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INTRODUCCION

La formacion de los profesionales sanitarios, y especialmente la formacion de los
especialistas en Salud Mental, se tienen que basar en la adquisicion y la evaluacion de
competencias y tiene que incluir tanto las competencias concretas de cada una de las
especialidades como las competencias comunes (habilidades comunicativas, busqueda y
valoracion de informacion biomédica, toma de decisiones, ética, gestion, trabajo en equipo,
liderazgo, etc.)

El objetivo general del programa es formar enfermeras especialistas de salud mental que
aseguren la prestacion de cuidados a individuos, familias y grupos en los diferentes niveles de
atencion de salud mental, dotandoles de la cualificacion necesaria que les permita dar una
atencion especializada, asi como formar, investigar, gestionar y asumir responsabilidades en
todos los ambitos de su campo de actuacion.

Los contenidos formativos se recogen en la Orden SPI/1356/2011 del 24 mayo 2011 BOE N°
123. http://boe.es/boe/dias/2011/05/24/pdfs/BOE-A-2011-9081.pdf

El seguimiento y calificacion del proceso formativo de adquisicion progresiva de
competencias profesionales durante el periodo de residencia se llevard a acabo mediante
evaluacion formativa continua, anual y final, tal y como indica el Real Decreto 183/2008, de
8 de febrero.

El residente deberd desarrollar de forma programada y tutelada las actividades previstas en el
programa formativo de la especialidad de enfermeria de salud mental, asumiendo de forma
progresiva responsabilidades, con un nivel decreciente de supervision a medida que avance en
la adquisicion de las competencias previstas en el programa, hasta alcanzar, al concluir el
programa formativo el grado de responsabilidad inherente al ejercicio autonomo de la
especialidad de enfermeria de salud mental.

En este proceso, el tutor es el primer responsable del proceso ensefianza-aprendizaje del
residente y tiene la mision de planificar y colaborar activamente en la adquisicion de los
conocimientos, habilidades y actitudes del mismo, con el fin de garantizar el cumplimento del
programa formativo de la especialidad. Para ello el tutor deberd mantener con la residente un
contacto continuo y estructurado, cualquiera que sea el dispositivo de la unidad docente en el
que se desarrolle el proceso formativo. Asi mismo, debera realizar entrevistas periddicas con
otros profesionales que intervengan en la formacion del residente, con los que analizara el
proceso continuado del aprendizaje y los correspondientes informes de evaluacion formativa
de las rotaciones realizadas.

Por todo ello, y con el fin de que tanto el tutor como el propio residente cuenten con
evidencias del proceso de autoaprendizaje que puedan servir para la evaluacion, la residente a
lo largo de todo el programa formativo, debera hacer constar en el libro del residente las
actividades realizadas previstas en el programa; asi como la progresion en el autoaprendizaje,
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el desarrollo de las competencias, y la asuncién progresiva de responsabilidades que como
futura enfermera especialista en salud mental, vaya alcanzando.

1. SUPERVISION DEL E.ILR. DE SALUD MENTAL

La enfermera residente en ningun caso puede considerarse un estudiante, ya que es un
profesional de enfermeria ya titulado, siendo su derecho el de recibir docencia y supervision y
su deber el de prestar una labor asistencial. Siempre que exista cualquier tipo de duda en el
manejo de un paciente debera solicitar ayuda al profesional supervisor inmediato, su tutor de
rotacion y/o area de capacitacion, su tutora personal o facultativo responsable del caso.

Seglin marca la Ley de Ordenacion de las Profesiones Sanitarias 44/2003 en su articulo 20, el
sistema formativo de residencia obliga a recibir una formacion y a prestar un trabajo que
permitan al profesional en formacion adquirir las competencias propias de la especialidad. Se
realizard mediante una practica profesional programada y supervisada, destinada a alcanzar
de forma progresiva, segun avance su proceso formativo, los conocimientos, habilidades,
actitudes y la responsabilidad profesional necesarias para el ejercicio autdbnomo y eficiente de
la especialidad, Enfermeria de Salud Mental en este caso.

Cada uno de los miembros del Area de Gestion Clinica de Psiquiatria y Salud Mental
(AGCPSM en adelante) del Hospital Universitario 12 de octubre (HUI20 en adelante),
donde se inserta su Unidad Docente Multiprofesional de Salud Mental (UDMSM en
adelante), y muy en especial el Personal de Enfermeria, asumird funciones de tutor de la
residente mientras ésta esté bajo su supervision y responsabilidad. Asi, el R.D. 183/2008,
articulo 14, establece “el deber general de supervision inherente a los profesionales que
presten servicios en las distintas unidades asistenciales donde se formen los residentes”. El
modelo de formacion durante este periodo sera centrado en el que aprende. La funcion del
profesional de Enfermeria a cargo de la residente sera la de tutelar y orientar el aprendizaje
personal por parte de la residente y facilitar la asuncion progresiva de responsabilidades por
¢sta a medida que adquiera conocimientos y habilidades, en estrecha coordinacion tanto con
el o la tutor/a de rotacion y/o area de capacitacion como con el tutor personal oficial del
residente EIR (articulo 15), en nuestro caso D. Antonio M Villalba Borruel.

La residente, por su parte, debera asumir un papel activo en su formacion
responsabilizdndose de su aprendizaje y atendiendo a las indicaciones de los especialistas de
los diferentes servicios y dispositivos asistenciales por donde esté rotando sin perjuicio de
plantear a dichos profesionales y a sus tutores cuantas cuestiones se susciten como
consecuencia de dicha relacion profesional.

Los elementos basicos del aprendizaje seran:

- la labor clinica diaria como enfermera titulada que es, en proceso de consecucion de la
titulacion de especialista en Salud Mental,

- el estudio personal (para lo cual tanto en los distintos seminarios y actividades docentes
programadas en la UDMSM como en las Guias de Rotacion especificas de nuestra UDMSM
se facilita bibliografia de estudio, tanto basica como de ampliacién de conocimientos),
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- las sesiones clinicas de Area y de los distintos dispositivos asistenciales que componen la
UDMSM,

- los cursos, talleres, seminarios y resto de actividades docentes programadas en el
calendario docente anual de la UDMSM y HU120 vy otras actividades docentes en las que el
residente participe para complementar su formacion MIR

Cada caso que atienda la EIR tendra como referente un PROFESIONAL DE ENFERMERIA
y un FACULTATIVO ESPECIALISTA DEL SERVICIO (tanto para supervision del caso
segun los distintos niveles de control que referimos a continuaciéon como para derivacion del
caso una vez que el residente finalice su rotacion y cambie de dispositivo asistencial segun su
cronograma formativo). El nombre de los profesionales de plantilla ultimos responsables del
caso que atiende el residente debe figurar con claridad en la historia clinica del paciente
(formato electronico o papel).

Cada residente de Enfermeria de Salud Mental de la UDMSM tiene asignado en todo
momento un tutor personal, con quien disefiara su itinerario formativo personal en base a la
concrecion del programa oficial de la especialidad de Salud Mental en nuestra UDMSM: el
Protocolo de Enfermeria de Salud Mental actualizado y las guias de rotacion especificas
(consultable en la Web: www.madrid.org/hospital12octubre/psiquiatria — apartado Docencia /
UDMSM).

Las guardias se establecen por el supervisor de enfermeria de la UHB de Psiquiatria D°
Valentin Lemus. Las guardias se realizaran en cualquier dispositivo de la unidad docente y
se planificaran teniendo en cuenta el cumplimiento de los objetivos del programa formativo.
Se aconseja la realizacion de dos o tres guardias mensuales.

2. NIVELES DE SUPERVISION

2.1 NIVEL I: CONTROLES DE PRIMER NIVEL (SUPERVISION DIRECTA O
SUPERVISION PERSONAL)

El objetivo de este primer nivel de formacion es que la EIR se familiarice con el manejo de
los cuidados de Enfermeria a proporcionar a la patologia habitual que atiende los Servicios de
Psiquiatria y Salud Mental, como el aprendizaje bésico de las diferentes técnicas propias de la
especialidad (habilidades de entrevista en Salud Mental, diagndstico enfermero, diagnostico
psiquiatrico multiaxial, cuidados de enfermeria basicos respaldados por la evidencia cientifica
y la lex artis).

Implica la supervision, continua, personal y presencial por parte del profesional de
Enfermeria especialista responsable de la formacion.

El EIR no dispone de ninguna funcidon auténoma que implique responsabilidad sobre el
paciente en los momentos iniciales de cada rotacion y va incrementandose ésta de forma
progresiva.
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2.2 NIVEL II: CONTROLES DE SEGUNDO NIVEL (SUPERVISION INDIRECTA)

El objetivo de este segundo nivel de responsabilidad es que la EIR vaya adquiriendo las
competencias que se requieren en el manejo de los cuidados y tratamientos de enfermeria
para toda la patologia psiquiatrica habitual atendida en un Servicio de Psiquiatria y Salud
Mental adscrito a un gran hospital general como es el HU120, con una cierta y progresiva
libertad en sus actuaciones pero siempre con la autorizacion del facultativo especialista del
AGCPSM o dispositivo asociado o externo donde rote.

Este tipo de control debera realizarse en todos los casos de las rotaciones a partir de que el
especialista responsable del caso asignado al EIR, el tutor de rotacion y/o la tutora personal lo
considere oportuno.

2.3 NIVEL III: CONTROLES DE TERCER NIVEL (SUPERVISION GENERAL O A
DEMANDA)

El objetivo de este tercer nivel es dotar al EIR del nivel de autonomia necesaria que en el
futuro le permita asumir sus responsabilidades como enfermera especialista en Salud Mental.

El EIR tiene plena autonomia para realizar la tarea, dentro del grado de responsabilidades
propios de su profesion sanitaria. Se deja a su criterio la solicitud de ayuda o de intervencion
por parte del profesional responsable del caso (quien tiene que estar, sin embargo, en
situacion de disponibilidad.

Este tipo de control se aplicara al final de la residencia o cuando la experiencia profesional
acumulada lo aconseje de forma individual.

3. CLAUSULA DE SALVAGUARDA

Si la enfermera especialista y/o tutor de rotacion considera que la residente, en cualquiera de
los afios de formacion, no retine la capacitacion necesaria para asumir este nivel de
responsabilidad debera ponerlo en conocimiento del tutor personal asignado, quien lo
comunicara asimismo al Jefe de Servicio, los cuales una vez analizadas las circunstancias
podrian denegar este nivel de responsabilidad o retrasarlo en el tiempo hasta que el residente
esté capacitado. Para facilitar la correccion de dicha carencia formativa se podran los medios
docentes necesarios para subsanarla.
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4. SUPERVISION EN LAS ROTACIONES DE PRIMER Y SEGUNDO ANO

El Itinerario formativo de la especialidad de Enfermeria de Salud Mental describe las
rotaciones que han de realizar las EE.IL.LRR. seglin el programa de rotaciones, asi como los
objetivos docentes y competencias a adquirir, objeto de la supervision segun criterios de
asuncion progresiva de responsabilidades antes mencionado.

5. TUTORA E.LR. PSIQUIATRIA y TUTORES DE ROTACION Y/O AREA
CAPACITACION

Para el periodo 2014-16, el tutor EIR con nombramiento de la UDM Salud Mental es el
enfermero especialista en Salud Mental D Antonio M Villalba Borruel

Los tutores de rotacion y/o area de capacitacion de Enfermeria de Salud Mental son:

UHB : Pilar Herrero Garcia mherrerog@salud.madrid.org
Urgencias Pilar de la Cruz Gonzalez pilardela.cruz@salud.madrid.org
CSM Usera : Dolores Yela Blazquiz dolores.yela@salud.madrid.org

UTH Paloma Laiz Gutiérrez paloma.laiz@salud.madrid.org

UCA Yolanda Guerrero Roldan yolanda.querrero@salud.madrid.org
CSM Villaverde Aurora Agullé Villena aurora.agullo@salud.madrid.org
CSM Carabanchel M2 Luisa Ventura Roda marialuisa.ventura@salud.madrid.org
Programa Infantii M2 Jesus Bayona Garcia mjbayona@salud.madrid.org

UCPP (SJD) Saul Pérez Rodriguez saul.perez@sjd.es

UHTR (CABM) Raul Orgaz Morales rorgaz@hospitalariasmadrid.org

Nuestra Sefiora de la Paz Marisol Simén Malagén Marisol.Simon@sjd.es

Rotaciones longitudinales (2 afios)

Investigacion Diego Padilla Yorres diego.padilla@salud.madrid.org

Psicoterapia Ana M2 Lopez Fuentetaja alopezf@salud.madrid.org
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6. COMPETENCIAS ENFERMERA ESPECIALISTA SALUD MENTAL

Al finalizar el periodo formativo la enfermera especialista en salud mental ha de ser
competente para desarrollar su funcidon en los ambitos asistencial, docente, de gestion y de
investigacion. De este modo, la enfermera especialista en salud mental, al finalizar su

formacion estara capacitada para:

6.1 COMPETENCIAS ASISTENCIALES

a) Utilizar la relacion terapéutica como instrumento basico de comunicacion y relacion en
el marco de los cuidados de enfermeria de salud mental y de los principios éticos

b) Formular juicios profesionales a partir de la integracion de conocimientos, el analisis de
la informacion y el pensamiento critico.

c) Valorar, diagnosticar, planificar, ejecutar y evaluar cuidados de enfermeria de salud
mental dirigidos a personas, familias y grupos, de acuerdo con el concepto de atencidon
integral, en el marco de la promocion, la prevencion, el tratamiento y la rehabilitacion de la
salud mental, a lo largo del ciclo vital, teniendo en cuenta asimismo los criterios de calidad y
seguridad del paciente.

d) Participar en la elaboracion del plan integral de atencion a la salud mental de las
personas, familias y grupos, aportando al equipo de salud mental planes de cuidados
especificos.

e) Coordinar y favorecer la continuidad entre los diferentes niveles asistenciales, mediante
la elaboracion del informe de continuidad de cuidados de enfermeria.

f) Elaborar, aplicar y evaluar guias clinicas de cuidados de enfermeria de salud mental
basadas en las evidencias cientificas y participar en la creacién de guias clinicas de salud
mental con otros profesionales.

g) Manejar e indicar el uso de farmacos y otros productos sanitarios vinculados a los
cuidados de enfermeria en el ambito de la salud mental, de acuerdo con la legislacion vigente.

h) Programar y desarrollar planes de cuidados de enfermeria de salud mental en el &mbito
comunitario, utilizando la visita domiciliaria como instrumento de intervencion terapéutica.

1) Coordinar los cuidados de enfermeria que se ofertan cualquiera que sea el dispositivo y

nivel de atencion a la salud mental en el que se encuentre, supervisando las intervenciones de
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otros profesionales y el ajuste de las mismas a la planificacion de cuidados especializados de
salud mental establecidos para cada paciente y/o situacion.

j) Actuar como gestora de casos en los problemas de salud mental que requieren
continuidad de cuidados (por ejemplo en trastornos mentales graves), manejando la estrategia
que haya sido consensuada por el equipo de salud mental.

k) Asesorar, en calidad de experta, a profesionales de enfermeria, otros profesionales de la

salud, asi como a personas y/o grupos.

6.2 COMPETENCIAS DOCENTES:
a) Educar en materia de salud mental a personas, familias, grupos y comunidades.
b) Formar en materia de salud mental a los futuros profesionales y especialistas de

enfermeria, asi como colaborar en la formacion de otros profesionales.

6.3 COMPETENCIAS INVESTIGADORAS:
a) Generar conocimiento cientifico en el ambito de la salud, impulsar lineas de

investigacion y divulgar la evidencia.
b) Liderar y/o participar como miembro del equipo investigador en proyectos de

investigacion multidisciplinares.

6.4 COMPETENCIAS DE GESTION

a) Dirigir y/o participar en la organizacion y administracion de los servicios de salud
mental.

b) Participar en la determinacion de objetivos y estrategias en materia de salud mental,
dentro de las lineas generales de la politica sanitaria y social del pais.

c) Gestionar los recursos humanos disponibles para valorar, diagnosticar, planificar,
ejecutar y evaluar cuidados de enfermeria de salud mental dirigidos a personas, familias y
grupos, de acuerdo con el concepto de atencion integral, en el marco de la promocion, la

prevencion, el tratamiento y la rehabilitacion de la salud mental, a lo largo del ciclo vital.
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7. ACTIVIDADES A REALIZAR DURANTE EL PERIODO FORMATIVO

La formacion se desarrollard bajo la supervision de enfermeros especialistas, y con las
directrices que marque el tutor del residente, debiendo cumplir al menos las siguientes
actividades clinicas para la consecucion de los objetivos formativos:

a) Participar en la atencion de primeras demandas de atencion psiquiatrica, al menos en 20
€asos.

b) Participar en, al menos, 10 sesiones de coordinacion de programas.

c) Participar en, al menos, 20 sesiones clinicas de enfermeria.

d) Participar en, al menos, 20 sesiones clinicas del equipo de salud mental.

e) Participar en, al menos, 5 sesiones de coordinacion de casos clinicos a nivel de area.

f) Presentar, al menos, 6 sesiones clinicas de enfermeria.

g) Realizar consultas de enfermeria, al menos, en 50 casos a nivel individual y 15 en
familias.

h) Realizar, al menos, 20 visitas a domicilio.

i) Llevar a cabo el seguimiento completo del paciente, de acuerdo con el proceso de

atencion de enfermeria, al menos en los siguientes casos:

2 infanto-juvenil.

4 en la asistencia intrahospitalaria.

- 5 en la asistencia comunitaria.

2 casos que utilicen los tres niveles de atencion (centros de salud mental,
hospitalizacion y centros comunitarios y/o de rehabilitacion)

j) Colaborar, al menos, en 2 procesos grupales instalados.

k) Intervenir, al menos, en 10 situaciones de urgencia y/o crisis.

1) Participar en las sesiones formativas del equipo interdisciplinar, del equipo de
Enfermeria en Salud Mental y del equipo de Atencidon Primaria, al menos 2 veces.

m) Participar, al menos, en 1 programa de Educacion para la Salud Mental.

n) Participar en, al menos, 1 programa de rehabilitacion psico-social.

0) Colaborar en la actualizacion continua del diagnostico de Salud Mental del area

socio-sanitaria, al menos en uno de sus componentes.
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p) Disenar, al menos, un programa de interconsulta de enfermeria de salud mental con
profesionales de enfermeria de salud mental (en otro ambito de actuacion diferente al que se
encuentre la residente) o con profesionales de enfermeria de otros ambitos (unidades
generales de hospitalizacion, centros de atencion primaria, etc.).

q) Elaborar 15 informes de continuidad de cuidados de enfermeria de pacientes que
realicen su tratamiento a través de los diferentes dispositivos asistenciales.

r) Elaborar 1 disefio de Proyecto de Investigacion sobre Enfermeria de Salud Mental.

8. VALORACION DE LA ROTACION

La evaluacion objetiva y continuada del aprovechamiento en la rotacioén. El objetivo es
identificar tanto fortalezas que deberan potenciarse como aquellas dreas que requieran mayor
trabajo Este registro debe ser cumplimentado por el facultativo responsable que ha

acompanado la rotacion del residente y debe contar con el aval del jefe de la unidad y el tutor.

De esta evaluacion debe constar una copia en el expediente del residente y deberan estar
completas a la hora del hacer la evaluacion formativa anual por parte del Comité de
Evaluacion de la Unidad Docente. La evaluacion se reflejara en la ficha 1 (a cumplimentar
al término de cada rotacion). Tanto el Facultativo Responsable como el Tutor deberan estar
apoyando de forma permanente todo este proceso, vigilar su realizacion y contrastar su

valoracion con la del residente.

Los aspectos a valorar: competencia clinica, competencias vinculadas al conocimiento y a
la investigacion, Competencias vinculadas con la comunicacién, Competencias vinculadas
con la promocion de la salud, Competencias vinculadas con la gestion clinica y la ética.

Competencias vinculadas con el comportamiento profesional

Calificaciones rotaciones: (0): Insuficiente, (1): Suficiente: Nivel medio del Servicio (2):

Destacado: Superior al nivel medio (3): Excelente: Muy por encima del nivel medio
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También os pasaremos una Encuesta de Satisfaccion tras cada una de las rotaciones
realizadas, disenada por la Comision de Docencia General del Hospital 12 de Octubre, y una
Encuesta Anual de Satisfaccion con la Docencia recibida, disefiada en nuestra UDMSM, que

nos permitiran evaluar la calidad percibida de la docencia en nuestra UDM de Salud Mental.

Al finalizar cada rotacion el tutor envia esta evaluacion a la Comision de Docencia.

8.1 EVALUACION FORMATIVA ANUAL

Se realiza al final de rotaciones. La responsabilidad de la evaluacion formativa anual recae
en el tutor de residencia y el Comité de Evaluacion, y se recoge en la ficha 2, teniendo en
consideracion las anotaciones que figuren en las fichas 1 de evaluacion continuada asi como
los informes que, en su caso, aporten los Jefes de las Unidades Asistenciales. Es una

recopilacion de las fichas 1.

8.2 MEMORIA ANUAL DE ACTIVIDADES

El residente, previamente a la evaluacion anual, habrd de cumplimentar la memoria anual
de actividades (en nuestro Hospital esta memoria sustituye al Libro del Residente). Sin ella
no serd evaluado. Debe presentar un proyecto de investigacion de acuerdo a sus intereses y la

supervision del tutor en materia de enfermeria de salud mental.

Debe ir firmada por el tutor y el jefe de servicio.

El residente presentara un proyecto de investigacion al finalizar el periodo formativo

8.3 REGISTRO DE ENTREVISTAS PERIODICAS TUTOR — RESIDENTE

Se mantendran al menos cuatro tutorias formales siguiendo el modelo de entrevista de
nuestra UDM, una copia queda para el residente y otra para el tutor. Los objetivos son
consensuados.

El contacto por correo electronico se realiza semanalmente.

Unidad Docente Multiprofesional de Salud Mental
Area de Gestion Clinica de Psiquiatria y Salud Mental - Hospital Universitario 12 de Octubre
Web : www.madrid.org/hospital12octubre/psiquiatria
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8.4 PROYECTO DE INVESTIGACION

Un aspecto importante de la formacion de la residente es el disefio de un proyecto de
investigacion, que debera estar realizado, de forma rigurosa, antes de finalizar su periodo
formativo siendo evaluado especificamente en el ultimo afo del mismo por el

correspondiente Comité.

Si la evaluacion final es positiva, la Comision Nacional de la Especialidad propondra

al Ministerio de Educacion y Ciencia la expedicion del Titulo de Especialista.

9. REFERENCIAS NORMATIVAS

- Actualmente las Comunidades Autéonomas han adquirido responsabilidades sanitarias, delegadas del
Gobierno Central que incluyen el desarrollo de las Unidades Docentes y el proceso formativo de los
residentes. La ley 12/2001 de 21 de diciembre_de Ordenaciéon Sanitaria de la Comunidad de Madrid
(LOSCAM) crea, en su Titulo X, La Agencia Lain Entralgo para la Formacion, Investigacion y Estudios
Sanitarios.

- LaLey44/2003, de 21 de noviembre de Ordenacion de Profesiones Sanitarias (LOPS) (art. 20).

- Real Decreto 1146/2006, de 6 de octubre, por el que se regula la relacion laboral especial de residencia para
la formacion de especialistas en Ciencias de la Salud. Boletin Oficial del Estado, Numero 240, (7 de Octubre
del 20006).

- Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, por el que se determinan y clasifican las especialidades en Ciencias
de la Salud y se desarrollan determinados aspectos del sistema de formacion sanitaria especializada. Boletin
Oficial del Estado, Numero 45, (21 de Febrero del 2008).

- Orden SPI/1356/2011 del 24 mayo 2011 BOE N° 123. http://boe.es/boe/dias/2011/05/24/pdfs/BOE-A-2011-

9081.pdf

Os agradeceriamos que cualquiera informacion basica que echéis en falta en vuestra rotacion en
esta Guia de Rotacion o propuesta de mejora de la misma nos la comuniquéis a través del

buzon de correo de nuestra Web:

www.madrid.org/hospitall2octubre/psiquiatria

a la atencion del Coordinador de la Unidad Docente Multiprofesional de Salud Mental
del AGCPSM del Hospital Universitario 12 de Octubre.

Unidad Docente Multiprofesional de Salud Mental
Area de Gestion Clinica de Psiquiatria y Salud Mental - Hospital Universitario 12 de Octubre
Web : www.madrid.org/hospital12octubre/psiquiatria




