ANEXO I
IDENTIFICACION DEL CERTIFICADO DE PROFESIONALIDAD

Denominacion: Transporte sanitario.

Codigo: SANT0208.

Familia Profesional: Sanidad.

Area Profesional: Atencién sanitaria.

Nivel de cualificacién profesional: 2.

Cualificacion profesional de referencia:

SAN025_2: Transporte sanitario (RD 295/2004, de 20 de febrero).

Relacion de unidades de competencia que configuran el certificado de
profesionalidad:

UC0069_1: Mantener preventivamente el vehiculo sanitario y controlar la dotacion
material del mismo.

UCO0070_2: Prestar al paciente soporte vital basico y apoyo al soporte vital avanzado.
UCO0071_2: Trasladar al paciente al centro sanitario Util.

UC0072_2: Aplicar técnicas de apoyo psicoldgico y social en situaciones de crisis.
Competencia general:

Mantener preventivamente el vehiculo y controlar la dotacion material del mismo,
realizando atencién bésica sanitaria en el entorno pre—hospitalario, trasladando al
paciente al centro sanitario Util.

Entorno Profesional:

Ambito profesional:

Desarrolla su ejercicio profesional en el ambito prehospitalario, dependiente del
Sistema Nacional de Salud o del sector sanitario privado.

Sectores productivos:
Sector sanitario puiblico y privado.

Ocupaciones y puestos de trabajo relacionados:
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8412.1017 Conductores de ambulancias.
Transporte sanitario programado y transporte sanitario urgente, con
equipos de saoporte vital basico y equipos de soporte vital avanzado.

Requisitos necesarios para el ejercicio profesional:

Para ejercer la actividad que se deriva de la unidad de competencia UC0071_2
“Traslado del paciente al centro sanitario Util", es necesario estar en posesion del
correspondiente permiso de conducir BTP.

Duracion de la formacion asociada: 560 horas.
Relaciéon de médulos formativos y de unidades formativas:

MF0069_1: Operaciones de mantenimiento preventivo del vehiculo y control de su

dotacién material (100 horas).

*  UF0679: Organizacion del entorno de trabajo en transporte sanitario (40 horas).

+ UF0680: Diagnosis preventiva del vehiculo y mantenimiento de su dotacién
material (60 horas).

MFO0070_2: Técnicas de soporte vital basico y de apoyo al soporte vital avanzado

(160 horas).

+  UF0681: Valoracion inicial del paciente en urgencias o emergencias sanitarias
(50 horas).

*  UF0677 (Transversal): Soporte vital basico (60 horas).

+ UFO0678 (Transversal): Apoyo al soporte vital avanzado (50 horas).

MFQ0071_2: Tecnicas de inmovilizacion, movilizacién y traslado del paciente (100 horas).

»  UF0682: Aseguramiento del entorno de trabajo para el equipo asistencial y el
paciente (40 horas).

* UF0683: Traslado del paciente al centro sanitario. (60 horas).

MF0072_2 (Transversal): Técnicas de apoyo psicoldgico y social en situaciones de

crisis (40 horas).

MP0140: Médulo de précticas profesionales no laborales de Transporte sanitario. (160 horas).

Vinculacion con capacitaciones profesionales:

La formacién establecida en el presente certificado de profesionalidad garantiza el nivel
de conocimientos necesarios para la presentacion a las pruebas que se convoguen por
parte de la autoridad competente, para la obtencion de la acreditacion que permita el
ejercicio de la profesion.

Normativa aplicable.

« Estatal:

Real Decreto 619/1998, de 17 de abril por el que se establecen las caracteristicas
técnicas, el equipamiento sanitario y la dotacién de personal de los vehiculos de transporte
sanitario por carretera.

+  Autondémica:

Normativas establecidas por los 6rganos competentes de las Comunidades Auténomas
correspondientes



.

FORMACION DEL CERTIFICADO DE PROFESIONALIDAD

MODULO FORMATIVO 1.

Denominacion: OPERACIONES DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO DEL

VEHICULO Y CONTROL DE SU DOTACION MATERIAL.

Caodigo: MF0069_1.
Nivel de cualificaciéon profesional: 1.
Asociado a la Unidad de Competencia:

UC0069_1: Mantener preventivamente el vehiculo sanitario y controlar la dotacion
material del mismo.

Duracién: 100 horas.
UNIDAD FORMATIVA 1.

Denominacion: ORGANIZACION DEL ENTORNO DE TRABAJO EN TRANSPORTE
SANITARIO.
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Codigo: UF0679.

Duracién: 40 horas.

Referente de competencia: Esta unidad formativa se corresponde con la RP2, RP3,
RP4, RP8 y RP9.

Capacidades y criterios de evaluacion.

C1: Definir la estructura, relacion organica y jerarquica del Sistema Nacional de Salud
teniendo en cuenta su repercusién en la organizacion del transporte sanitario.
CE1.1 Realizar un esquema del Sistema Nacional de Salud, detallando los
distintos niveles de asistencia asi como su relaciéon organica y funcional.
CE1.2 Explicar la estructura y funcion de un sistema de emergencias médicas
teniendo en cuenta su repercusion en la organizacion del transporte sanitario.

C2: Relacionar los diferentes tipos de documentacién clinica y no clinica con sus
aplicaciones, describiendo sus cauces de tramitacion.
CE2.1 Explicar los diferentes tipos de documentos clinicos, su funcién y
cauces de tramitacion.
CE2.2 Citar las autorizaciones y permisos que necesita tener en regla el
vehiculo de transporte sanitario para su funcionamiento seguin normativa.
CE2.3 Describir la informacion tipo que debe constar en un informe de
asistencia, tras la realizacién de maniobras de soporte vital béasico.
CE2.4 Describir los recursos de documentacion geografica que debe llevar el
vehiculo de transporte sanitario teniendo en cuenta su ambito de actuacion.
CE2.5 Interpretar los documentos de citacién, sefialando el servicio o unidad
diagnéstica de recepcion del paciente.

C3: Aplicar técnicas de revision y control de la dotacion material del vehiculo de transporte

sanitario comprobando su estado y operatividad.

CE3.1 Explicar |la dotacion material del vehiculo, segun el nivel asistencial del
mismo y normativa.

CE3.2 En un supuesto practico de revision y control de la dotacién material
del vehiculo de transporte sanitario comprobando su estado y operatividad:

Evaluar ordenadamente la dotacién material de la ambulancia comprobando
que se corresponde a la requerida por su nivel asistencial.

Comprobar la operatividad del material sanitario.

Comprobar la caducidad de los farmacos, el estado del material fungible y de
cura.

Reponer el material caducado o agotado segun procedimiento normalizado.
Comprobar el nivel de |as balas de oxigeno efectuando su reposicion si no es
el adecuado.

Realizar la peticién de material de modo gue se asegure la operatividad de la
unidad asistencial.

CE3.3 Enumerar el material de sefializacion y balizamiento, de autoproteccion

personal y de iluminaciéon portatil que debe disponer el vehiculo de transporte

sanitario.

CE3.4 En un supuesto practico de comprobacion del material de sefializacion

y balizamiento, de autoproteccién personal y de iluminacion portatil que debe

disponer el vehiculo de transporte sanitario segun normativa y procedimiento

establecido:

— Comprobar que el material de autoproteccion del vehiculo es el adecuado

para todos los miembros de la unidad segun la normativa.
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— Comprobar que el material de sefializacion y balizamiento del vehiculo es el
adecuado segun la normativa.

— Comprobar el correcto funcionamiento del material de iluminacién portatil
(focos, alargadera, linternas).

C4: Seleccionar las técnicas de almacenamiento, distribucion y control de existencias y
materiales, que permitan la operatividad del vehiculo sanitario.
CE4.1 Explicar los métodos de control de existencias y sus aplicaciones para
la realizacién de inventarios de material.
CE4.2 Diferenciar los documentos de control de las existencias de almacén,
asociando cada tipo a la funciéon que desemperia en el funcionamiento del
almaceén.
CE4.3 Describir las aplicaciones informaticas para la gestion de almacén.
CE4.4 En un supuesto practico de gestion de almacén sanitario:
Identificar las necesidades de reposicion acordes al supuesto descrito.
Efectuar las 6rdenes de pedido, precisando el tipo de material, el agente y la
unidad y/o empresa suministradora.
— Introducir los datos necesarios para el control de existencias en la base de
datos.
— Especificar las condiciones de conservacion del material, en funcion de sus
caracteristicas y necesidades de almacenamiento.

C5: Aplicar técnicas de control de calidad adecuadas a su actividad, interpretando y
cumpliendo protocolos de garantia de calidad.
CES5.1 Definir conceptos relacionados con la garantia de calidad, tales como:
protocolos normalizados de trabajo, controles de calidad y evaluacion de la
calidad.
CE5.2 Describir los recursos humanos y materiales destinados a garantizar la
calidad en la prestacién del servicio.
CE5.3 Identificar las desviaciones en los requisitos y especificaciones de
garantia de calidad.
CE5.4 En un supuesto practico de técnicas de control de calidad adecuadas a
su actividad, interpretando y cumpliendo protocolos de garantia de calidad:
— Identificar los factores que determinan la calidad de prestacion del
servicio.
— Interpretar los protocolos normalizados de trabajo.
— Utilizar los recursos y materiales de acuerdo al protocolo.
—  Colaborarenlaprogramaciondelaactividadcumpliendolos protocolos establecidos
y satisfaciendo las necesidades de traslado o asistencia del paciente.

C6: Analizar las normas relacionadas con la autonomia y libertad del paciente, el secreto
profesional, la proteccion de datos y la prevencion de riesgos laborales.
CEB.1 Explicar los diferentes tipos de responsabilidad legal.
CES6.2. Explicar articulos de la constitucion espafiola relacionados con sanidad
y la ley general de sanidad.
CEB6.3 Definir los aspectos legales relacionados con el secreto profesional.
CEB.4 Citar ejemplos de aplicacion de normas relacionadas con la autonomia
y libertad del paciente.
CES6.5 Especificar los documentos que deben firmar el paciente o familiares
para que quede constancia de su voluntad.
CEB.6 Explicar actuaciones positivas y negativas respecto a la proteccion de
datos.
CEB6.7 Analizar los derechos y deberes del paciente.
CES6.8 Describir los factores y situaciones de riesgo laboral indicando los
medios y procedimientos de prevencion y proteccion en su ambito de trabajo.
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CEB.9 Especificar las normas prevencion de riesgos laborales aplicadas en la
organizacion y gestion del transporte sanitario analizando:

— Sistemas de seguridad aplicados a los equipos electromedicos.

— Equipos de proteccion individual y seguridad.

— Protocolos de primeros auxilios.

Contenidos.

1. Organizacion sanitaria.

— Estructura del Sistema Nacional de Salud.

— Niveles de asistencia y tipos de prestaciones.

— Salud Publica.

— Salud comunitaria.

— Evolucién histérica de la medicina.

— Evolucién histérica de los sistemas de emergencias médicas.

— Evolucion histérica del transporte sanitario, haciendo referencia a los
demas tipos de transporte (aéreo y acuatico), indicando las caracteristicas
diferenciales basicas.

2. Documentacion sanitaria y de gestion.

— Documentos clinicos. Tramitacion.
o Intrahospitalarios
o Prehospitalarios.
o Intercentros.

— Documentos no clinicos.
o Formularios de actividad.
o Revision e incidencias.
o Documentacion legal del vehiculo.

o Autorizaciones y permisos.

o Documentos de objetos personales.
o Documentacién geografica.
o Hoja de reclamaciones y negacion al traslado.

3. Caracteristicas del transporte sanitario y dotacion material.
— Tipos de transporte sanitario:
o Terrestre.
o Aéreo.
o Maritimo.
— Caracteristicas diferenciales del transporte sanitario terrestre:
o Ambulancia no asistencial.
o Ambulancia de soporte vital basico.
o Ambulancia de soporte vital avanzado.
o Transporte sanitario colectivo.
o Transporte sanitario de emergencia psiquiatrica.
— Dotacién material de la unidad de transporte sanitario segun el nivel
asistencial.
o Material sanitario:
o Fungible e inventariable.
o Farmacos.
o Oxigeno medicinal.
o Equipos electromédicos.
o Material logistico:
o Sefalizacion y balizamiento
o Autoproteccion personal
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o lluminacion portatil
— Puesta a punto y verificacién del material y equipos.
— Control de existencias de la dotacion material del vehiculo de transporte
sanitario.

4. Gestidn de existencias e inventario.

— Sistemas de almacenaje.
o Ventajas e inconvenientes.
o Clasificaciéon de los medios materiales sanitarios. Criterios.

— Elaboracién de fichas de almaceén.

— Gestion de stocks: identificacion y trazabilidad.

— Aplicaciones informaticas de gestidn y control de almacén.

— Normas de seguridad e higiene, aplicada en almacenes de instituciones y
empresas sanitarias

5. Garantia de calidad.
— Introduccién a la garantia de calidad.
o Normas de calidad.
o Control de calidad en la prestacion del servicio.
o Evaluacion interna y externa de la calidad percibida.
— Calidad en la asistencia sanitaria.
o Indicadores.
— Legislacién vigente aplicable a la garantia de calidad.
— Relacion de la documentacién con el control de calidad y |a trazabilidad.

6. Aspectos legales del ejercicio profesional.
— Funciones del profesional.
— Responsabilidad legal.
— Legislacion sobre: sanidad, proteccion de datos; autonomia del paciente;
derechos y obligaciones en materia de informacién y documentacion clinica.
— Articulos de la constitucién espafiola que hacen referencia a la sanidad
— Documentacién asistencial y no asistencial con relevancia legal.
— Prevencién de riesgos laborales en la organizacion y gestién del transporte
sanitario.
o Sistemas de seguridad aplicados a los equipos electromédicos.
o Equipos de proteccion individual y seguridad.
o Protocolos de primeros auxilios.
o Riesgos en el desempefio de la actividad profesional.
o Riesgos fisicos.
o Riesgos quimicos.
o Riesgos biologicos.
o Medidas de prevencion y proteccion en las diferentes entornos de trabajo.
o Sefializacién relativa a seguridad e higiene.
o Equipos de proteccidn y seguridad.

UNIDAD FORMATIVA 2.

Denominacién: DIAGNOSIS PREVENTIVA DEL VEHICULO Y MANTENIMIENTO
DE SU DOTACION MATERIAL.

Caédigo: UF0680.
Duracion: 60 horas.

Referente de competencia: Esta unidad formativa se corresponde con la RP1, RP5,
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RP6 y RP7.
Capacidades y criterios de evaluacién.

C1: Realizar el mantenimiento preventivo del vehiculo chequeando los elementos
mecanicos, eléctricos, del sistema de comunicaciones y de seguridad del vehiculo
segln la hoja de revisién diaria.
CE1.1 Describir los elementos mecanicos, eléctricos y de seguridad que hay
que revisar por turno de trabajo, para mantener la operatividad del vehiculo.
CE1.2 Elaborar un plan de mantenimiento de un vehiculo de transporte
sanitario concretando los elementos que deben revisarse, el responsable y
su periodicidad.
CE1.3 En un supuesto practico de chequeo de los elementos mecanicos,
eléctricos, del sistema de comunicaciones y de seguridad del vehiculo segun
la hoja de revision diaria:
Comprobar que las sefiales prioritarias del vehiculo, acusticas y luminosas,
funcionan correctamente.
Comprobar que el nivel de presién de los neumaticos, asi como los niveles
del liguido de frenos, liquido de direccién, aceite, agua del radiador y agua
del limpiaparabrisas son los adecuados.
Comprobar que el nivel de combustible para realizar el servicio es el
suficiente.
— Comprobar que el sistema eléctrico de |a unidad funciona adecuadamente.
— Comprobar el funcionamiento de los sistemas de comunicaciones verificando
la operatividad de los mismos a través de una llamada de control al centro de
coordinacion.
— Los elementos de seguridad pasiva funcionan correctamente.
— Comprobar gue la iluminacién del habitaculo de conduccién y del habitaculo
asistencial es suficiente.
— Registrar las incidencias detectadas en la hoja de revision diaria.

C2: Analizar los procedimientos de limpieza, desinfeccion y esterilizacion del vehiculo y
material sanitario, determinando el método a aplicar segun el tipo de material.

CE2.1 Explicar el procedimiento de limpieza, desinfeccién y esterilizacion

relacionandolo con su aplicacion sobre los distintos tipos de material.

CE2.2 Explicar el procedimiento de manipulacion y gestion de los residuos

biocontaminados.

CE2.3 Explicar peligros en la manipulacién de productos de limpieza,

esterilizacion y desinfeccion.

CEZ2.4 Enun supuesto practico de limpieza, desinfeccion y esterilizacion del vehiculo

y material sanitario, determinando el método a aplicar segun el tipo de material:

— Preparar las soluciones para la limpieza y desinfeccién del material segun el
tipo y caracteristicas del mismo.

— Realizar la limpieza y desinfeccién del material sanitario y habitaculo
asistencial tras una actuacion.

— Organizar y colocar el material en el vehiculo o almacén, una vez realizadas
las operaciones de limpieza y desinfeccidn del mismo.

— Realiza la limpieza exterior del vehiculo.

— Eliminar los residuos organicos e inorganicos derivados de la actividad
sanitaria en los contenedores correspondientes al tipo de residuos,
contaminacion y protocolos establecidos.

Contenidos.

1. Operaciones de diagnosis y mantenimiento preventivo del motor y sistemas
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auxiliares del vehiculo de transporte sanitario.

— Elementos mecanicos, eléctricos y de seguridad del vehiculo:
- Motor.

o Tipos

o Componentes.

o Funcionamiento.

o Fuente de energia empleada.

o Operaciones de mantenimiento preventivo.

o Resolucion de averias frecuentes y medios empleados.
— Sistema de lubricacién y refrigeracion.

o Tipos de aceite.

o Componentes.

o Funcionamiento.

o Operaciones de mantenimiento preventivo. Control de niveles de aceite y

agua.

o Resolucién de averias frecuentes y medios empleados.
— Sistema de alimentacion.

o Componentes.

o Funcionamiento.

o Operaciones de mantenimiento preventivo.

o Resolucidon de averias frecuentes y medios empleados.
— Sistema de arranque.

o Tipos.

o Componentes.

o Funcionamiento.

o Operaciones de mantenimiento preventivo.

o Resolucion de averias frecuentes y medios empleados.

2. Operaciones de diagnosis y mantenimiento preventivo del sistema de
transmision de fuerzas y trenes de rodaje del vehiculo de transporte sanitario.
— Sistema de transmision.
o Componentes.
o Funcionamiento.
o Operaciones de mantenimiento preventivo.
o Resolucion de averias frecuentes y medios empleados.
— Sistema de frenos y ralentizadores.
o Clases.
o Componentes.
o Funcionamiento. Utilizacién combinada de frenos y ralentizadores. Limites
de utilizacion.
o Operaciones de mantenimiento preventivo. Control del nivel de liquido de
frenos y del desgaste de los frenos.
o Resolucién de averias frecuentes y medios empleados.
— Sistemas antibloqueo.
o Componentes.
o Funcionamiento.
— Sistema de embrague.
o Componentes.
o Funcionamiento.
- Caja de cambios. Diferenciales. Arboles de transmisién. Sistemas de control
de traccion.
o Componentes.
o Funcionamiento.
— Sistema de direccion.
o Tipos.
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o Componentes.
Funcionamiento.
o Operaciones de mantenimiento preventivo. Control del nivel de liquido de
direccion.
o Resolucién de averias frecuentes y medios empleados.
— Sistema de suspension.
o Tipos.
o Funcionamiento.
o Operaciones de mantenimiento preventivo.
o Resolucién de averias frecuentes y medios empleados.
— Ruedas.
o Clases.
o Componentes.
o Operaciones de mantenimiento preventivo. Control del desgaste del dibujo
y de la presién.
o Resolucién de averias frecuentes y medios empleados.
o Uso de cadenas.

o]

3. Operaciones de diagnosis y mantenimiento preventivo del sistema eléctrico,
de sus circuitos y del sistema de comunicaciones del vehiculo de transporte
sanitario.
— Sistema eléctrico, encendido y puesta en marcha, generador de corriente,
alumbrado y eléctricos auxiliares.
o Componentes. Elementos eléctricos, electronicos y circuitos asociados.
o Funcionamiento.
o Operaciones de mantenimiento preventivo. Control de luces e intermitentes.
Montaje, desmontaje y reparacién. Control de la bateria.
o Resolucion de averias frecuentes y medios empleados.
o Medidas de seguridad y prevencion.
— Sistemas de sefiales luminosas y acusticas. Control del funcionamiento.
— Sistemas de climatizacién
— Seguridad activa y pasiva.
— Sistema de comunicaciones: fundamentos, funcion y componentes.
o Radiotransmisién.
o Telefonia.
o Sistema GPS.

4. Limpieza de material, utensilios e interior del vehiculo de transporte sanitario.
— Principios basicos aplicables a la limpieza y desinfeccidon del material sanitario.
— Material desechable y material reutilizable.
— Procedimiento de limpieza.
— Criterios de verificacidn y acondicionamiento.
— Identificacién de los riesgos derivados de la manipulacion de productos de
limpieza.

5. Desinfeccién del material e interior del vehiculo de transporte sanitario.
— Principios basicos de la desinfeccién y la asepsia.
— Desinfeccion por métodos fisicos.
o Ebullicidn.
o Radiaciones ultravioletas.
o Ultrasonidos.
— Desinfeccién por métodos quimicos
o Lociones.
o Inmersion.
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— Identificacién de los riesgos derivados de la manipulacion de productos de
desinfeccion.

6. Esterilizacion del material.
— Principios basicos.
— Métodos de esterilizacion.
o Fisicos.
o Quimicos.
— Meétodos de control de esterilizacion.
— Fumigacion.
— Identificacion de los riesgos derivados de la esterilizacion.

Orientaciones metodolégicas.

Formacion a distancia:

Uidisdes frmatins Duracion total en horas de las | N.° de horas maximas susceptibles de
unidades formativas formacion a distancia
Unidad formativa 1 — UF0679 40 30
Unidad formativa 2 — UF0680 60 40

Secuencia:
Para acceder a |la unidad formativa 2 debe haberse superado la unidad formativa 1.
Criterios de acceso para los alumnos.

Seran los establecidos en el articulo 4 del Real Decreto que regula el certificado de
profesionalidad de la familia profesional al que acompara este anexo.

MODULO FORMATIVO 2,

Denominacién: TECNICAS DE SOPORTE VITAL BASICO Y DE APOYO AL
SOPORTE VITAL AVANZADO.

Cadigo: MF0070_2.

Nivel de cualificacion profesional: 2.

Asociado a la Unidad de Competencia:

UCO0070_2: Prestar al paciente soporte vital basico y apoyo al soporte vital avanzado.
Duracion: 160 horas.

UNIDAD FORMATIVA 1

Denominacion: VALORACION INICIAL DEL PACIENTE EN URGENCIAS O
EMERGENCIAS SANITARIAS.

Cadigo: UF0681.
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Duracion: 50 horas.
Referente de competencia: Esta unidad formativa se corresponde con la RP1.

Capacidades y criterios de evaluacion.

C1: Identificar las caracteristicas de la asistencia prehospitalaria, para entender el
ambito de actuacion profesional.
CE1.1 Definir el concepto de cadena de supervivencia.
CE1.2 Describir las fases del decalogo prehospitalario.
CE1.3 Explicar el concepto de Sistema Integral de Urgencias y Emergencias,
identificando sus elementos.
CE1.4 Definir concepto de urgencia y emergencia sanitarias.

C2: Identificar la forma, estructura y funcion de las areas topograficas de mayor interés
sanitario en la valoracién y aplicacidn de procedimientos sanitarios de urgencias.
CE2.1 Describir la estructura y forma de los diferentes sistemas y aparatos
del cuerpo humano.
CE2.2 Explicar la funcion principal de los 6rganos, aparatos y sistemas del
cuerpo humano.
CE2.3 Relacionar las patologias mas frecuentes en medicina de urgencias
con los 6rganos y aparatos afectados.
CE2.4 En un supuesto practico sobre topografia anatdomica y funcion del
cuerpo humano:
— Determinar la situacién de los diferentes érganos de la economia corporal.
— Explicar la funcién principal de los 6rganos y aparatos del cuerpo humano.
— Asociar diferentes patologias que requieren tratamiento urgente, con los
organos y/o aparatos afectados.

C3: Aplicar técnicas de valoracion inicial al paciente, que permitan detectar signos de
gravedad y aplicar procedimientos de soporte vital inmediatos.
CE3.1 Detallar los elementos de interés relacionados con la patologia de
base del paciente.
CE3.2 Explicar el protocolo de valoracion inicial del paciente describiendo los
parametros, signos y sintomas a valorar.
CE3.3 En un supuesto practico de valoracién inicial del paciente siguiendo
protocolos:
— Realizar el interrogatorio al paciente indagando sobre patologia previa,
medicacion habitual y alergias conocidas.
— Verificarel estado del paciente buscando signos de gravedad que comprometan
la via aérea, funcidn ventilatoria y circulatoria.
— Detectar signos de compromiso vital en relacion con el estado neuroldgico del
paciente.
—Realizar la toma de las constantes vitales.

Contenidos.

1. Asistencia prehospitalaria en urgencias o emergencias sanitarias.
— Epidemiologia de la asistencia prehospitalaria.
— Cadena de la supervivencia.
— Decalogo prehospitalario.
o Fases.
— Urgencia y emergencia sanitaria.
o Concepto.
— Sistema integral de urgencias y emergencias.
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o Concepto.
o Elementos.

2. Bases anatomicas y funcionales de los principales 6rganos, aparatos y
sistemas del cuerpo humano, aplicados a la valoracion inicial del paciente en
situacion de urgencia o emergencia sanitaria.
— Fundamentos de topografia anatomica.
o Localizacion.
o Planos, ejes y regiones anatémicas.
o Terminologia de posicion de direccion.
- Organos, aparatos y sistemas del cuerpo humano.
o Aparato respiratorio.
Sistema cardiocirculatorio y sistema linfatico.
Aparato digestivo y glandulas anejas.
Sistema nervioso.
Aparato locomotor.
0 Huesos, musculos y articulaciones.
Sistema endocrino.
Sistema urogenital.
Sistema tegumentario y anejos cuténeos.
Organos de los sentidos.
atologias mas frecuentes que requieren tratamiento de urgencias.
Conceptos de salud y enfermedad.
Semiologia clinica: sintomas y signos de enfermedad.
Manifestaciones clinicas, signos y sintomas basicos en atencién urgente:
o Fisiopatologia del sistema cardiocirculatorio.
Fisiopatologia del aparato respiratorio.
Fisiopatologia del aparato digestivo.
Fisiopatologia del sistema nervioso.
Fisiologia del sistema nervioso.
Fisiopatologia del sistema genito—urinario.
Fisiopatologia del sistema endocrino.
Fisiopatologia del sistema inmunitario.
Connotaciones especiales de la fisiopatologia general del nifio,
anciano y gestante.

o L o 0
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3. Diagnosis inicial del paciente en situacion de emergencia sanitaria.
— Constantes vitales.
o Determinacion de la frecuencia respiratoria.
Determinacion de la frecuencia cardiaca.
Determinacién de |la temperatura corporal.
Determinacion de la pulsioximetria.
Determinacion de la presion arterial.
Connotaciones especiales de las constantes vitales en el nifio, anciano y gestante.
— Signos de gravedad.
o Concepto.
o Valoracién primaria
o Valoracion secundaria
— Valoracion del estado neurolégico.
o Valoracion de nivel de conciencia. Escala de coma de Glasgow.
o Tamafio pupilar y reflejo fotomotor.
o Deteccidn de movimientos anormales.
— Valoracion de la permeabilidad de |a via aérea.
o Obstruccion parcial
o Obstruccion total

O 0 0 00
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— \Valoracion de la ventilacion.
Frecuencia respiratoria
Ritmo respiratorio
Esfuerzo respiratorio
Respiracion paraddjica
Deformidad toracica
Otros signos de hipoxia
— Valoracion de la circulacion.

o Frecuencia cardiaca

o Ritmo cardiaco

o  Presion arterial

o Signos de hipoperfusién
— Valoracion inicial del paciente pediatrico.
— Valoracion especial del anciano.
— Valoracion especial de la gestante.

(o o R & 1 o Tl o B ]

UNIDAD FORMATIVA 2.

Denominacién: SOPORTE VITAL BASICO.
Cddigo: UF0677.

Duracion: 60 horas.

Referente de competencia: Esta unidad formativa se corresponde con la RP2, RP3
y RP4.

Capacidades y criterios de evaluacion.

C1: Aplicar técnicas de soporte vital basico, optimizado, ante situaciones de riesgo vital,
segun el protocolo establecido.
CE1.1 Enunciar los principales signos de compromiso vital a nivel de via
aérea, ventilacion, circulacién y estado neurolégico.
CE1.2 Describir los fundamentos de la resucitacion cardiopulmonar basica e
instrumental.
CE1.3 Emplear las técnicas de soporte ventilatorio y circulatorio ante un
paciente con alteracion de esas funciones.
CE1.4. Realizar la limpieza y desinfeccién de las heridas cutaneas.
CE1.5 En un supuesto practico de un paciente con insuficiencia respiratoria
aguda:
Identificar los signos de insuficiencia respiratoria.
Valorar los signos de gravedad.
Realizar solicitud al médico del centro coordinador, de las medidas a adoptar
tras detectar en un paciente signos de insuficiencia respiratoria.
Aplicar las medidas posturales que mejoren el estado del paciente.
Aplicar el dispositivo de oxigenoterapia adecuado al estado del paciente tras
indicacion del médico coordinador.
CE1.6 En un supuesto practico de un paciente con compromiso circulatorio:
— Valorar los signos de shock hipovolémico.
— Realizar las técnicas de hemostasia para el control de hemorragias
externas.
— Establecer terapia postural.
CE1.7 Emplear técnicas de desobstruccion ante la obstruccion de la via aérea
en el adulto y en la edad pediatrica.
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CE1.8 En wun supuesto practico de un paciente en parada
cardiorrespiratoria:

Detectar la ausencia de signos vitales y ponerlo en conocimiento del centro

coordinador de emergencias sanitarias.

— Aplicar técnicas de ventilacion artificial optimizada y masaje cardiaco
externo.

— Aplicar técnicas de desobstruccion de la via aérea a traves de la maniobra
correspondiente.

— Aplicar desfibrilacion externa semiautomatica.

C2: Realizar atencion sanitaria basica ante diferentes situaciones de emergencia.
CE2.1 Explicar los cuidados iniciales ante un paciente con lesiones por
agentes fisicos y/o quimicos.

CE2.2 Explicar la clasificaciéon de las quemaduras atendiendo a su profundidad
y a su extension.

CE2.3 Describir la actuacion ante un paciente con una crisis convulsiva.
CE2.4 En un supuesto practico de atencién sanitaria basica ante una
intoxicacion siguiendo protocolo: aplicar las medidas iniciales ante un
paciente intoxicado, dependiendo de la naturaleza, cantidad y via de entrada
del agente toxico.

CE2.5 Describir los signos de gravedad en la patologia cardiaca y ponerlos
en conocimiento del centro coordinador de emergencias.

C3: Realizar el apoyo a la embarazada, ante un parto inminente siguiendo un
procedimiento.
CE3.1 Enumerar las fases del parto y describir los signos de parto inminente.
CE3.2 En un supuesto practico de apoyo a la embarazada, ante un parto
inminente siguiendo el protocolo:
— Poner en conocimiento del médico coordinader de emergencias.
— Aplicar las maniobras de apoyo al parto, en las fases de expulsion y
alumbramiento.
— Realizar los cuidados iniciales al neonato y su madre.

C4: Aplicar los procedimientos de actuacion inicial ante un paciente traumatizado
siguiendo protocolos.

CE4.1 Explicar los “picos de mortalidad” tras un accidente.

CE4.2 Describir los métodos de inmovilizaciéon de lesiones con medios

basicos o de fortuna.

CE4.3 En un supuesto practico de actuacion inicial ante un paciente

traumatizado siguiendo protocolos:

— Detectar las posibles lesiones del accidentado, atendiendo a la biomecanica
del accidente y pedir los recursos estimados necesarios al centro coordinador
de emergencias.

— Realizar la valoracidén inicial del accidentado, detectando signos de
compromiso vital y aplicando las técnicas necesarias de soporte vital
basico.

— Realizar la valoracion secundaria del accidentado, detectando otras lesiones,
siguiendo el proceso de cabeza a pies.

C5: Describir la informacién sobre el estado clinico del paciente y el modo de transmision
al centro coordinador cuando lo indique el protocolo.
CES5.1 Explicar el modo de informar al centro de coordinacion el estado clinico
del paciente, tras realizarse la valoracion del mismo en busca de signos de
gravedad.
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CE5.2 Indicar la forma de solicitar autorizacién del médico coordinador para

realizar los procedimientos y técnicas pertinentes.

CES.3 En un supuesto practico de comunicacion con un centro coordinador

solicitando instrucciones:

— Informar al centro de coordinaciéon el estado clinico del paciente, tras valorar
los signos de gravedad.

— Solicitar autorizacion del médico coordinador para realizar los procedimientos
y técnicas pertinentes.

Contenidos.

1. Soporte vital basico.
— Técnicas de soporte ventilatorio en adultos y en edad pediatrica.

Indicaciones del soporte ventilatorio.
Técnicas de apertura de la via aérea.
Permeabilizacion de la via aérea con dispositivos orofaringeos.
Técnicas de limpieza y desobstruccién de la via aérea.
Uso de aspiradores.
Técnica de ventilacion con balon resucitador.
Indicaciones para la administracion de oxigeno medicinal.
Dispositivos de administracién de oxigeno medicinal.
Calculo de las necesidades de oxigeno durante un traslado.
— Técnicas de soporte circulatorio en adultos y en edad pediatrica.

o Indicaciones del soporte circulatorio.

o Técnica de masaje cardiaco externo.

o Técnicas de hemostasia.

o Protocolo y técnica de desfibrilacién externa semiautomatica.

O 0O 0O 0O C O 0o 0 0

2. Atencion inicial del paciente politraumatizado.
— Epidemiologia.
— Biomecénica del trauma.
—  Valoracién y control de la escena.
— Valoracion inicial del paciente politraumatizado.
o Valoracién primaria.
o Valoracion secundaria.
— Valoracion, soporte y estabilizacion de las lesiones traumaticas.
— Atencion inicial en traumatismos.
Traumatismo toracico.
Traumatismo abdominal.
Traumatismo ragquimedular.
Traumatismo craneoencefalico.
Traumatismo de extremidades y pelvis.
— Connotaciones especiales del paciente traumatizado pediatrico, anciano 6
gestante.
— Amputaciones.
—  Explosion.
—  Aplastamiento.
— Vendajes.
o Indicaciones del vendaje.
o Tipos de vendajes. Vendajes funcionales.
o Técnicas de vendaje.
— Cuidado y manejo de lesiones cutaneas.
o Control de hemorragias
o Limpieza de heridas.

O 0 0O 0 O
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o Desinfeccion de heridas.

o Cuidado de lesiones cutaneas por frio ¢ calor.
—  Quemadura.
—  Electrocucién.
— Congelacién e hipotermia.

3. Atencién inicial a las urgencias y emergencias cardiocirculatorias y
respiratorias.

— Sintomas y signos clinicos propios de patologia cardiovascular.

o Dolor torécico.

o Palpitaciones.
o Taqui 6 bradicardia.
o Hiper e hipotensién arterial.
o Disnea de origen cardiaco.
o Signos de hipoperfusion.
Principales patologias cardiocirculatorias.
o Sindrome coronario agudo.
o Trastorno del ritmo cardiaco.
o Insuficiencia cardiaca aguda. Edema agudo de pulmén.
o  Sincope.
o Hipertension.
o Tromboembolismo pulmonar.
o Shock.
Sintomas y signos clinicos propios de la patologia respiratoria aguda.
o Disnea.
o Cianosis.
o Aumento del trabajo respiratorio (estridor, tiraje).
o Taquipnea /bradipnea.
Principales patologias respiratorias.
o Insuficiencia respiratoria.
o ASMA.
o EPOC reagudizado.
— Actuacion sanitaria inicial en patologia cardiocirculatoria aguda.
— Actuacion sanitaria inicial en patologia respiratoria aguda.

4. Atencion inicial ante emergencias neurolégicas y psiquiatricas.
— Principales sintomas en patologia neurolégica y psiquiatrica.
o Depresion nivel de conciencia. Grados.

Focalidad neurologica.
Convulsiones.
Déficit sensitivo y motor.
Trastornos de comportamiento y conducta.
Agitacion psicomotriz.
— Signos de alarma ante emergencias neurolégicas y psiquiatricas.
— Principales patologias neurolégicas y psiquiatricas.

o Accidente cerebrovascular agudo.
Crisis Epilepsia.
Sindrome meningeo.
Delirium tremens.
Golpe de calor.

o Actuacién sanitaria inicial.
— Signos de alarma ante cuadros de intoxicacién y envenenamiento.
— Cuadros infecciosos graves con alteracion de la conciencia (respiratorios,

abdominales, urolégicos, neurolégicos, estado séptico).

O O 0 O 0
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5. Atencion inicial ante emergencias gestacionales y cuidados al neonato.
— Fisiologia del embarazo y desarrollo fetal.
— Fisiologia del parto: Fases de progreso y evolucidon; mecanica y valoracion del
trabajo de parto. Signos de parto inminente.
— Patologia mas frecuente del embarazo y parto.
— Protocolos de actuacion en funcién del tipo de emergencia, situacion de la
embarazada y fase de la mecanica del parto.
— Cuidados sanitarios iniciales al neonato. Escala de APGAR. Proteccion del
recien nacido.
— Cuidados a la madre durante el “alumbramiento”. Precauciones y protocolos
basicos de atencion.

6. Cumplimentacion de la hoja de registro acorde al proceso asistencial del
paciente y transmisién al centro coordinador.
— Conjunto minimo de datos.
o Filiacion
o Lugary hora de la asistencia.
o Constantes vitales.
o Antecedentes patolégicos (patologia de base, alergias, medicacion
habitual).
o Valoracion primaria y secundaria.
— Signos de gravedad.
o Indicar contacto con médico coordinador
Oxigenoterapia.
Técnicas realizadas (DESA).
Tratamiento postural.
Dispositivos inmovilizadores.
o Firma del profesional.
— Registro UTSTEIN (parada cardiorrespiratoria).
-~ Sistemas de comunicacion de los vehiculos de transporte sanitario.
— Protocolos de comunicacion al centro coordinador.

o ¢ 0 O

UNIDAD FORMATIVA 3.

Denominacién: APOYO AL SOPORTE VITAL AVANZADO.

Cédigo: UF0678.

Duracion: 50 horas.

Referente de competencia: Esta unidad formativa se corresponde con la RP5.
Capacidades y criterios de evaluacion.

C1: Aplicar las técnicas de soporte vital basico optimizado segun procedimiento.
CE1.1 Enunciar los principales signos de compromiso vital a nivel de via
aérea, ventilacion, circulacién y estado neurolégico.
CE1.2 Describir los métodos de inmovilizaciéon de lesiones sin medios y con
medios basicos.
CE1.3 Emplear técnicas basicas de control de la via aérea ante un paciente
con alteracion de esa funcion.
CE1.4 Hacer uso de técnicas de apoyo ventilatorio ante un paciente con
compromiso de dicha funcion.
CE1.5 Emplear técnicas basicas de control hemodinamico ante un paciente
con alteracion de esa funcion.
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CE1.6 En un supuesto practico de asistencia a una situacion de multiples
victimas, segun protocolo:

— Realizar la valoracion de los signos de gravedad.

— Aplicar las técnicas de soporte vital basico.

— Inmovilizar las lesiones con medios de fortuna.

— Realizar la evacuacién del area de triaje al puesto médico avanzado.

C2: Aplicar técnicas de apoyo al soporte vital avanzado en situaciones de emergencia

siguiendo protocolos.
CE2.1 Identificar el material necesario para la aplicacion de técnicas de
soporte vital avanzado.
CE2.2 En un supuesto practico de emergencia sanitaria, aplicar técnicas de
apoyo al soporte vital avanzado, aportando el material necesario siguiendo el
protocolo, dependiendo del tipo de emergencia para:
— Aislamiento de la via aérea convencional (intubacion endotragueal).

Control de la via aérea con dispositivos supragléticos (mascarilla laringea

Fastrach, Airtraq) y combitubo.

— Control de via aérea quirdrgica (coniotomia, puncion cricotiroidea).

— Ventilacién mecanica convencional.

— Ventilacion mecénica no invasiva.

— Canalizacién de via venosa periférica.

— Abordaje de via venosa central.

- Viaintradsea.

— Monitorizacién electrocardiografica.

— Uso terapeutico de la corriente eléctrica (desfibrilacion, cardioversion,

marcapasos).

— Pulsioximetria

— Preparacion de medicacion.

— Sondaje nasogastrico y vesical.

— Realizar la monitorizacion de constantes.

— Inmovilizar las principales lesiones de miembros.

CE2.3 Explicar las indicaciones y normas generales de actuacion en un

rescate medicalizado y las medidas de seguridad a aplicar.

C3: Especificar técnicas de preparacion de la medicacion de emergencia indicando la
administracion segun érdenes de prescripcion.
CE3.1 Describir la medicacion de uso mas frecuente en las situaciones de
emergencia sanitaria.
CE3.2 Enumerar las diferentes vias de administracién de medicamentos
comparandolas entre si e indicando ventajas e inconvenientes.
CE3.3 En un supuesto practico: realizar la preparacion de la medicacion
segln la via de administracion.

C4: Identificar las caracteristicas de la medicina de catastrofe.
CE4.1 Definir el concepto de medicina de catastrofe.
CE4.2 Enumerar las caracteristicas principales de la medicina de
catastrofes.
CE4.3 Citar las principales diferencias entre |la medicina orientada a
emergencias limitadas y la medicina de catastrofe.

C5: Analizar los fundamentos y elementos de la clasificacion de victimas, para priorizar
la asistencia sanitaria.

CES5.1 Definir el concepto de triaje.

CES5.2 Explicar los principios, objetivos y caracteristicas del triagje.

CE5.3 Explicar las diferencias entre los modelos de triaje funcionales,
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lesionales y mixtos.

CES5.4 Describir el procedimiento de etiquetado (taggning).

CES5.5 Explicar la estructura basica de una tarjeta de triaje.

CES5.6 En un supuesto practico de clasificacion de victimas en la atencion a
multiples victimas:

— Realizar el triaje de las victimas aplicando un método de triaje simple.

— Etiquetar a las victimas.

— Priorizar su evacuacién seleccionando el medio de transporte adecuado.

C6: Identificar los objetivos terapéuticos en la atencién a multiples victimas, con el fin de
garantizar la supervivencia de las victimas.
CE6.1 Definir los objetivos terapéuticos generales de la medicina de
catastrofe.
CEB6.2 Explicar los objetivos terapéuticos en cada area asistencial.
CE®6.3 Relacionar la naturaleza de la catastrofe con el mecanismo lesional y
las principales lesiones.

C7: Realizar la evacuacion de las victimas entre las distintas areas asistenciales.
CE7.1 Explicar los objetivos de las norias de evacuacion.
CE7.2 Enumerar las norias de evacuacion y la funcién de cada una de ellas.
CE7.3 Explicar la importancia del uso racional de los diferentes medios de
transporte.
CE7.4 Definir los usos de las UVIs moviles en situaciéon de catastrofe.
CE7.5 Identificar las funciones del responsable del puesto de carga de
ambulancias (PCAMB).
CE7.6 Describir las caracteristicas del puesto de carga de ambulancias
(PCAMB).
CE7.7 Explicar los datos necesarios a registrar para realizar la dispersién
hospitalaria de los heridos.

Contenidos.

1. Instrumentacion y apoyo a las técnicas de soporte vital avanzado.
— Canalizacién de via venosa central, periférica e intraésea.
— Dispositivos de aislamiento de la via aérea.

— Sondaje nasogastrico.

— Sondaje vesical.

— Ventilacion mecanica.

— Ventilacién mecanica no invasiva.

— Puncién cricotiroidea.

— Coniotomia.

— Toracocentesis.

— Pericardiocentesis.

— Toracostomia de emergencias.

— Cesarea de emergencias.

— Material para el soporte vital avanzado.
o Material fungible.
o Material electromédico.

2. Medicacion de emergencia.
— Farmacocinética basica.
o Vias de administracion de farmacos.
o Absorcién.
o Mecanismo de accion.
o Metabolizacion.
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o Eliminacion.
— Familia de farmacos utilizados en urgencias y emergencias.
— Efectos adversos de los farmacos.
— Contraindicaciones.
— Formas de presentacion.
— Elaboracion de unidosis y dispositivos de administracién de productos
farmacéuticos.

3. Atencion sanitaria a emergencias colectivas.

— Medicina de catastrofe.

o Definicion de emergencia limitada, colectiva y catastrofe.
Objetivos y caracteristicas de la medicina de catastrofe.
Diferencias entre la medicina convencional y la medicina de catastrofe.
Efectos generales de las catastrofes sobre la salud.
Problemas sanitarios comunes Problemas sanitarios inmediatos segun el
tipo de agente agresor.
— Asistencia sanitaria ante emergencias colectivas.
o Mecanismos lesionales segun la naturaleza de la catastrofe.

Objetivos terapéuticos generales en la atencion a multiples victimas.
Objetivos terapéuticos en las areas de rescate, socorro y base.
Gestos salvadores.
Atencion médica ante situaciones especiales. Riesgos nuclear, radioactivo,
bioclogico y quimico (NRBQ). Explosiones.
o Soporte vital avanzado al atrapado (SVATR).

0 O O O
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4. Clasificacidon de las victimas en emergencias colectivas. Triaje.

— Triaje. Concepto. Evoluciéon histdrica.

— Principios y objetivos del triaje.

— Caracteristicas del trigje.

— Elementos para establecer un puesto de triaje.

— \Valoracién por criterios de gravedad: Inspeccion, evaluacién y decision
terapéutica.

— Modelos practicos de triaje: funcionales; lesionales; mixtos.

— Categorias de clasificacion: primera categoria: extrema urgencia. Etiqueta roja;
segunda categoria: urgencia. Etiqueta amarilla; tercera categoria: no urgente.
Etiqueta verde; cuarta categoria: fallecidos. Etiqueta gris/negra.

— Procedimiento de etiquetado (taggning). Tarjetas de triaje.

5. Evacuacion de las victimas a diferentes areas asistenciales.
— Norias de evacuacioén. Primera, segunda, tercera y cuarta noria.
— Puesto de carga de ambulancias.
— Dispersién hospitalaria de pacientes.
— Registro de dispersion hospitalaria.

Orientaciones metodolégicas.

Formacion a distancia:

T rpe— Duracion total en horas de las | N.° de horas maximas susceptibles de
unidades formativas formacion a distancia
Unidad formativa 1 — UF0681 50 40
Unidad formativa 2 - UF0677 60 45
Unidad formativa 3 — UF0678 50 35
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Secuencia:

Para acceder a la unidad formativa 3 debe haberse superado las unidades formativas
1y2.

Criterios de acceso para los alumnos.

Seran los establecidos en el articulo 4 del Real Decreto que regula el certificado de
profesionalidad de la familia profesional al que acomparia este anexo.

MODULO FORMATIVO 3.

Denominacion: TECNICAS DE INMOVILIZACION, MOVILIZACION Y TRASLADO

DEL PACIENTE.

Caédigo: MF0071_2.

Nivel de cualificacion profesional: 2.

Asociado a la Unidad de Competencia:

UC0071_2: Trasladar al paciente al centro sanitario Gtil.
Duracién: 100 horas.

UNIDAD FORMATIVA 1.

Denominacion: ASEGURAMIENTO DEL ENTORNO DE TRABAJO PARAEL EQUIPO
ASISTENCIAL Y EL PACIENTE.

Codigo: UF0682.
Duracioén: 40 horas.

Referente de competencia: Esta unidad formativa se corresponde con la RP1. RP2.
RP6. RP8.

Capacidades y criterios de evaluacion.

C1: Analizar las diferentes situaciones que acontecen en la asistencia sanitaria
prehospitalaria, determinando el método y medios para generar un entorno seguro en
la misma.
CE1.1 Explicar los distintos métodos y materiales de seguridad y balizamiento
que se aplican en la asistencia sanitaria en via publica y en situaciones de
riesgo especifico (mercancias peligrosas, accidentes electricos, incendios).
CE1.2 En un supuesto practico de creacion de un entorno seguro para la
actuacion sanitaria ante una situacion de emergencia en via publica:
— |dentificar la situacion de riesgo previo al inicio de la asistencia sanitaria.
— Elegir la colocacién adecuada de la unidad asistencial.
— Elegir los materiales adecuados para generar un entorno seguro.
— Ejecutar la sefializacion y el balizamiento de la zona del incidente.
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C2: Valorar el procedimiento que permita el acceso seguro al lugar donde se encuentra
el paciente.

CE2.1 Explicar los métodos de acceso seguro a un paciente que se encuentra

en el interior de un vehiculo, vivienda, local, o zona al aire libre, cuando hay

una situacion que implique algun riesgo.

CE2.2 Enumerar los materiales basicos de descarceracion, que ayudan a

facilitar el acceso al paciente en el interior de un vehiculo.

CEZ2.3 Identificar los mecanismos del vehiculo que pueden generar un entorno

inseguro (contacto encendido, tapon de deposito de combustible, airbag).

CE2.4 Definir los procedimientos que permiten la estabilizacion basica de un

vehiculo.

CE2.5 Explicar los métodos basicos para efectuar un rescate de un

accidentado.

CE2.6 En un supuesto practico de acceso al paciente dentro de un vehiculo:

— Analizar la via de acceso mas factible para llegar al paciente.

— Identificar los posibles riesgos.

— Asegurar el vehiculo segun el procedimiento oportuno.

— Efectuar las maniobras de descarceracion basicas para acceder al interior del
vehiculo.

— Realizar las maniobras basicas de aseguramiento para evacuar a un paciente

de una zona de compleja accesibilidad.

Solicitar los medios de rescate avanzado en caso de imposibilidad de acceso

seguro al paciente.

C3: Realizar el traslado seguro del paciente al centro sanitario, adecuando la conduccion
a las condiciones del mismo y eligiendo la ruta mas idénea segun las condiciones
climatolégicas y de la via.

CE3.1 Explicar las repercusiones organicas que un traslado inadecuado

puede tener en la salud del paciente.

CE3.2 En supuesto practico de traslado seguro del paciente al centro sanitario

util:

— Analizar el trayecto mas adecuado, dependiendo del estado del paciente,
lugar del centro sanitario Util, estado del trafico, de la via y condiciones
climaticas.

— Realizar en un circuito cerrado las maniobras de aceleracion, desaceleracion
y giro, evitando el riesgo de agravamiento de las lesiones del paciente.

— Usar las sefiales acusticas cuando el estado de salud del paciente y las
condiciones de la via lo permitan.

— Conducir acorde a la normativa vigente y segun las condiciones del paciente
para evitar su agravamiento o posibles lesiones secundarias y las condiciones
de la via y climatologicas.

CE3.3 Explicar las maniobras y técnicas a aplicar ante situaciones

climatologicas adversas.

C4: Aplicar las medidas de prevencién de riesgos laborales en las operaciones de
evacuacion de pacientes desde el lugar del suceso hasta el centro sanitario Util:

CE4.1 Enumerar y describir la funcion de los Equipos de Proteccion
Individual (EPIs).

CE4.2 Explicar los riesgos de la actividad profesional.

CE4.3 Conocer los aspectos fundamentales de la Ley de Prevencion de
Riesgos Laborales.

CE4.4 Explicar los fundamentos de la ergonomia y la mecanica corporal.
CE4.5 En un supuesto practico de aplicacién de principios de ergonomia en
el ejercicio profesional:

— Levantar al paciente desde el suelo mediante la técnica ergonomica de
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levantamiento de cargas.
— Introducir la camilla en el vehiculo mediante la postura correcta.

Contenidos.

1. Acondicionamiento del entorno de intervencion en la evacuacion de
pacientes.
— Situaciones de emergencia y acondicionamiento de un entorno seguro.
— Técnicas de proteccién de victimas e intervinientes mediante la ubicacion del
vehiculo asistencial en la zona de actuacion.
o Distancia y posicion del vehiculo.
o Material para generar un entorno seguro en la asistencia.
o Técnicas de sefializacién y balizamiento.
— Técnicas de situacion y balizamiento ante situaciones especiales:
o Incendios.
o Accidente de mercancias peligrosas.
o Accidente eléctrico.
— Procedimientos ante riesgos NRBQ (nuclear, radiactivo, bioldgico y quimico).

2. Técnicas de descarceracion y acceso al paciente.
— Material de descarceracion.
— Técnicas de descarceracion con medios de fortuna.
— Material del rescate.
— Técnicas basicas rescate.
— Técnicas de estabilizacion del vehiculo accidentado.
— Medidas de seguridad.
— Procedimiento de actuacién conjunta con otros servicios de seguridad.

3. Conduccién en situaciones adversas.
— Técnicas de conduccion de vehiculos prioritarios.
— Técnicas de conduccion en situaciones climatologicas adversas.
— Técnicas de conduccién ante problemas mecanicos.
— Seguridad vial:
o Conceptos basicos.
o Normativa reguladora.
o Normativa especifica para vehiculos prioritarios.

4. Prevencion de riesgos laborales en la evacuacion de pacientes.

— Normativa de prevencion de riesgos laborales.

— ldentificacion de los riesgos de la actividad profesional.

— Medidas de autoproteccién personal. Equipos de proteccion individual.
(EPIs).

— Fundamento de la ergonomia y mecanica corporal.

— Estructuras 6seas y musculares implicadas en el levantamiento de cargas.

— Biomecanica de la columna vertebral y sus elementos principales.

— Teécnicas de levantamiento y transporte de cargas.

— Ejercicios de flexibilizacion y potenciacion muscular para prevencion de
lesiones.

UNIDAD FORMATIVA 2.
Denominacion: TRASLADO DEL PACIENTE AL CENTRO SANITARIO.

Cadigo: UF0683.
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Duracioén: 60 horas.

Referente de competencia: Esta unidad formativa se corresponde con la RP3. RP4.
RP5. RP7. RP9.

Capacidades y criterios de evaluacion.

C1: Aplicar al paciente los métodos y medios de movilizacién e inmovilizacién, de
acuerdo a las posibles lesiones o patologia detectadas, que permitan la evacuacion del
mismo a la ambulancia.
CE1.1 Explicar los métodos y medios de inmovilizacién y movilizacion aplicables
en el traslado del paciente desde el lugar del incidente a la unidad asistencial.
CE1.2 Identificar los elementos de movilizacidén e inmovilizaciéon de las
unidades asistenciales, y explicar su procedimiento de uso.
CE1.3 En supuesto practico de movilizacion e inmovilizacion de un paciente
utilizando métodos y medios de acuerdo a las posibles lesiones o patologia
detectadas: elegir y aplicar el método de movilizacién e inmovilizacion mas
adecuado, dadas las posibles lesiones del accidentado y/o las circunstancias
del accidente.

C2: Aplicar al paciente durante el traslado, las medidas terapéuticas y de confortabilidad
en la camilla asistencial.

CE2.1 Explicar los procedimientos que aseguran una mayor confortabilidad

y seguridad del paciente cuando es trasladado en la camilla de la unidad

asistencial.

CE2.2 Explicar las medidas posturales a aplicar al paciente sobre la camilla,

que optimicen un posible traslado.

CEZ2.3 En supuesto practico de mejora y confortabilidad en el traslado del

paciente:

— Valorar la informacion basica sobre el estado, posibles complicacicnes y
condiciones del traslado del paciente para adecuar su postura y posicion
anatdmica en la camilla asistencial.

— Elegir y aplicar la medida postural mas adecuada segln la patologia del
paciente.

— Fijar los elementos susceptibles de desplazarse y producir un dafio durante el
traslado.

C3: Realizar la transferencia del paciente al centro sanitario Util.

CE3.1 Describir los datos de filiacion, asi como los del resultado de la

valoracion inicial y continuada del paciente durante el traslado.

CE3.2 En un supuesto practico de transferencia del paciente al centro

sanitario util:

— Realizar un informe de asistencia inicial y traslado del paciente con una
determinada patologia.

Comunicar verbalmente al responsable del triaje hospitalario toda informacion
relacionada con el traslado.

Informar al paciente y familiares sobre las condiciones del traslado, del tiempo
aproximado y del hospital de destino.

Vigilar al paciente durante el traslado al centro sanitario Util observando su
estado para actuar inmediatamente ante una evolucion desfavorable.
Comunicar al centro coordinador cualquier variacién en el estado del paciente
gue revista gravedad o haga preciso variar las condiciones de traslado.

Contenidos.
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1. Movilizacién de pacientes.
— Indicacién de técnicas de movilizacion urgente.
— Material de movilizacion.
o Silla.
o Camilla de lona.
o Camilla rigida.
o Camilla de vacio.
— Técnicas de movilizacién urgente sin material en situacion de riesgo.
— Técnicas de movilizacion con material.
— Transferencia de un paciente de una camilla a otra.

2. Inmovilizacion de pacientes.
— Fundamentos de actuacion ante las fracturas.
— Indicacion de técnicas de inmovilizacién.
o Inmovilizacién de extremidades.
o Inmovilizacion ante traumatismo de la columna vertebral.
— Material de inmovilizacion.
o Collarines laterales.
o Inmovilizadores laterales de cabeza.
o Inmovilizadores pediatricos.
o Tabla espinal.
— Técnicas comunes de inmovilizacion.
— Técnicas de inmovilizacion con medios de fortuna.

3. Adecuacion del procedimiento de transporte sanitario a la fisiopatologia del
paciente.

— Concepto y fundamento de la fisiopatologia del transporte sanitario.

— Posicion del paciente en la camilla segun su patologia.

— Conduccién del vehiculo segtn la patologia.

— Factores que determinan cambios fisiolégicos.

— Efectos de las variaciones de la velocidad, vibraciones, ruidos, temperatura y

altitud.
— Medidas de confort y seguridad en el traslado.

4. Transferencia del paciente del lugar del suceso al area de urgencia.
— Concepto y objetivo de la transferencia de pacientes.
Transferencia verbal y documentada.
o Comunicacién con en el centro coordinador.
o Lenguaje radiofénico. Concepto, tipos y finalidad.
o Transmision de datos y comunicaciones ofimaticas.
o Documentacion asistencial y no asistencial.
— Datos de filiacion y de la actuacion sanitaria en la transferencia del paciente.
o Datos de filiacion.
o Resultado de la valoracion inicial.
o Resultado de la valoraciéon continuada del paciente durante el traslado.
o Informe de asistencia inicial, de contingencias y de traslado.
— Tipos de informes de asistencia de transporte sanitario.
— Transferencia del paciente al area de urgencia. Triaje hospitalario. Criterios de
clasificacion.
— Funciones del profesional.
— Responsabilidad legal.
— Transporte de érganos y muestras biolégicas.
o Condiciones idéneas para el traslado de érganos y muestras bioldgicas.
o Caracteristicas fisico-quimicas del medio biologico o fisico de transporte.
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Orientaciones metodoldgicas.

Formacion a distancia:

. . Duracion total en horas de las | N.° de horas maximas susceptibles de
Unidades formativas unidades formativas formacion a distancia
Unidad formativa 1 - UF0682 40 25
Unidad formativa 2 — UF0683 60 40

Secuencia:
Para acceder a la unidad formativa 2 debe haberse superado la unidad formativa 1.
Criterios de acceso para los alumnos.

Seran los establecidos en el articulo 4 del Real Decreto que regula el certificado de
profesionalidad de la familia profesional al que acomparia este anexo.

Para el acceso al madulo formative MF0071_2: Técnicas de inmovilizacion, movilizacion
y traslado del paciente, el alumno debera estar en posesion del correspondiente
permiso de conducir BTP.



