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|. OBJETIVOS DOCENTES DEL ALUMNO EN PEDIATRIA DE
ATENCION PRIMARIA

En la rotacion por Pediatria de Atencién Primaria, el alumno debera conseguir:

Objetivos generales:

1. Conocer el ambito de la Pediatria de Atencién Primaria de Salud, mediante una
experiencia de aprendizaje en el Centro de Salud.

2. Valorar la importancia de la continuidad asistencial y como la Pediatria de Atencién
Primaria contribuye a mejorar el nivel de salud, actuando de manera conjunta y
coordinada con la atencion especializada y los servicios sociales.

3. Adquirir una vision integral (biomédica, psicoldgica y social) de los problemas de
salud desde la perspectiva individual, familiar y comunitaria.

4. Iniciar una comunicacion y relacion eficaz con los nifios y sus familias y asi atender
los problemas de salud de las personas de una manera integral que incluya los
aspectos preventivos y de promocion de la salud, los curativos y de rehabilitacion.

5. Aprender a considerar y dimensionar el impacto de la familia y el entorno social y
comunitario durante la génesis y resolucién de los problemas de salud.

Objetivos especificos:

1. Integrar los conocimientos adquiridos en la asignatura de Pediatria con la practica
diaria en la consulta, con el paciente.

2. Conocer el perfil profesional del Pediatra en Atencion Primaria y saber diferenciarlo
del Pediatra Hospitalario.

3. Conocer el crecimiento y desarrollo psicomotor del nifio normal.
4. Conocer el Programa de Salud Infantil.
5. Aprender sobre la toma de decisiones en Atencién Primaria:

5.1. Cbmo realizar una historia clinica y exploracién fisica adecuadas al
motivo de consulta y edad del paciente.

5.2.  Conocer los medios diagnésticos y terapéuticos disponibles en Atencion
Primaria y sus indicaciones. Familiarizarse con su uso racional.

5.3. Ser capaz de realizar un diagnostico diferencial, emitir un juicio
diagndstico y pautar un tratamiento adecuado en las patologias mas
frecuentes.

5.4.  Ser capaz de planificar un seguimiento.

5.5. Conocer como y cuando derivar a un paciente pediatrico a otros
profesionales del Equipo de Salud y de otros niveles asistenciales del
Sistema Sanitario.

5.6. Incluir los aspectos éticos dentro del proceso de toma de decisiones.

2. Adquirir habilidades en la entrevista clinica con los pacientes pediatricos y sus
familiares.

3. Comprender la importancia de la coordinacion entre niveles para el correcto
funcionamiento del Sistema Nacional de Salud.
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Objetivos operativos:

Al acabar las préacticas el estudiante debera:

1. Haber realizado de forma autbnoma, supervisado por el tutor, la historia clinica
pediatrica al menos en una ocasién durante el periodo de rotacion.

2. Haber realizado de forma auténoma, supervisado por el tutor, la valoracién del
Tridngulo de evaluacion Pediatrica (TEP) y la exploracién fisica general al menos
en una ocasion durante el periodo de rotacion.

3. Haber realizado, supervisado por el tutor y al menos en una ocasion, la
determinacion de la somatometria de un lactante y un nifio con el calculo de
percentiles segun las respectivas gréficas y haber interpretado los valores de TA
segun las tablas edad/sexo/talla.

4. Conocer la indicacién y en su caso haber realizado supervisado por el tutor, las
pruebas diagnésticas de las que se dispone en la consulta de Pediatria de
Atencion Primaria.

5. Saber dosificar los farmacos de uso comln en pediatria (Paracetamol,
Ibuprofeno, Amoxicilina).

6. Conocer las principales actividades de cribado de posibles patologias segun el
grupo de edad en los controles del Programa de Salud Infantil.

7. Conocer las pautas de alimentacion asi como los consejos sobre habitos de salud
y prevencion de enfermedades y accidentes segun el grupo de edad del
Programa de salud Infantil*.

8. Conocer los principios generales de la vacunacion infantil*.

9. Considerar el abordaje socio-familiar de los pacientes pediatricos.

10. Haber realizado con el tutor la revision del registro de dos historias clinicas** y
dos incidentes criticos*** sobre pacientes de la consulta.

11. Haber realizado una guardia en el servicio de urgencias de Pediatria****,

*Para lograr los objetivos 7 y 8 es recomendable que el alumno asista a las consultas
de enfermeria del Programa de Salud Infantil.

** Historias clinicas: Se resumiran dos historias clinicas de dos pacientes que acuden
a la consulta por patologia aguda. La historia debe contener la anamnesis, exploracion
fisica, diagndéstico diferencial, diagnostico y plan de tratamiento. Pueden ser los
que el alumno anote en la historia clinica del paciente sin los datos personales del
paciente (extensibn maxima 2 paginas). Se puede imprimir como "episodio” desde el
programa AP-Madrid. El tutor valorara la calidad del registro.

***Incidentes criticos: Son analisis reflexivos que realiza el estudiante sobre
situaciones de la consulta que le han generado dudas o le han llamado la atencién por
cualquier motivo. El estudiante registrara en el modelo que se adjunta (Anexo 1), la
descripcion de los hechos, las dudas o preguntas suscitadas y los medios para
solucionarlas, dejando constancia de las fuentes consultadas. Extension maxima 4
paginas.

El tutor valorara la redaccién y contenido de dos incidentes criticos, la capacidad del
estudiante para plantear la situacion y las dudas o cuestiones generadas, la resolucion
de las mismas y las conclusiones préacticas que haya obtenido para el manejo de las
situaciones.

****Solo para los alumnos del H.U. Gregorio Marafion (HUGM), y del H.U. 12 de Octubre
(HU120) si la rotacion se realiza en 5° curso integrada con Pediatria Hospital.
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En el Anexo 2 se facilita una tabla de cumplimiento de objetivos para la valoracion del
alumno de su progreso

ll. NORMAS BASICAS DE COMPORTAMIENTO DEL ALUMNO

e Elalumno se comprometera a observar las normas de régimen interno del Centro
de Salud (CS).

e Colaborara con el personal del CS y seguira sus orientaciones

e Firmara el compromiso de confidencialidad a su llegada al centro. Actuara en
consecuencia con la informacion de los pacientes, que debe considerar secreto
profesional. No le esté permitido informar a familiares y amigos acerca de los datos
gue conozca.

e No esta autorizado a firmar ningun tipo de documento de los habitualmente
utilizados en el CS y no puede realizar ningun tipo de indicacién terapéutica sin la
supervision directa del tutor.

e Mostrara un respeto exquisito hacia el material e infraestructuras del CS,
procurando hacer un buen uso de los mismos. En ningiin momento podra disponer
para uso personal de medicamentos o material sanitario.

e Acudirdal CS provisto de bata blancalimpia, fonendoscopio y otro material que
sea de utilidad clinica, portara la tarjeta de identificacion colocada de forma visible
en la bata.

e Extremara el cuidado de su higiene personal y vestimenta. Se comportara con
correccion.

o EIl teléfono movil no se utilizar4 en la consulta, salvo para consulta de aspectos
médicos especificos relacionados con la misma. En caso de necesitarlo por algin
aviso urgente, se hablara con el tutor la forma de atenderlo.

e En el CS esta prohibido fumar.

e Comunicaréa al profesor cualquier problema que le surja en el CS durante su
aprendizaje en el medio clinico.

La inobservancia de las presentes normas podra conllevar una sancion.

lll. EVALUACION

La valoracion del portafolio presentado por cada alumno considerara dos apartados:

1. Aspectos Generales. Incluyen la asistencia al servicio, puntualidad,
comportamiento en la consulta con el personal, pacientes y familiares, y
participacion en las actividades de la consulta y el CS.

2. Cumplimiento de objetivos operativos. Se evaldan por medio de lo observado en
la practica real “in vivo” y segun la valoracion del tutor:

e Objetivos 1-9: Evaluacién de la practica real. El tutor valorara la actuacion
del alumno en la realizacién del interrogatorio, la exploracion fisica o la
realizacién de habilidades concretas con pacientes durante la rotacion.

e Objetivo 10: Registro de historias clinicas e Incidentes criticos. El tutor
valorara la redaccién y contenido del registro de dos historias clinicas y dos
incidentes criticos, y la capacidad de resolucion de las dudas planteadas, las

4
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fuentes consultadas, asi como las conclusiones préacticas que haya sacado
para el manejo de las situaciones.

e Objetivo 11: Registro de guardia. Los estudiantes del HUGM, y del HU120
si la rotacion se realiza en 5° curso integrada con Pediatria Hospital, deberan
adjuntar al portafolios el justificante de haber realizado una guardia en el
Servicio de Urgencias, junto al resumen de los casos clinicos vistos durante
la guardia.

Para valorar cada uno de estos apartados, los diez puntos de la nota se distribuyen de
la siguiente manera:

(1) Aspectos Generales: maximo 2 puntos.
(2) Cumplimiento de objetivos operativos: maximo 8 puntos.

(1) VALORACION DE LOS ASPECTOS GENERALES (Maximo 2 puntos)

Se consideraran dos apartados:

(A) “Asistencia y puntualidad”, con una puntuacion maxima de 1 punto, se valoraran
de la siguiente forma:

e 1 punto si el alumno asiste todos los dias y con puntualidad

e 0,75 puntos, sifaltade 1 a 2 dias con justificacion y/o tiene algun retraso aislado

e 0,30 puntos, si falta de 3 a 5 dias con justificacion, y/o tiene retrasos con
frecuencia

e 0,0 puntos si falta mas de 5 dias con justificacion, o tiene retrasos reiterados, o
falta 1 0 mas dias sin justificacion.

e 0,0 puntos en este apartado significaran que la rotacion no se valora y el
alumno debera recuperar las faltas para que pueda ser evaluado y aprobar la
asignatura.

Las ausencias podran recuperarse de acuerdo con el tutor, segun su disponibilidad. En
caso de no estar disponible se podra buscar una alternativa con otro tutor en el mismo
0 en otro CS.

(B) “Comportamiento e integracién en la consulta y en el CS”, con una valoracion
maxima de 1 punto, se valorara siguiendo los siguientes criterios:
e 1 punto: comportamiento correcto con el personal del centro y familiares, asi
como integracion y participacion en todas las actividades del CS.
e 0,75 puntos: trato indiferente con el personal, pacientes y familiares, pero
demuestra interés y aprovechamiento de las actividades de la consulta y el CS.
e 0,30 puntos: trato indiferente con escasa integracion en el CS (por sus
comentarios y respuestas demuestra escaso interés y aprovechamiento).
e« 0,0 puntos: comportamiento incorrecto con el personal, pacientes y familiares
y/o no se ha integrado en las actividades de la consulta y el centro de salud.

(2) CUMPLIMIENTO DE OBJETIVOS OPERATIVOS (Maximo 8 puntos)

Objetivos 1-8): Se puntuard la practica real del estudiante, por observacion del tutor
durante toda la rotacién, segun la escala siguiente, orientativa:
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- Por debajo de las Alcanza las Destaca sobre las
Objetivo : . )
expectativas expectativas expectativas
1) Interrogatorio 0,4 0,8 1
2)TEPY 0.4 0.8 1
Exploracion Fisica
3) Somatometria 0,2 0,4 0,5
4) Pruebas 0,2 0,4 0,5
diagnésticas
5) D05|f|car, ' 0.2 0.4 05
farmacos basicos
6)_Act|V|dades de 0.2 0.4 05
cribado
7) Consejos salud 0,2 0,4 0,5
8) Vacunas 0,2 0,4 0,5

Objetivo 9): Se puntuara la realizacién o no del objetivo: 0 6 1 punto

Objetivo 10): Se puntuara la valoracion del registro de las dos historias clinicas y los
dos Incidentes Criticos, [maximo 2 puntos (1,5 puntos para los alumnos del HUGM, y
del HU120 si la rotacion se realiza en 5° curso): 0,5 puntos por cada historia (0,25 para
los alumnos del HUGM, y del HU120 si la rotacion se realiza en 5° curso) y 0,5 por cada
incidente] desarrollados por el estudiante segun el modelo adjunto.

El tutor hard una valoracién entre 0 y 0,5 puntos (0,25 para los alumnos del HUGM, y
del HU120 si la rotacion se realiza en 5° curso) por cada historia clinica, y entre 0y 0,5
por cada incidente, segun haya desarrollado el caso o situacion inicial, la adecuacion de
las preguntas formuladas, la metodologia para solventar sus dudas y las conclusiones
y aplicacién practica que el estudiante saca de la situacion y el aprendizaje realizado. El
tutor firmard los dos incidentes como visado de su correccion con el alumno.

Objetivo 11): Segun informe de valoracion de la guardia: 0,5 puntos maximo.

TABLA RESUMEN EVALUACION DE OBJETIVOS OPERATIVOS

N° !
OBJETIVO CUMPLIMIENTO PUNTUACION

Haber realizado de forma auténoma, supervisado por
1 | el tutor, la historia clinica pediatrica al menos en una | maximo 1 punto
ocasién durante el periodo de rotacion.

Haber realizado de forma auténoma, supervisado por
el tutor, la valoracién del Triangulo de evaluacion
Pediatrica (TEP) y la exploracién fisica general al
menos en una ocasion durante el periodo de rotacién.
Haber realizado, supervisado por el tutor y al menos en
una ocasion, la determinacion de la somatometria de
3 | un lactante y un nifio con el céalculo de percentiles | maximo 0,5 puntos
segun las respectivas graficas y haber interpretado los
valores de TA segun las tablas edad/sexol/talla.
Conocer la indicacion y en su caso haber realizado,
supervisado por el tutor, las pruebas diagnoésticas de

maximo 1 punto

4 . L méaximo 0,5 puntos
las que se dispone en la consulta de Pediatria de P
Atencién Primaria
Saber dosificar los farmacos de uso comun en L.

5 maximo 0,5 puntos

pediatria (Paracetamol, Ibuprofeno, Amoxicilina)
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Conocer las principales actividades de cribado de
6 | posibles patologias segin el grupo de edad en los maximo 0,5 puntos
controles del Programa de salud Infantil.

Conaocer las pautas de alimentacion asi como los
consejos sobre habitos de salud y prevencion de

! enfermedades y accidentes segln el grupo de edad maximo 0,5 puntos
del Programa de salud Infantil

8 Cono_cer los principios generales de la vacunacion méximo 0,5 puntos
infantil

9 Considerar el abordaje socio-familiar de los pacientes | I No ao
pediatrico. 0O Si 01

O HC 1: méximo 0,5
puntos (0,25 si se

requiere objetivo 11)
O HC 2: maximo 0,5

Haber realizado con el tutor la revision del registro de | puntos ((0,25 si se g
10 | dos historias clinicas y dos incidentes criticos de requiere objetivo 11)
pacientes de la consulta. U
OIC 1: méximo 0,5 =
puntos
OIC 1: maximo 0,5
puntos
11* Haber r_ealizado una guardia en el Servicio de Maximo 0,5 puntos
Urgencias de Pediatria
Maximo 8
PUNTUACION TOTAL CUMPLIMIENTO DE OBJETIVOS OPERATIVOS puntos

* Solo para los alumnos del HUGM, y del HU120 si la rotacién se realiza en 5° curso integrada con
Pediatria Hospital.

PUNTUACION FINAL TOTAL = (1)+(2) = puntos

En los Anexos 3.1 y 3.2 se facilita el formulario de evaluacién que cumplimentara el
tutor responsable del alumno en el CS y remitira a las coordinadoras de la rotacién al
finalizar la misma.

IV.COMENTARIOS DEL ALUMNO SOBRE LA ROTACION

Es requisito imprescindible que el alumno, al terminar la rotacion, envie su comentario
a las profesoras coordinadoras de las rotaciones de Pediatria de Atencién Primaria
(HCSC y HU120), o lo entregue al tutor en el caso de los alumnos del HUGM.

En el comentario incluird una breve descripciéon del trabajo habitual realizado en el CS
y una reflexién sobre lo aprendido en la rotacion (tanto desde el punto de vista clinico
como de comunicacién con el paciente).

Destacara los aspectos de la rotacion que han resultado més positivos para la formacion
del alumno y la adquisicibn de competencias. Comentard, en su caso, los aspectos
negativos que, a su juicio, deberian modificarse y en qué sentido.

El comentario no modificara en ningun sentido la calificacion emitida por el tutor pero le
servira al alumno como ejercicio reflexivo para afianzar el aprendizaje, y a las
coordinadoras para mejorar la organizaciéon y calidad de las rotaciones (reforzar los
aspectos positivos y mejorar los negativos).
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El Anexo 4 recoge el modelo de formulario de comentario.

Se recomienda que los alumnos cumplimenten también la encuesta de satisfaccién del
Anexo 5y la envien o entreguen a las coordinadoras de la rotacion.

V. ACTIVIDADES EXTRA QUE PUEDAN AUMENTAR LA
CALIFICACION

En las distintas unidades (H. Clinico San Carlos, H. U. Gregorio Marafion y H.U. 12 de
Octubre) o en los Centros de Salud pueden organizarse actividades voluntarias como
seminarios, sesiones que puedan impartir los alumnos, participacién activa en
actividades de Educacion para la Salud, etc. que supongan un incremento en la
calificacion segun se establezca en cada caso.

En el caso de haber realizado o asistido como observador a alguna exploracién o
actividad especial fuera de la habitual en una consulta de Pediatria de Atencién Primaria,
el alumno podra realizar su registro en el modelo recogido en el Anexo 6. Describira
brevemente su finalidad, la técnica utilizada, el resultado de la misma y el aprendizaje
obtenido.
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ANEXO 1. MODELO DE REGISTRO DE INCIDENTE CRITICO

Andlisis reflexivo que realiza el estudiante sobre situaciones de la consulta que le han
generado dudas o le han llamado la atencién por cualquier motivo. El estudiante
registrara en el modelo que se adjunta, la descripcion de los hechos, las dudas o
preguntas suscitadas y los medios para solucionarlas, dejando constancia de las fuentes
consultadas. Incluird los siguientes apartados (extensibn méaxima 4 paginas):

1. DESCRIPCION (describe el hecho o situacion que ha motivado la duda sobre
tus competencias)

2. ELABORACION DE LA(S) PREGUNTA(S) (que transforma el incidente critico
en preguntas susceptibles de ser contestadas)

3. METODOS ELEGIDOS PARA RESPONDER LA PREGUNTA (revision
bibliografica, consulta en internet, consulta con el tutor, etc.)

4. RESPUESTA(S) A LA(S) PREGUNTA(S)

5. ADQUISICION DEL APRENDIZAJE (¢Qué has aprendido? ¢ Responde a la
pregunta formulada? ¢ Cudl ha sido el mejor procedimiento para aprender?
Registro de las fuentes de aprendizaje: referencia bibliografica, direccion web
consultada, etc. ¢ Qué te falta por aprender? ¢ Qué harés para incorporarlo?)

Fechay firma del tutor:
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ANEXO 2. CUMPLIMIENTO DE OBJETIVOS OPERATIVOS

VISADO
N° OBJETIVO ALCANZADO DEL
TUTOR

Haber realizado de forma auténoma, supervisado
1 | por el tutor, la historia clinica pediatrica al menos SI/NO
en una ocasion durante el periodo de rotacién.
Haber realizado de forma autbnoma, supervisado
por el tutor, la valoracion del Triangulo de

2 | evaluacion Pediéatrica (TEP) y la exploracion SI/NO
fisica general al menos en una ocasiéon durante

el periodo de rotacion.

Haber realizado, supervisado por el tutor y al
menos en una ocasion, la determinacion de la
somatometria de un lactante y un nifio con el
calculo de percentiles segun las respectivas
graficas y haber interpretado los valores de TA
segun las tablas edad/sexo/talla.

Conocer la indicacién y en su caso haber
realizado, supervisado por el tutor, las pruebas
diagndsticas de las que se dispone en la consulta
de Pediatria de Atencién Primaria

Saber dosificar los farmacos de uso comun en
pediatria (Paracetamol, Ibuprofeno, Amoxicilina)
Conocer las principales actividades de cribado de
6 | posibles patologias segun el grupo de edad en SI/NO
los controles del Programa de Salud Infantil.
Conocer las pautas de alimentacién asi como los
consejos sobre habitos de salud y prevencién de

SI/NO

SI/NO

SI/NO

! enfermedades y accidentes segun el grupo de SI/NO
edad del Programa de Salud Infantil*.

8 Conocern [os_prlnc!plos generales de la S|/ NO
vacunacion infantil*.

9 Considerar el abordaje socio-familiar de los SI/NO

pacientes pediatrico.

Haber realizado con el tutor la revisiéon del registro
10 | de dos historias clinicas y dos incidentes criticos SI/NO
sobre pacientes de la consulta.

Haber realizado una guardia en el Servicio de
Urgencias de Pediatria

11** SI/NO

*Para lograr los objetivos 7 y 8 es recomendable que el alumno asista a las consultas de enfermeria del
Programa de Salud Infantil.

** Solo para los alumnos del HUGM, y del HU120 si la rotacion se realiza en 5° curso integrada con
Pediatria Hospital

10
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ANEXO 3.1. FORMULARIO DE EVALUACION

H. Clinico San Carlos y H.U.12 de Octubre (alumnos de 6° curso)

EVALUACION QUE REALIZA EL RESPONSABLE DEL ALUMNO

PRACTICA CLINICA 1100, O
CURSO ACADEMICO:

ALUMNO:

ANO DE ESTUDIOS: 5°0 e6°0O
HOSPITAL:

CENTRO DE SALUD:

PERIODO DE ROTACION: Desde a

TUTOR DEL ALUMNO EN EL CENTRO DE SALUD:

(1) ASPECTOS GENERALES (Maximo 2 puntos)

A) ASISTENCIA Y PUNTUALIDAD (maximo 1 punto)
Asiste todos los dias, y con puntualidad 1

Falta de 1 a 2 dias con justificacion, y/o tiene algun retraso aislado 0,75

Falta de 3 a 5 dias con justificacién y/o tiene retrasos con frecuencia 0,3
Falta mas de 5 dias y/o tiene faltas injustificadas o retrasos reiterados | 0,0

Ooo|o g

La puntuacidn de 0 lleva implicita la exclusion de la valoracién del portafolio

B) COMPORTAMIENTO E INTEGRACION EN EL SERVICIO (maximo 1 punto)

Comportamiento correcto con el personal del centro y familiares, asi como 1 O
integracion y participacion en todas las actividades del centro de salud
Trato indiferente con el personal, pacientes y familiares, pero demuestra interés y

; . 0,75 | O
aprovechamiento de las actividades de la consulta y el centro de salud
Trato indiferente con escasa integracién en el centro de salud (por sus 03 | O
comentarios y respuestas demuestra escaso interés y aprovechamiento) '
Comportamiento incorrecto con el personal, pacientes y familiares y/o no se ha
) L 0,0 | O
integrado en las actividades de la consulta y el centro de salud

La puntuacion de 0O lleva implicita la exclusion de la valoracion del portafolio

(1) PUNTUACION TOTAL ASPECTOS GENERALES (A+B) = puntos

11
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o
N OBJETIVO CUMPLIMIENTO PUNTUACION
Haber realizado de forma auténoma,
supervisado por el tutor, la historia clinica o
1 o - maximo 1 punto
pediatrica al menos en una ocasion durante el
periodo de rotacion.
Haber realizado de forma auténoma,
supervisado por el tutor, la valoracion del
2 Triangulo de evaluacién Pediatrica (TEP) yla | maximo 1 punto
exploracion fisica general al menos en una
ocasién durante el periodo de rotacion.
Haber realizado, supervisado por el tutor y al
menos en una ocasién, la determinacion de la
somatometria de un lactante y un nifio con el .
3 - : ) . maximo 0,5 puntos
célculo de percentiles segun las respectivas
graficas y haber interpretado los valores de TA
segun las tablas edad/sexol/talla.
Conocer la indicacion y en su caso haber
realizado, supervisado por el tutor, las
4 pruebas diagnésticas de las que se dispone maximo 0,5 puntos
en la consulta de Pediatria de Atencién
Primaria
Saber dosificar los farmacos de uso comun
5 en pediatria (Paracetamol, Ibuprofeno, maximo 0,5 puntos
Amoxicilina)
Conocer las principales actividades de
6 gribado de posibles patologias segun el grupo maximo 0,5 puntos
e edad en los controles del Programa de
salud Infantil.
Conocer las pautas de alimentacién asi como
los cons_gjos sobre habitos de saluq y méximo 0,5 puntos
7 prevencion de enfermedades y accidentes
segun el grupo de edad del Programa de
salud Infantil
8 Conocer_ I,os_princ?pios generales de la maximo 0,5 puntos
vacunacion infantil
9 Considerar el abordaje socio-familiar de los | OO No ao
pacientes pediatrico. O Si 01
O HC 1: méximo 0,5
puntos
Haber realizado con el tutor la revision del O HC 2: m&ximo 0,5 o
10 registro de dos historias clinicas y dos puntos O
incidentes criticos de pacientes de la O IC 1; maximo 0,5 O
consulta. puntos 0
OIC 1: maximo 0,5
puntos
(2) PUNTUACION TOTAL CUMPLIMIENTO DE OBJETIVOS OPERATIVOS
PUNTUACION FINAL TOTAL = (1)+(2) = puntos
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ANEXO 3.2. FORMULARIO DE EVALUACION

H.U. Gregorio Marafon y H.U.12 de Octubre si la rotacién se realiza en 5° curso
integrada con Pediatria Hospital.

EVALUACION QUE REALIZA EL RESPONSABLE DEL ALUMNO

PRACTICA CLINICA 110, 1O
CURSO ACADEMICO:

ALUMNO:

ANO DE ESTUDIOS: 5°0 e6°0O
HOSPITAL:

CENTRO DE SALUD:

PERIODO DE ROTACION: Desde a

TUTOR DEL ALUMNO EN EL CENTRO DE SALUD:

(1) ASPECTOS GENERALES (Maximo 2 puntos)

A) ASISTENCIA Y PUNTUALIDAD (méximo 1 punto)
Asiste todos los dias, y con puntualidad 1

Falta de 1 a 2 dias con justificacion, y/o tiene algin retraso aislado 0,75

Falta de 3 a 5 dias con justificacion y/o tiene retrasos con frecuencia 0,3
Falta mas de 5 dias y/o tiene faltas injustificadas o retrasos reiterados | 0,0

Ooo|o g

La puntuacidn de 0O lleva implicita la exclusion de la valoracién del portafolio

B) COMPORTAMIENTO E INTEGRACION EN EL SERVICIO (maximo 1 punto)

Comportamiento correcto con el personal del centro y familiares, asi como 1 0
integracion y participacion en todas las actividades del centro de salud

Trato indiferente con el personal, pacientes y familiares, pero demuestra interés y 075 | O
aprovechamiento de las actividades de la consulta y el centro de salud '

Trato indiferente con escasa integracién en el centro de salud (por sus 03 | O
comentarios y respuestas demuestra escaso interés y aprovechamiento) '
Comportamiento incorrecto con el personal, pacientes y familiares y/o no se ha 00 | O
integrado en las actividades de la consulta y el centro de salud '

La puntuacion de 0O lleva implicita la exclusion de la valoracion del portafolio

(1) PUNTUACION TOTAL ASPECTOS GENERALES (A+B) = puntos
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(2) CUMPLIMIENTO DE OBJETIVOS OPERATIVOS (Maximo 8 puntos)

(o]
N OBJETIVO CUMPLIMIENTO PUNTUACION
Haber realizado de forma auténoma,
supervisado por el tutor, la historia clinica o
1 P s maximo 1 punto
pediatrica al menos en una ocasion durante el
periodo de rotacion.
Haber realizado de forma auténoma,
supervisado por el tutor, la valoracion del
2 Triangulo de evaluacién Pediatrica (TEP) y la | maximo 1 punto
exploracion fisica general al menos en una
ocasién durante el periodo de rotacion.
Haber realizado, supervisado por el tutor y al
menos en una ocasion, la determinacion de la
somatometria de un lactante y un nifio con el o
3 . - , . maximo 0,5 puntos
célculo de percentiles segun las respectivas
graficas y haber interpretado los valores de TA
segun las tablas edad/sexol/talla.
Conocer la indicacion y en su caso haber
realizado, supervisado por el tutor, las
4 pruebas diagnésticas de las que se dispone méaximo 0,5 puntos
en la consulta de Pediatria de Atencion
Primaria
Saber dosificar los farmacos de uso comun
5 en pediatria (Paracetamol, Ibuprofeno, méximo 0,5 puntos
Amoxicilina)
Conocer las principales actividades de
6 cribado de posibles patologias segun el grupo maximo 0,5 puntos
de edad en los controles del Programa de
salud Infantil.
Conocer las pautas de alimentacién asi como
los cons_ejos sobre habitos de salud_ y maximo 0,5 puntos
7 prevencion de enfermedades y accidentes
segun el grupo de edad del Programa de
salud Infantil
8 Conocer_ [os_princ!pios generales de la maximo 0,5 puntos
vacunacién infantil
9 Considerar el abordaje socio-familiar de los | O0 No oo
pacientes pediatrico. O Si O1
O HC 1: méaximo 0,25
puntos
Haber realizado con el tutor la revisién del 0 HC 2: mé&ximo 0,25 | U
10 registro de dos historias clinicas y dos puntos O
incidentes criticos de pacientes de la OIC 1; maximo 0,5 O
consulta. puntos m
OIC 1: maximo 0,5
puntos
11 Haber realizado una guardia en el Servicio de MAXImMo 0.5 buUNtos
Urgencias de Pediatria PP
(2) PUNTUACION TOTAL CUMPLIMIENTO DE OBJETIVOS OPERATIVOS
PUNTUACION FINAL TOTAL = (1)+(2) = puntos
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ANEXO 4. VALORACION DEL ALUMNO

COMENTARIOS DEL ALUMNO SOBRE LA ROTACION

Este comentario no modifica en ningln sentido la calificacién emitida por el tutor. Se trata de un
ejercicio reflexivo del alumno, util para afianzar su aprendizaje, y sirve a la coordinaciéon de
Practica Clinica para mejorar la organizacion y calidad de las rotaciones (reforzar los aspectos
positivos y mejorar los negativos). Sera enviado por el alumno a las coordinadoras de la rotacion
de Pediatria de Atencién Primaria (H. Clinico san Carlos y H.U. 12 de Octubre) o entregado al
tutor de la rotacién (H.U. Gregorio Marafion)..

Describir brevemente el trabajo que el alumno realiza de modo habitual en el Centro de
Salud. Resumir los aspectos principales del aprendizaje adquirido en la rotacion (tanto
desde el punto de vista clinico como de comunicacién con el paciente) y, en su caso,
aquello en los que le gustaria profundizar.

Destacar los aspectos de la rotacién que han resultado mas positivos para la formacion
del alumno y la adquisicion de competencias. Comentar, en su caso, los aspectos
negativos que, a juicio del alumno, deberian modificarse y en qué sentido.

(Afadir las hojas en blanco que sean necesarias).
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ANEXO 5. ENCUESTA DE SATISFACCION

M

SaludMadrid
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Sera enviado por el alumno a las coordinadoras de la rotacion de Pediatria de Atencién Primaria
(H. Clinico San Carlos y H.U. 12 de Octubre) o entregado al coordinador de la rotacién de

Pediatria (H.U. Gregorio Marafién)

ASPECTOS A CONSIDERAR

Valoraciéon

Sl | NO

Se explican inicialmente los objetivos y actividades a
realizar por el estudiante en la rotacion

El nilmero de estudiantes es adecuado

Se encargan tareas claras a los estudiantes

Se cumplen los objetivos docentes de esta rotacién

Esta el alumno adecuadamente supervisado

El trato con el estudiante es correcto

Se ha atendido de forma autonoma a algun paciente, con
supervision del tutor (mini-examen)

Se corrige y evalla con el estudiante el portafolio

Puntuar de 0 (no se hace) a 10 (se hace perfecto)

ACTIVIDADES DOCENTES | PUNTUACION

0-10

Calidad de la docencia

Actividades clinicas

Supervision al estudiante

Mini-examen clinico

Correccién del portafolio

Trato

Utilidad global de la rotacién
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ANEXO 6. EXPLORACIONES Y ACTIVIDADES ESPECIALES

En el caso de haber realizado o asistido como observador a alguna exploraciéon o
actividad especial fuera de la habitual en una consulta de Pediatria de Atencion Primaria,
describir a continuacion de forma breve su finalidad, su contenido y/o la técnica utilizada,
el resultado de la misma y el aprendizaje obtenido.
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