de evaluacion tipo ECOE (Evaluacién Clinica Objetiva Estructurada), en esta guia
se presentan los criterios minimos de observacion que ayudardn al tutor/enferme-
ra asistencial en su evaluacion y al estudiante a la identificacién y cumplimiento
de esos aspectos imprescindibles para la correcta ejecucion de las técnicas enfer-
meras.

6



CRITERIOS EVALUACION castellano 25/9 09:38 Pagina 4

Atendiendo a un criterio puramente practico se ha renunciado expresamente a
un listado masivo y genérico de técnicas para centrarnos en las mas frecuentes,
aquellas que hemos definido como procedimientos minimos que un/a estudiante de
1° curso deberfa, ineludiblemente, dominar adecuadamente.

Los resultados esperados con la puesta en practica de una valoracién de las
habilidades técnicas a través de esta nueva guia se orientan fundamentalmente en
dos niveles:

e Percepcién de alto grado de utilidad de la guia como herramienta de observa-
cién y evaluacién del aprendizaje de las técnicas, tanto por parte de las tuto-
ras/personal de enfermeria, como por el alumnado.

e Percepcion de una mejora de la habilidad técnica de los estudiantes por parte
de todos los protagonistas del proceso de Enseflanza-Aprendizaje
(Estudiantes/Tutoras/Profesorado).

e La evaluacién del proceso de puesta en prictica de la guia serd realizada de
manera continuada por parte del profesorado de la Escuela, a través de las
sesiones de tutoria individual/grupal con el alumnado. Ademds de esto se rea-
lizard una valoracién al finalizar el curso, tanto por parte del equipo docente,
como a través de las reuniones de tutoras docentes.
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CRITERIOS DE EVALUACION DE HABILIDADES

En todos los procedimientos se tendra en cuenta:
La preparacion del material adecuado en cada caso.

La relacion terapéutica que establece el/la alumno/a con la persona mien-
tras realiza el procedimiento.

PRESION ARTERIAL

Explica a la persona el procedimiento a realizar.
Coloca el esfigmomanémetro adecuadamente:

- Liberando de ropas apretadas la extremidad (lectura diastolica falsamente
elevada)

- Dejando 2’5 cm desde el borde inferior del manguito hasta la fosa cubital
- Dejando libre la zona donde colocard el diafragma del fonendoscopio.
Coloca bien el fonendoscopio/estetoscopio

Procura que la persona esté lo mds relajada posible, en posicién dectibito supino
o sentado

Advierte a la persona que no cruce las piernas (lectura sistélica y diastélica
elevadas)

Sitda el brazo de la persona en relajaciéon muscular y de modo que la fosa
antecubital esté al nivel de su corazén

Localiza, palpa, la arteria humeral en la persona
Insufla el manémetro con la presion adecuada a cada persona
Realiza la medicion de la presion arterial

Identifica los datos alterados y los transmite de forma adecuada a la enfermera
responsable.

Registra correctamente los datos obtenidos en gréfica
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PULSOS

Explica a la persona el procedimiento

Demuestra que conoce la localizacién de los siguientes pulsos: carotideo, hume-
ral, radial, pédio, tibial posterior y femoral

Demuestra conocimiento en la toma de frecuencia cardiaca apical.

Identifica los datos alterados y los transmite de forma adecuada a la enfermera
responsable.

Registra correctamente los datos obtenidos en grafica

TEMPERATURA

Explica a la persona el procedimiento
Demuestra la correcta colocacién y lectura de termdémetro

Identifica los datos alterados y los transmite de forma adecuada a la enfermera
responsable.

Registra correctamente los datos obtenidos en grafica

CURA DE HERIDAS

Explica a la persona el procedimiento

Enumera e identifica el material que se precisa para una cura de herida realiza-
da sin la ayuda de otras personas.

- Paiio, pinzas, gasas estériles, desinfectante, esparadrapo, guantes estériles
y desechables, bolsa de basura, suero fisioldgico.

Prepara el campo estéril sin ayuda.
Realiza de forma correcta la técnica de limpieza y desinfeccion de la herida:
- De arriba abajo. De dentro a fuera

Realiza una torunda.

HIGIENE DEL PACIENTE ENCAMADO

Respeta siempre la intimidad de la persona
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* Explica a la persona el procedimiento.

e Valora la higiene de la persona de forma continuada, asegurando siempre su
confort.

¢ Valora de forma continuada la higiene oral en un paciente inconsciente o que no
puede usar el cepillo y realiza el procedimiento correctamente.

- Gasa envuelta en depresor empapada en solucion antiséptica y agua.

- Vaselina en los labios, si procede (No en personas con oxigenoterapia
enVentimask).

¢ Realiza correctamente el aseo de la zona genital masculina cuando sea preciso:

- Tendrd precaucion en retirar el prepucio para limpiar el esmegma y después
del aseo volver a extender el prepucio sobre el glande.

¢ Realiza correctamente el aseo de la zona genital femenina cuando sea preciso:

- Direccion del lavado del periné femenino de arriba hacia abajo

COLOCACION Y RETIRADA DE LA BACINETA

¢ Respeta y protege la intimidad de la persona

¢ Eleva la cabecera de la cama a una posicién tan natural como sea posible, si esto
no esta contraindicado por el estado de la persona

¢ Calienta la bacineta (si es de metal), haciendo correr agua tibia encima de ella,
secandola antes de colocdrsela a la persona

¢ Realiza el procedimiento de colocacion y retirada de la bacineta teniendo en
cuenta si la persona puede ayudar, si necesita cierta ayuda o si no puede ayudar

MECANICA CORPORAL

* Aplica los principios de la mecdnica corporal en la movilizacién de las personas
cuando lo requieran

* Realiza o ayuda a la persona en la realizacién de las movilizaciones (dectbito
supino, prono, lateral, movilizacién de la cama a la silla y viceversa...) hacien-
do participe a la persona, promoviendo su comodidad y evitando la aparicién de
los diferentes problemas derivados de cada postura corporal
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INYECTABLES Y SUEROS

* Se asegura de los siguientes aspectos, antes de comenzar a cargar una medicacion:

- Comprobar que entiende la prescripcion médica y que la dosis, via...estdn
dentro de los pardmetros que reconocemos como correctos

e Carga un vial/ampolla de forma correcta
- Valorar el “estilo”
- Mantiene la esterilidad
- Desinfecta el tapon del vial
- Evita tocar el émbolo y el cono de la jeringa con la mano

* Demuestra habilidad en la insercién del sistema de gotero en un suero y lo pre-
para para la perfusion de forma correcta.

- Ocluye el sistema de gotero
- Llena 1/3 de la cdmara de aire del sistema
- Purga el sistema.

- Comprueba que no existen burbujas de aire.

TECNICAS DE PUNCION

* Prepara y o identifica el material adecuado

* Prepara a la persona, le acomoda, le informa de la técnica
e Monta el sistema de extraccién/puncion

e Utiliza guantes

e Desinfecta la zona

e Desecha de forma adecuada el material punzante.

Puncion subcutanea

¢ Indica las zonas de puncién
- Zonas mds adecuadas: cara externa de los brazos, cara anterior de los muslos

- Otras zonas: abdominal (por encima de la cresta iliaca), escapular (de la
espalda) y zona superior de los gliteos

e Accede a la zona de forma adecuada (30°, 45°, 90°)
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Puncién intramuscular

 Indica las zonas de puncion:

Zona dorsoglitea (cuadrante superoexterno), ventroglitea, miisculo vasto
externo, miisculo recto anterior, deltoides.

¢ Accede a la zona de forma adecuada (90°)
¢ Realiza aspiracion antes de introducir la medicacién

Puncién sanguinea

¢ Coloca el compresor de una manera correcta y en el lugar adecuado

» Realiza seleccién de la vena

¢ Palpa la vena a puncionar en la fosa antecubital, antebrazo o dorso de la mano
* Punciona estirando la piel antes y con un dngulo adecuado

* Realiza bien la presion de los tubos y el cambio de estos

* Retira el compresor antes de extraer la aguja.

» Extrae correctamente la aguja y hace presién en la zona de puncién con un
algodén seco.

¢ Desecha la aguja en el contenedor

¢ Recoge y ordena el material utilizado

MEDICION DE GLUCEMIA CAPILAR

* Conoce el funcionamiento del aparato para medir la glucemia
- Coloca de forma adecuada la tira reactiva
- Sabe realizar la calibracion
* Realiza el procedimiento:
* Explica de forma correcta el procedimiento a la persona
* Conoce las zonas adecuadas para realizar la puncién
* Realiza la puncién de forma correcta y cuidadosa
¢ Recoge la muestra de forma adecuada, rellenando la tira reactiva

* Realiza de forma correcta el cuidado de la zona puncionada
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* Recoge el material, desechando correctamente los objetos punzantes

e Analiza los resultados obtenidos, informando a la enfermera responsable de
ellos

* Conoce los valores normales de glucemia, asi como las medidas a tomar en caso
de valores anormales.

* Registra de forma adecuada en la grafica correspondiente la cifra de glucemia
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