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PRESENTACION:

La actuacion principal ante un politraumatizado es un factor predeterminante en la supervivenciay disminucion
de las secuelas del paciente, siendo la actuacion de Enfermeria imprescindible y fundamental dentro de los
Equipos de Emergencias prehospitalarias, asi como paralarealizacién de un buen cuidado integral del paciente.

Aunque dentro de estos Equipos €l principal planteamiento es la actuacién basada en € trabajo en equipo y en la
coordinacion de sus distintos miembros, debemos tener presente que €l Proceso de Atencién de Enfermeria es €
esquema fundamental que rige el plan de trabgjo de los profesionales de Enfermeria. De su desarrollo depende la
calidad de nuestras actuaciones profesionales, asi como el bienestar,el restablecimiento de la salud y la mejora de
la calidad de vida de nuestros pacientes.

Para €ello, resulta fundamental definir cuales son las competencias y las actuaciones de Enfermeria en el medio
extrahospitalario, y la forma de adaptar €l Proceso de Atencién de Enfermeria para darle valor afiadido y hacer
mas significativa la profesion en € medio en el que se desarrolla.

Es necesario también en e ambito extrahospitalario otorgar la importancia del uso del lenguaje estandarizado asi
como la aplicacién de la metodol ogia enfermera a sus limitaciones y peculiaridades.

COMPETENCIASPROFESIONALESA DESARROLLAR EN LA MATERIA:

Competencias
Generalesdela
titulacion

Capacidad para interpretar y gestionar la informacién de forma correcta sobre la base de un

G razonamiento critico y analitico.

Capacidad para identificar y comprender tanto |os aspectos fundamentales como los continuos avances
G02 que se dan en el ambito cientifico relacionado con las situaciones de urgencia, emergencia, catastrofe y
de los cuidados especificos que requieren las personas expuestas a estas situaciones.

Capacidad para organizar, planificar y en definitiva gestionar los cuidados y procedimientos de
GO03 Enfermeria en situaciones criticasy aun nivel avanzado dentro de un equipo multidisciplinar afin de dar
una respuesta adecuada para la sociedad.

Capacidad para adquirir las habilidades terapéuticas adecuadas para cada érea de especiaizacion de
enfermeria que se trata en el master, conjuntando conocimientos, destrezas y actitudes que permitan a
través de latoma de decision correcta resolver |os problemas de aquellas personas que presentan cuadros
clinicos que comprometen su vida.

G05

Actuar respetando los aspectos éticos y legales dentro de la actividad relacionada con el tratamiento de

G06 - . /
las personas que requieren una asistencia urgente.

Competencias
Especificasdela
titulacion

Capacidad para conocer y realizar la exploracién basica y avanzada del paciente politraumatizado, asi

225 como adaptar los protocolosy técnicas del soporte vital avanzado en el contexto del paciente atrapado.

E26 Capacidad paraaplicar los cuidados y procedimientos de enfermeriaen el paciente quemado.

Capacidad para aplicar los procedimientos adecuados dentro del ambito de la atencién a las victimas de

=2 accidentes de tréfico.

Capacidad para conocer y aplicar las técnicas de inmovilizacion y movilizacion de los pacientes con

=25 trauma grave, incluyendo lalesién medular aguda, traumatismo craneo-encefalico y politraumatismos.
E29 Capacidad para conocer y aplicar los distintos tipos de triaje en accidentes con multiples victimas.

Resultados de Los alumnos estardn en condiciones de reconocer e interpretar de forma sistematizada las
Aprendizaje RO1 manifestaciones indicadoras de gravedad en los pacientes politraumatizados, utilizando tanto la
vaoracion clinicade los signos vitales como |os avances tecnol 6gicos disponibles.

R02 Los aumnos estaran capacitados para aplicar los procedimientos y cuidados apropiados ante pacientes
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con quemaduras.

Los aumnos tendran capacidad para redizar el soporte vital avanzado,, siguiendo las directrices
R0O3 establecidas a nivel internacional y dentro de un equipo, en aquellas situaciones en las que se dé un
trauma grave, independientemente de la causa del mismo.

Los alumnos serén capaces de intervenir en situaciones con trauma grave o mltiples victimas de una
R04  forma segura, minimizando los riesgos tanto para los pacientes como para |os profesionaes encargados
de laasistencia

Los adumnos sabran utilizar herramientas que permitan clasificar a los pacientes en funcién de su
RO5 gravedad y para priorizar la atencién a los mismos dependiendo del beneficio esperado por el
procedimiento que se vayaaaplicar.

REQUISITOSPREVIOS:

Es esencial € mangjo a nivel de usuario de las Tecnologias de la Informacion y Comunicacién (TIC), que seran
empleadas tanto en el aula, en actividades de aprendizaje dirigidas por € equipo docente, como de manera
independiente por € alumno.

Se requiere un nivel de inglés suficiente que capacite ala comprension escrita de articulos y trabajos en €l dmbito
delaUrgenciay Emergencia.

PROGRAMACION DE LA MATERIA:

Contenidos dela materia:

1- ATENCION AL POLITRAUMATIZADO Y VICTIMA DE ACCIDENTE DE TRAFICO
1.1 - Atencion urgente en lesiones y heridas.
1.1.1 - Epidemiologia de las lesiones en el trauma grave.
1.1.2 - Biomecénica de los accidentes de tréfico.
1.1.3 - Soporte vital avanzado en €l trauma grave.
1.1.4 - Soporte respiratorio en el trauma grave.
1.1.5 - Soporte circulatorio en €l trauma grave.
1.1.6 - Soporte vital avanzado en el shock.
1.1.7 - Movilizacion einmovilizacion en el trauma grave.
1.2 - Atencion en patologias por temperaturas extremas.
1.2.1 - Clasificacion de las quemaduras.
1.2.2 - Gravedad de las quemaduras
1.2.3 - Atencion de enfermeria.
1.2.4 - Inhalacion de gases.
1.3 - Traumatismos graves: TCE, LMA y otros traumatismos.
1.3.1 - Recuerdo fisiopatol dgico.
1.3.2- Atencidninicia del enfermo con TCE.
1.3.3 - Tratamiento hospitalario inicial.
1.3.4 - Lesién medular aguda.
1.4 - Atencidn en entornos especiales.
1.4.1 - Enfermeria subacuética.
1.5 - Sedoanalgesiaen €l trauma grave.
1.5.1 - Conceptos sobre €l dolor.
1.5.2 - Sedoanalgesia.
2-ATENCION A MULTIPLESVICTIMASY CATASTROFES
2.1 - Introduccién alaurgencia, emergenciay catéstrofe
2.1.1 - Definicién y conceptos.
2.1.2 - Actuacién inicia en urgenciasy emergencias extrahospitalarias.
2.1.3 - Organizacion asistencial en la catastrofe.
2.2 - Clasificacion de bajas y trigje.
22.1-Trige.

FI-010 -2- Rev.003



universidad VL Guia Docente 2024-25
SANJORGE ) r ATENCION DE ENFERMERIA AL POLITRAUMATIZADO Y VICTIMA DEL
ACCIDENTE DE TRAFICO

GRUPO SANVALERO

2.2.2 - Trigje extrahospitalario.
2.2.3- Trigje hospitaario (3° trigje).
2.3 - Traslado y transporte sanitario.
2.3.1 - Traslado sanitario.
2.3.2 - Peculiaridades de la asistencia sanitaria durante €l traslado.
2.3.3 - Normativa sobre vehicul os sanitarios.
2.3.4 - Fisiopatologia del transporte sanitario.
2.3.5 - Eleccion del medio de transporte.
2.3.6 - Asistenciay material en €l translado sanitario.
2.3.7 - Posiciones e inmovilizacion del paciente.
2.3.8 - Traslado sanitario en situaciones especiales.
2.4 - Agresiones NBQ.
2.4.1 - Agentes susceptibles de ser empleados como agresor NBQ.
2.4.2 - Descontaminazion de pacientes.
2.5 - Enfermeriay medicina forense en catéstrofes.
2.5.1 - Necroidentificacion. Técnicas de identificacion.
2.5.2 - Dactiloscopia
2.5.3 - Examen interno y externo.
2.5.4 - | dentificacion odontol gica.
255- ADN.
2.5.6 - Levantamiento de cadaveres y/o restos humanos en sucesos con multiples victimas.

La planificacion de la asignatura podra verse modificada por motivos imprevistos (rendimiento del grupo,
disponibilidad de recursos, modificaciones en €l calendario académico, etc.) y por tanto no debera considerarse
como definitivay cerrada.

METODOLOGIASY ACTIVIDADES DE ENSENANZA Y APRENDIZAJE:
M etodologias de ensefianza-aprendizaje a desarrollar:

Para la adquisicién de los conocimientos y competencias planteadas en esta asignatura, se utilizarén las siguientes
maetodol ogias de ensefianza-aprendizaje:

-Clase expositiva con medios audiovisuales y participacién de los alumnos: sesiones tedricas en las que el profesor
formentara la participacién activa del alumno, adaptando los contenidos a los conocimientos previos del grupo,

incentivandoles a que expresen sus opiniones y dudas acerca de los mismos. También se plantearan apliaciones
précticas de la teoria y se presentardn las actividades de aprendizaje independientes, tanto individuales como
grupales, orientando ala lumno en su gecuién. Ademas, se reservara un espacio para la resolucion de dudas y
casos précticos.

-Clase précticataller: la estrategia metodolégica principal es €l aprendizaje cooperativo con la realizacion de
actividades practicas en grupo. también se fomentara la resolucion de casos préacticos de forma individual,
fomentando, de esta manera, la creatividad e iniciativa del alumno. Durante estas sesiones se pondran en préctica
los conceptos tedricos aprendidos durante las clases expositivas.

-Sesion de simulacién en el Espacio de Competencias Clinicas Avanzadas (ECCA): La simulacion clinica ofrece
al estudiante la posibilidad de realizar de manera segura'y controlada, una préactica andloga ala que realizara en su
préctica profesional. Se basa en el mangjo correcto, en un entono similar alarealidad, de una serie de elementos y
de procedimientos afin de conseguir resolver diferentes situaciones dadas.

-Sesion de tutoria: durante estas el alumno podréa plantear a los docentes del médulo aguellas cuestiones que no
hayn quedado resul etas durante |as sesiones presenciales. Asmismo, estas sesiones estaran dedicadas ala provision
de informacién adicional de la asignatura y orientacion para la realizacion de actividades de aprendizaje. Las
tutorias pueden ser presenciaes, solicitando cita previa a los docentes, teleméticas o a través de los foros
habilitados con tal fin en laPDU de la asignatura.

-Foros: permiten la interaccion continua alumno-docente, con e beneficio de que las respuestas llegan a la
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totalidad de alumnos matricul ados.

-L ecturas recomendadas: se colgarén una serie de lecturas recomendadas en relacion a contenido del médulo, que
el alumno deberd revisar para la correcta comprensién de los temas a ser posible con anterioridad a la clase
presencia deta forma que se pueda dar lugar a su debate en foros y tutorias habilitadas.

-Tareas: al finalizar cada parte temética, €l docente encargado de la mismaaportara una tarea que los alumnos
deberan resolver de acuerdo a cronograma del que se dispondra durante la realizacion del médulo.

Volumen detrabajo del alumno:

Modalidad organizativa M étodos de ensefianza ;toirrﬁsadas
Clase magistral 20
Otras actividades tedricas

o _ Resolucion de précticas, problemas, g ercicios etc.

Actividades Presenciales
Talleres
Précticas de |aboratorio
Otras actividades précticas 10
Estudio individual 100

Trabajo Auténomo Preparacion de trabaj os en equipo 60
Tareas de investigacion y busgueda de informacion 40

Horastotales: 250

SISTEMA DE EVALUACION:

Obtencion dela nota final:

Pruebas escritas: 25 %
Estudio de casos: 25 %
Participacion activa: 5 %
Simulacro: 45 %

TOTAL 100 %

*Las observaciones especificas sobre € sistema de evaluacion serdn comunicadas por escrito a los alumnos al
inicio de lamateria

BIBLIOGRAFIA Y DOCUMENTACION:

Bibliografia basica:

Arcos,P.,Castro,R.Modelo extrahospitalario de triage avanzado (META) para incidentes con mltiples victimas.Madrid: Fundacion
MAPFRE,2011.

Association EB. European Practice Guidelines for Burn Care Barcelona: The European Burns Association; 2017. Available from:
https:/ / www.euroburn.org/ documents/ .

Campbell, J.International Trauma Life Support (ITLS) para Proveedores de los Servicios de Emergencias Médica (3.a ed.). Ed.
M édica Panamericana,2018.

Carbgjo, C., & de Palicia Cientifica, B. Identificacion de cadaveres y aspectos forenses de los desastres. Publicaciones de la Unidad
de Investigacién en Emergénciay Desastres, [Internet] 2011. (2): 12-25.

Cique,A.Emergencias NBQ.Madrid:Ediciones Marban,2009.
Committee |PG. ISBI Practice Guidelines for Burn Care. Burns. 2016;42.

Duque Gonzdez P., Pifiero Otero, P., Varela Cabo JA. Mango Avanzado del Paciente Politraumatizado.: Editoria
Panamericana,2020.

El Moutaweh Soriano, J. Necroidentificacion en grandes catastrofes. [Internet] 2016
Fernandez Ramos I C. Plan de Cuidados de Enfermeria de Pacientes Politraumatizados.: S.L. PUNTO ROJO LIBROS,2013.

Garcia, C. Q., & Paafox, J. L. Historia de la identificacion personal: desde el reconocimiento facial hasta el ADN dental.
Biociencias [Internet]. 2019. 14(1).

FI-010 -4- Rev.003



universidad VL Guia Docente 2024-25
SANJORGE ) r ATENCION DE ENFERMERIA AL POLITRAUMATIZADO Y VICTIMA DEL

GRUPO SANVALERO ACCIDENTE DE TRAFICO

Gomez Martinez V., Ayuso Baptista, F., Jiménez Moral, G., Chacon Manzano, M.C. Recomendaciones de buena practica clinica
atencion inicial a paciente politraumatizado. SEMERGEN. 2008;34(7).

Guia Asistencial Urgenciasy Emergencias Extrahospitalarias 22 ed. SESCAM,2014.
Hervas,F.Manual de respuesta a agresiones bioterroristas.Madrid: Ediciones Grupo CTO,2011.

Labajo Gonzélez, E. Métodos de necroidentificacion individual en Odontoestomatol ogia (pre-print review). Gaceta dental [Internet]
2009. (207): 238-247.

Manual y Procedimientos de Enfermeria. SUMMA 112 Madrid.

Morgan, O., Tidball-Binz, M., & Van Alphen, D. La gestion de cadaveres en situaciones de desastre. Guia practica para equipos de
respuesta. Washington, EE. UU.: Organizacion Panamericana de la Salud, Serie Manuales y Guias sobre Desastres [Internet]. 2006.
(6).

Nielson C.B., Duethman N.C., Howard JM., Moncure M., Wood JG. Burns: Pathophysiology of Systemic Complications and

Current Management. Journal of burn care & research : official publication of the American Burn Association. 2017;38(1):e469-
e8l.

PHTLS. Soporte Vital de Trauma Prehospitalario (9.a ed.). (s. f.). National Association of Emergency Medical Technicians
(NAEMT).

Sim6,S. Manual de accidentes de multiples victimas y catastrofes. Manresa: Ediciones FUB,2017.

World Health Organization WHO. A WHO plan for burn prevention care 2008. Available from: https:/ / apps.who.int/ iris/
bitstream/ handle/ 10665/ 97852/ 9789241596299 _eng.pdf;jsessionid=3C52EE0C08891DAEB85196D6674B5BD72sequence=1.

Bibliogr afia recomendada:

Carbgjo, C., & de Palicia Cientifica, B. Identificacion de cadaveres y aspectos forenses de los desastres. Publicaciones de la Unidad
de Investigacién en Emergénciay Desastres, [Internet] 2011. (2): 12-25.

Gaan, M. F. R, Sanchez, M. G., Garcia, A. S, Lamas, J. A., & Cerrato, A. M. Implantes en el proceso de necroidentificacion de
victimas de grandes catastrofes donde se producen altas temperaturas. Gaceta dental: Industriay profesiones [Internet] 2014. (260):
102-104.

Galarreta Aperte, S, Martin Gracia, C. Enferpedia Técnicas y procedimientos de enfermeria (1.a ed). Ed. Médica
Panamericana,2018.

Lopez Palafox, J. Identificacion de cadaveres calcinados y en grandes catéstrofes: aplicacion de métodos odontol 6gicos actuales,
importancia de marcadores genéticos en tejido dental [Tesis doctoral]. Universidad Complutense de Madrid. 2002.

Palatinas, R., & de su Forma, S. D. A. Palatal rugae: Systematic analysis of its shape and dimensions for use in human
identification. Int. j. morphol, [Internet]. 2009. 27(3): 819-25.

Paginas web recomendadas:

* Guia Docente sujeta a modificaciones
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