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				DECRETO 239/2015, de 22 de diciembre, por el que se establece el currículo correspondiente al título de Técnico Superior en Documentación y Administración Sanitarias.

				La Ley Orgánica 5/2002, de 19 de junio, de las Cualificaciones y de la Formación Profesional, establece en el artículo 10.1 que la Administración General del Estado, de conformidad con lo dispuesto en el artículo 149.1.30.ª y 7.ª de la Constitución, y previa consulta al Consejo General de la Formación Profesional, determinará los títulos y los certificados de profesionalidad, que constituirán las ofertas de Formación Profesional referidas al Catálogo Nacional de Cualificaciones Profesionales.

				La Ley Orgánica 2/2006, de 3 de mayo, de Educación, dispone en el artículo 39.6 que el Gobierno, previa consulta a las Comunidades Autónomas, establecerá las titulaciones correspondientes a los estudios de Formación Profesional, así como los aspectos básicos del currículo de cada una de ellas.

				La Ley 2/2011, de 4 de marzo, de Economía Sostenible, y la Ley Orgánica 4/2011, de 11 de marzo, complementaria de la Ley de Economía Sostenible, por la que se modifican las Leyes Orgánicas 5/2002, de las Cualificaciones y de la Formación Profesional, y 2/2006, de Educación, han introducido un ambicioso conjunto de cambios legislativos necesarios para incentivar y acelerar el desarrollo de una economía más competitiva, más innovadora, capaz de renovar los sectores productivos tradicionales y abrirse camino hacia las nuevas actividades demandantes de empleo, estables y de calidad.

				El Real Decreto 1147/2011, de 29 de julio, por el que se establece la Ordenación General de la Formación Profesional del Sistema Educativo, define en el artículo 9, la estructura de los títulos de formación profesional, tomando como base el Catálogo Nacional de Cualificaciones Profesionales, las directrices fijadas por la Unión Europea y otros aspectos de interés social.

				El artículo 7 concreta el perfil profesional de dichos títulos, que incluirá la competencia general, las competencias profesionales, personales y sociales, las cualificaciones y, en su caso, las unidades de competencia del Catálogo Nacional de Cualificaciones Profesionales incluidas en los títulos, de modo que cada título incorporará, al menos, una cualificación profesional completa, con el fin de lograr que los títulos de formación profesional respondan de forma efectiva a las necesidades demandadas por el sistema productivo y a los valores personales y sociales que permitan ejercer una ciudadanía democrática.

				El Real Decreto 768/2014, de 12 de septiembre, por el que se establece el título de Técnico Superior en Documentación y Administración Sanitarias y se fijan sus enseñanzas mínimas, ha sustituido la regulación del título de Técnico Superior en Documentación Sanitaria, establecido por el Real Decreto 543/1995, de 7 de abril.

				Por otro lado, el artículo 8, apartado 2, del precitado Real Decreto 1147/2011, por el que se establece la Ordenación General de la Formación Profesional del Sistema Educativo, dispone que las Administraciones educativas establecerán los currículos de las enseñanzas de Formación Profesional respetando lo en él dispuesto y en las normas que regulen los títulos respectivos.

				Así, en lo referente al ámbito competencial propio de la Comunidad Autónoma del País Vasco, el Estatuto de Autonomía establece en su artículo 16 que «En aplicación de lo dispuesto en la disposición adicional primera de la Constitución, es de la competencia de la Comunidad Autónoma del País Vasco la enseñanza en toda su extensión, niveles y grados, modalidades y especialidades, sin perjuicio del artículo 27 de la Constitución y Leyes Orgánicas que lo desarrollen, de las facultades que atribuye al Estado el artículo 149.1.30.ª de la misma y de la alta inspección necesaria para su cumplimiento y garantía».

				Por su parte, el Decreto 32/2008, de 26 de febrero, establece la Ordenación General de la Formación Profesional del Sistema Educativo en el ámbito de la Comunidad Autónoma del País Vasco.

				De acuerdo con los antecedentes expuestos, el objetivo del presente Decreto es establecer para la Comunidad Autónoma del País Vasco el currículo para las enseñanzas de Formación Profesional correspondientes al título de Técnico Superior en Documentación y Administración Sanitarias, al amparo del Real Decreto 768/2014, de 12 de septiembre, por el que se establece el título Técnico Superior en Documentación y Administración Sanitarias y fija sus enseñanzas mínimas.

				En el currículo del presente título de Técnico Superior en Documentación y Administración Sanitarias, se describen por un lado, el perfil profesional que referencia el título con la enumeración de cualificaciones y unidades de competencia y la descripción de las competencias profesionales, personales y sociales y por otro lado, las enseñanzas que establecen, entre otros elementos, los objetivos generales y módulos profesionales que lo componen con los resultados de aprendizaje, criterios de evaluación y contenidos de cada uno de ellos, así como directrices y determinaciones para su organización e implantación.

				Los objetivos generales extraídos de las competencias profesionales, personales y sociales descritas en el perfil, expresan las capacidades y logros que al finalizar el ciclo formativo el alumnado ha debido adquirir y son la primera fuente para obtener los resultados de aprendizaje que se deben alcanzar y contenidos que se deben abordar en cada uno de los módulos profesionales que componen el ciclo formativo.

				Los contenidos expresados en cada módulo, constituyen el soporte del proceso de enseñanza-aprendizaje para que el alumnado logre unas habilidades y destrezas técnicas, un soporte conceptual amplio para progresar en su futuro profesional y unos comportamientos que reflejen una identidad profesional coherente con la cualificación deseada.

				En la tramitación del presente Decreto se han realizado los trámites previstos en los artículos 19 a 22 de la Ley 4/2005, de 18 de febrero, para la Igualdad de Mujeres y Hombres.

				En su virtud, a propuesta de la Consejera de Educación, Política Linguística y Cultura, con informe del Consejo Vasco de Formación Profesional y demás informes preceptivos, de acuerdo con la Comisión Jurídica Asesora de Euskadi y previa deliberación y aprobación del Consejo de Gobierno en su sesión celebrada el día 22 de diciembre de 2015,

				

				DISPONGO:

				CAPÍTULO I

				DISPOSICIÓN GENERAL

				Artículo 1.– Objeto y ámbito de aplicación.

				1.– Este Decreto establece para la Comunidad Autónoma del País Vasco el currículo de las enseñanzas de Formación Profesional correspondientes al título de Técnico Superior en Documentación y Administración Sanitarias.

				2.– En el marco de la autonomía pedagógica y organizativa de que se dispone, corresponde al centro educativo establecer su proyecto curricular de centro, en el cual abordará las decisiones necesarias para concretar sus características e identidad en la labor docente así como para determinar los criterios para elaborar las programaciones de los módulos profesionales.

				3.– En el marco del proyecto curricular de centro, corresponderá al equipo docente, responsable del ciclo, y a cada profesor o profesora en particular, elaborar las programaciones teniendo presente los objetivos generales que se establecen, respetando los resultados de aprendizaje y contenidos que cada módulo profesional contiene y teniendo como soporte el perfil profesional que referencia las enseñanzas.

				CAPÍTULO II

				IDENTIFICACIÓN DEL TÍTULO Y PERFIL PROFESIONAL

				Artículo 2.– Identificación del título.

				El título de Técnico Superior en Documentación y Administración Sanitarias queda identificado por los siguientes elementos:

				– Denominación: Documentación y Administración Sanitarias.

				– Nivel: Formación Profesional de Grado Superior.

				– Duración: 2.000 horas.

				– Familia Profesional: Sanidad.

				– Referente en la Clasificación Internacional Normalizada de la Educación: CINE-5b.

				– Nivel del Marco Español de Cualificaciones para la educación superior: Nivel 1 Técnico Superior.

				Artículo 3.– Perfil profesional.

				1.– La competencia general de este título consiste en definir y organizar procesos de tratamiento de la información y documentación clínica, extrayendo y registrando datos, codificándolos y validando la información, garantizando el cumplimiento de la normativa, así como intervenir en los procesos de atención y gestión de pacientes y de gestión administrativa en centros sanitarios.

				

				2.– Competencias profesionales, personales y sociales.

				Las competencias profesionales, personales y sociales de este título, son las que se relacionan a continuación:

				a) Realizar la gestión de ingresos, altas, asignación de camas y prestación de otros servicios sanitarios a pacientes/usuarios, asegurando el cumplimiento de los procesos y los niveles de calidad.

				b) Reconocer la terminología clínica de los documentos sanitarios en relación con los procesos patológicos y su atención en los servicios sanitarios.

				c) Seleccionar diagnósticos y procedimientos diagnósticos y terapéuticos, así como datos clínicos de interés de la documentación clínica.

				d) Elaborar y tramitar documentos y comunicaciones propias de los servicios sanitarios a partir de las necesidades detectadas y en el ámbito de su responsabilidad, respetando los criterios deontológicos de la profesión.

				e) Gestionar el archivo de historias clínicas y otra documentación, atendiendo a criterios, procesos y procedimientos establecidos.

				f) Manejar los sistemas de clasificación de enfermedades según normativa vigente, en los procesos de codificación de diagnósticos y procedimientos.

				g) Realizar procesos de codificación de diagnósticos y procedimientos relacionados con la clasificación internacional de enfermedades.

				h) Explotar y validar bases de datos para el sistema de información clínico-asistencial, la calidad y la investigación, asegurando la aplicación de la normativa de protección de datos.

				i) Gestionar documentación sanitaria aplicando la estructura, utilidades, validaciones y explotaciones del conjunto mínimo básico de datos (CMBD).

				j) Atender y orientar a pacientes y familiares aplicando técnicas de comunicación para la mejora de calidad asistencial y satisfacción de los mismos.

				k) Ejecutar tareas administrativas en la gestión de las áreas asistenciales y no asistenciales de los centros sanitarios.

				l) Adaptarse a las nuevas situaciones laborales, manteniendo actualizados los conocimientos científicos, técnicos y tecnológicos relativos a su entorno profesional, gestionando su formación y los recursos existentes en el aprendizaje a lo largo de la vida y utilizando las tecnologías de la información y la comunicación.

				m) Resolver situaciones, problemas o contingencias con iniciativa y autonomía en el ámbito de su competencia, con creatividad, innovación y espíritu de mejora en el trabajo personal y en el de los miembros del equipo.

				n) Organizar y coordinar equipos de trabajo con responsabilidad, supervisando el desarrollo del mismo, manteniendo relaciones fluidas y asumiendo el liderazgo, así como aportando soluciones a los conflictos grupales que se presenten.

				ñ) Comunicarse con sus iguales, superiores, clientes y personas bajo su responsabilidad, utilizando vías eficaces de comunicación, transmitiendo la información o conocimientos adecuados y respetando la autonomía y competencia de las personas que intervienen en el ámbito de su trabajo.

				o) Generar entornos seguros en el desarrollo de su trabajo y el de su equipo, supervisando y aplicando los procedimientos de prevención de riesgos laborales y ambientales, de acuerdo con lo establecido por la normativa y los objetivos de la empresa.

				p) Supervisar y aplicar procedimientos de gestión de calidad, de accesibilidad universal y de «diseño para todas las personas», en las actividades profesionales incluidas en los procesos de producción o prestación de servicios.

				q) Realizar la gestión básica para la creación y funcionamiento de una pequeña empresa y tener iniciativa en su actividad profesional con sentido de la responsabilidad social.

				r) Ejercer sus derechos y cumplir con las obligaciones derivadas de su actividad profesional, de acuerdo con lo establecido en la legislación vigente, participando activamente en la vida económica, social y cultural.

				s) Ejercer sus competencias profesionales con sujeción a criterios de confidencialidad y a lo previsto en la legislación que regula la protección de datos de carácter personal.

				3.– Relación de Cualificaciones y unidades de competencia del Catálogo Nacional de Cualificaciones Profesionales incluidas en el título:

				– Cualificación Profesional completa:

				Documentación sanitaria. SAN626_3 (Real Decreto 887/2011, de 24 de junio, por el que se complementa el Catálogo Nacional de Cualificaciones Profesionales, mediante el establecimiento de tres cualificaciones profesionales correspondientes a la Familia Profesional Sanidad), que comprende las siguientes unidades de competencia:

				UC2072_3: gestionar los archivos de documentación e historias clínicas.

				UC2073_3: desarrollar y normalizar el tratamiento documental y el sistema de información clínico-asistencial.

				UC2074_3: extraer los términos clínicos y de procedimientos diagnósticos y/o terapéuticos de la documentación clínica.

				UC2075_3: codificar los datos clínicos y no clínicos extraídos de la documentación sanitaria.

				UC2076_3: realizar procedimientos administrativo-clínicos en la gestión de pacientes de atención primaria y atención especializada.

				UC2077_3: explotar datos clínicos y no clínicos para el sistema de información clínico-asistencial, el control de calidad y la investigación.

				– Cualificación profesional incompleta:

				Asistencia documental y de gestión en despachos y oficinas. ADG310_3 (Real Decreto 107/2008, de 1 de febrero, por el que se complementa el catálogo nacional de cualificaciones profesionales, mediante el establecimiento de siete cualificaciones profesionales de la Familia profesional Administración y Gestión), que comprende las siguientes unidades de competencia:

				UC0986_3: elaborar documentación y presentaciones profesionales en distintos formatos.

				UC0987_3: administrar los sistemas de información y archivo en soporte convencional e informático.

				Artículo 4.– Entorno profesional.

				1.– Esta figura profesional ejerce su actividad en el sector sanitario, en organismos e instituciones del ámbito público y en empresas privadas, tanto en atención primaria como en especializada, así como en centros hospitalarios y de investigación.

				Realizan su trabajo bajo la supervisión del facultativo o facultativa correspondiente o gerente administrativo en su caso.

				Su actividad profesional está sometida a regulación por la Administración sanitaria estatal.

				2.– Las ocupaciones y puestos de trabajo más relevantes son los siguientes:

				Técnica superior o técnico superior en documentación sanitaria.

				Responsable técnico de codificación de documentación sanitaria.

				Responsable técnico de archivos de historias clínicas.

				Responsable técnico de tratamiento y diseño documental sanitario.

				Responsable técnico de sistemas de información asistencial sanitaria.

				Responsable técnico de evaluación y control de calidad de la prestación sanitaria.

				Responsable técnico de gestión de procesos administrativo-clínicos.

				Responsable de administración de unidades, departamento o centros sanitarios.

				Asistenta o asistente de equipos de investigación biomédica.

				Secretaria o secretario de servicios sanitarios.

				CAPÍTULO III

				ENSEÑANZAS DEL CICLO FORMATIVO, ESPACIOS Y EQUIPAMIENTOS, Y PROFESORADO

				Artículo 5.– Enseñanzas del ciclo formativo.

				1.– Objetivos generales del ciclo formativo:

				a) Analizar los recursos, políticas de funcionamiento y trámites propios de los centros sanitarios, para realizar la gestión de ingresos, altas, asignación de camas y prestación de otros servicios.

				b) Identificar las características de la anatomofisiología y patología, así como las exploraciones diagnósticas y las posibilidades terapéuticas, para reconocer la terminología clínica de los documentos sanitarios.

				c) Analizar episodios asistenciales de diversa índole, para seleccionar los diagnósticos y procedimientos correspondientes.

				d) Definir las necesidades y funciones de los documentos junto con sus características de eficiencia, calidad y confidencialidad, para elaborar y tramitar la documentación sanitaria.

				e) Analizar y planificar la organización y mantenimiento de las historias clínicas y otra documentación, para gestionar el archivo en soporte convencional e informático.

				f) Relacionar los datos clínicos y no clínicos con los criterios normativos, para manejar los sistemas de clasificación de enfermedades.

				g) Catalogar los diagnósticos y procedimientos, así como sus elementos y códigos propios, para realizar procesos de codificación.

				h) Aplicar herramientas estadísticas para explotar y validar bases de datos.

				i) Reconocer la estructura del CMBD, identificando las utilidades y explotaciones, para gestionar documentación sanitaria.

				j) Seleccionar técnicas de apoyo psicosocial y de comunicación para atender y orientar a pacientes y familiares.

				k) Aplicar técnicas de resolución de quejas y reclamaciones, para la mejora de la calidad asistencial y satisfacción de las y los mismos.

				l) Aplicar criterios, procesos y procedimientos de organización y gestión en las áreas asistenciales y no asistenciales para ejecutar las tareas administrativas.

				m) Manejar aplicaciones informáticas generales y específicas de la gestión de recursos humanos, aprovisionamiento y gestión de proyectos, para ejecutar las tareas administrativas.

				n) Analizar y utilizar los recursos y oportunidades de aprendizaje relacionados con la evolución científica, tecnológica y organizativa del sector y las tecnologías de la información y la comunicación, para mantener el espíritu de actualización y adaptarse a nuevas situaciones laborales y personales.

				ñ) Desarrollar la creatividad y el espíritu de innovación, para responder a los retos que se presentan en los procesos y en la organización del trabajo y de la vida personal.

				o) Tomar decisiones de forma fundamentada, analizando las variables implicadas, integrando saberes de distinto ámbito y aceptando los riesgos y la posibilidad de equivocación en las mismas, para afrontar y resolver distintas situaciones, problemas o contingencias.

				p) Desarrollar técnicas de liderazgo, motivación, supervisión y comunicación en contextos de trabajo en grupo, para facilitar la organización y coordinación de equipos de trabajo.

				q) Aplicar estrategias y técnicas de comunicación, adaptándose a los contenidos que se van a transmitir, a la finalidad y a las características de las y los receptores, para asegurar la eficacia en los procesos de comunicación.

				r) Evaluar situaciones de prevención de riesgos laborales, incluidas las actuaciones de acoso laboral, acoso sexual y acoso por razón de sexo, y de protección ambiental, proponiendo y aplicando medidas de prevención, personales y colectivas, de acuerdo con la normativa aplicable en los procesos de trabajo, para garantizar entornos seguros.

				s) Identificar y proponer las acciones profesionales necesarias, para dar respuesta a la accesibilidad universal y al «diseño para todas las personas».

				t) Identificar y aplicar parámetros de calidad en los trabajos y actividades realizados en el proceso de aprendizaje, para valorar la cultura de la evaluación y de la calidad, y ser capaces de supervisar y mejorar procedimientos de gestión de calidad.

				u) Utilizar procedimientos relacionados con la cultura emprendedora, empresarial y de iniciativa profesional, para realizar la gestión básica de una pequeña empresa o emprender un trabajo.

				v) Reconocer sus derechos y deberes como agente activo en la sociedad, teniendo en cuenta el marco legal que regula las condiciones sociales y laborales, para participar como ciudadana o ciudadano democrático.

				2.– La relación de módulos profesionales que conforman el ciclo formativo:

				Gestión de pacientes.

				Terminología clínica y patología.

				Extracción de diagnósticos y procedimientos.

				Archivo y documentación sanitarios.

				Sistemas de información y clasificación sanitarios.

				Ofimática y proceso de la información.

				Codificación sanitaria.

				Atención psicosocial al paciente/usuario.

				Validación y explotación de datos.

				Gestión administrativa sanitaria.

				Proyecto de Documentación y Administración Sanitarias.

				Inglés Técnico.

				Formación y Orientación Laboral.

				Empresa e Iniciativa Emprendedora.

				Formación en Centros de Trabajo.

				La correspondiente asignación horaria y el curso en el que se deberán impartir los módulos profesionales señalados se detallan en el anexo I.

				Tanto la asignación horaria como el curso en el que los módulos se deberán impartir se podrán adaptar a las distintas ofertas formativas que pudieran ser reguladas por el Departamento competente en materia de Educación, en consonancia con lo dispuesto en el artículo 11 del presente Decreto.

				3.– Para cada módulo profesional se establecen los resultados de aprendizaje que describen lo que se espera que conozca, comprenda y pueda realizar el alumnado al finalizar el periodo de formación, así como los criterios de evaluación y contenidos a impartir. Todo ello se establece en el anexo II.

				4.– En relación con el módulo de Formación en Centros de Trabajo, se desarrollará en las últimas 13 semanas del segundo curso y se accederá una vez alcanzada la evaluación positiva en todos los módulos profesionales realizados en el centro educativo.

				

				5.– Siguiendo las recomendaciones para el desarrollo y profundización de las competencias básicas establecidas por la Comisión Europea y en virtud del desarrollo de la formación relacionada con las áreas prioritarias, según lo establecido en la disposición adicional tercera de la Ley Orgánica 5/2002, de 19 de junio, de las Cualificaciones y de la Formación Profesional, el tratamiento del idioma extranjero en este ciclo formativo se realizará incorporando a su currículo un módulo de Inglés Técnico.

				Artículo 6.– Espacios y equipamientos.

				La relación de espacios y equipamientos mínimos para el desarrollo de la formación y el logro de los resultados y competencias establecidas, viene detallado en el anexo III.

				Artículo 7.– Profesorado.

				1.– La docencia de los módulos profesionales que constituyen las enseñanzas de este ciclo formativo corresponde al profesorado del Cuerpo de Catedráticos de Enseñanza Secundaria, del Cuerpo de Profesores de Enseñanza Secundaria y del Cuerpo de Profesores Técnicos de Formación Profesional, según proceda, de las especialidades establecidas en el apartado 1 del anexo IV de este Decreto.

				2.– Las titulaciones requeridas para acceder a los cuerpos docentes citados son, con carácter general, las establecidas en el artículo 13 del Real Decreto 276/2007, de 23 de febrero, por el que se aprueba el Reglamento de ingreso, accesos y adquisición de nuevas especialidades en los cuerpos docentes a que se refiere la Ley Orgánica 2/2006, de 3 de mayo, de Educación, y se regula el régimen transitorio de ingreso a que se refiere la disposición transitoria decimoséptima de la citada ley. Las titulaciones equivalentes a las anteriores a esos mismos efectos son, para las distintas especialidades del profesorado, las recogidas en el apartado 2 del anexo IV del presente Decreto.

				3.– Para el profesorado de los centros de titularidad privada o de titularidad pública de otras administraciones distintas de las educativas, las titulaciones requeridas y los requisitos necesarios, para la impartición de los módulos profesionales que conforman el título, son las incluidas en el apartado 3 del anexo IV del presente Decreto. En todo caso, se exigirá que las enseñanzas conducentes a las titulaciones citadas engloben los objetivos de los módulos profesionales y, si dichos objetivos no estuvieran incluidos, además de la titulación deberá acreditarse, mediante «certificación», una experiencia laboral de, al menos, tres años en el sector vinculado a la familia profesional, realizando actividades productivas en empresas relacionadas implícitamente con los resultados de aprendizaje.

				4.– El Departamento correspondiente velará para que el profesorado que imparta los módulos profesionales cumpla con los requisitos especificados y garantizar así la calidad de estas enseñanzas.

				CAPÍTULO IV

				ACCESOS Y VINCULACIÓN A OTROS ESTUDIOS. CONVALIDACIONES, EXENCIONES Y CORRESPONDENCIAS. EQUIVALENCIAS Y EFECTOS ACADÉMICOS Y PROFESIONALES. OFERTA A DISTANCIA Y OTRAS MODALIDADES

				Artículo 8.– Preferencias para el acceso a este ciclo formativo en relación con las modalidades y materias de bachillerato cursadas.

				Tendrán preferencia para acceder a este ciclo formativo quienes hayan cursado las modalidades de bachillerato de Ciencias y Tecnología y bachillerato de Humanidades y Ciencias Sociales.

				Artículo 9.– Accesos y vinculación a otros estudios.

				1.– El título de Técnico Superior en Documentación y Administración Sanitarias permite el acceso directo para cursar cualquier otro ciclo formativo de grado superior, en las condiciones de admisión que se establezcan.

				2.– El título de Técnico Superior en Documentación y Administración Sanitarias permite el acceso directo a las enseñanzas conducentes a los títulos universitarios de Grado, en las condiciones de admisión que se establezcan.

				3.– El Departamento competente en materia de Educación, concretará el régimen de convalidaciones, entre el título de Técnico Superior en Documentación y Administración Sanitarias y los títulos universitarios de grado relacionados con él. A efectos de facilitar el régimen de convalidaciones, se han asignado 120 créditos ECTS, en las enseñanzas establecidas en este Decreto, entre los módulos profesionales del ciclo formativo.

				Artículo 10.– Convalidaciones, exenciones y correspondencias.

				1.– Quienes hubieran superado el módulo de Formación y Orientación Laboral o el módulo de Empresa e Iniciativa Emprendedora en cualquiera de los ciclos formativos al amparo de la Ley Orgánica 2/2006, de 3 de mayo, de Educación, tendrán convalidados dichos módulos en cualquier otro ciclo al amparo de la misma ley.

				2.– Las convalidaciones entre módulos profesionales establecidos al amparo de la Ley Orgánica 1/1990, de 3 de octubre, de Ordenación General del Sistema Educativo y los establecidos al amparo de la Ley Orgánica 2/2006, de 3 de mayo de Educación, se presentan en el anexo V.

				3.– De acuerdo con lo establecido en el artículo 27 del Decreto 32/2008, de 26 de febrero, por el que se establece la Ordenación General de la Formación Profesional del Sistema Educativo, en el ámbito de la Comunidad Autónoma del País Vasco, podrá determinarse la exención total o parcial del módulo profesional de Formación en Centros de Trabajo por su correspondencia con la experiencia laboral, siempre que se acredite una experiencia relacionada con este ciclo formativo en los términos previstos en dicho artículo.

				4.– Quienes hayan obtenido la acreditación de todas las unidades de competencia incluidas en el título, mediante el procedimiento establecido en el Real Decreto 1224/2009, de 17 de julio, de Reconocimiento de las competencias profesionales adquiridas por experiencia laboral, podrán convalidar el módulo profesional de Formación y Orientación Laboral siempre que:

				– Acrediten, al menos, un año de experiencia laboral.

				– Estén en posesión de la acreditación de la formación establecida para el desempeño de las funciones de nivel básico de la actividad preventiva, expedida de acuerdo con lo dispuesto en el Real Decreto 39/1997, de 17 de enero, por el que se aprueba el Reglamento de los Servicios de Prevención.

				5.– Podrán solicitar la convalidación del módulo de Inglés Técnico quienes hayan obtenido la acreditación de todas las unidades de competencia asociadas al perfil de este Título y acrediten, al menos, 3 años de experiencia laboral, en virtud de lo dispuesto en el artículo 40.5 del Real Decreto 1147/2011, de 29 de julio, por el que se establece la Ordenación General de la Formación Profesional del Sistema Educativo.

				6.– La correspondencia de las unidades de competencia con los módulos profesionales que forman las enseñanzas del título de Técnico Superior en Documentación y Administración Sanitarias para su convalidación o exención y la correspondencia de los módulos profesionales del presente título con las unidades de competencia para su acreditación se recogen en el anexo VI.

				Artículo 11.– Oferta a distancia y otras modalidades.

				El Departamento competente en materia de Educación, regulará la autorización y aspectos básicos, como la duración y secuenciación de los módulos, de la posible oferta de las enseñanzas de este ciclo, en la modalidad de oferta completa distinta de la establecida en régimen general, así como, para la enseñanza a distancia u otras modalidades.

				DISPOSICIÓN ADICIONAL PRIMERA.– Titulaciones equivalentes y vinculación con capacitaciones profesionales.

				1.– El título de Técnico Superior en Documentación Sanitaria, establecido por el Real Decreto 543/1995, de 7 de abril, tendrá los mismos efectos profesionales y académicos que el título de Técnico Superior en Documentación y Administración Sanitarias, establecido en el Real Decreto 768/2014 de 12 de septiembre.

				2.– La formación establecida en este Decreto en el módulo profesional de Formación y Orientación Laboral capacita para llevar a cabo responsabilidades profesionales equivalentes a las que precisan las actividades de nivel básico en prevención de riesgos laborales, establecidas en el Real Decreto 39/1997, de 17 de enero, por el que se aprueba el Reglamento de los Servicios de Prevención, siempre que tenga, al menos 45 horas lectivas.

				DISPOSICIÓN ADICIONAL SEGUNDA.– Autorización de proyectos con nuevas metodologías.

				La Viceconsejería competente en materia de Formación Profesional, podrá autorizar proyectos con distinta duración a la establecida en el anexo I de este Decreto, siempre que no se altere la distribución de módulos por cursos y se respeten los horarios mínimos atribuidos a cada módulo en el Real Decreto de creación del título.

				DISPOSICIÓN FINAL.– Entrada en vigor.

				El presente Decreto entrará en vigor el día siguiente al de su publicación en el Boletín Oficial del País Vasco.

				Dado en Vitoria-Gasteiz, a 22 de diciembre de 2015.

				El Lehendakari,

				IÑIGO URKULLU RENTERIA.

				La Consejera de Educación, Política Lingüística y Cultura,

				CRISTINA URIARTE TOLEDO.
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b) Se han detallado las manifestaciones respiratorias.
©)Se ha explicado la patologia de vias respiratorias.
) Se han clasificado las enfermedades pulmonares.
) Se ha identifcado a patologia pleral.
) Se han relacionado los procedimientos diagnéstioos y terapéuticos en los trastomos del apa-
rato respiratorio.
9) Se ha utiizado la terminologia clinica adecuada.

5. Garacteriza trastomos del aparato digestiv, relacionindolos con los procesos fisiopatolégi-
os del tubo digestivo y las gléndulas accesorias.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha deserto el proceso de digestién y absorcidn.

b) Se ha esquematizado el metabolismo de los alimentos.

©) Se han identifcado los rastornos e la nuricién.

) Se han clasficado las manifestaciones digestivas.

) Se han detallado las enfermedades digestivas.

' Se ha ideniificado la patologia hepatobiliar.

9) Se han descrito las enfermedades pancreticas.

1) Se han relacionado los procedimientos diagnéstcos y terapéuicos en los trastomos del apa-
rato urinaric.

) Se ha uiizado la terminclogia clinica adecuada.

2) Se ha detallado ol proceso de formacién de orina

b) Se han descrito las manifestaciones urinarias.

©)Se ha clasificado la patoiogia renal.

) Se ha detallado a patologia de las vias urinarias.

) Se han identiicado las enfermedades de los érganos genitales masculinos y femeninos.

) Se han relacionado los procedimientos diagnéstioos y terapéuticos en los trastomos del apa-
rato urinario.

9) Se ha utiizado la terminologia clinica adecuada.

7— Caracteriza trastomos de ofros aparatos y sistemas, relacionindolos con los procesos fisio-
patolégicos implicados.

Criterios de evaluacién:

2) Se han identificado los érganos y elementos de cada aparato o sistema.
b) Se han descrito los procesos fisiclégicos implicados.

©) Se han descrito las manifestaciones clinicas relacionadas.

) Se ha clasificad a patologia correspondiente.

) Se han identificado las enfermedades més signifcativas.

) Se han relacionado los procedimientos diagnéstcos y terapéuticos.

) Se ha utizado la terminologia precisa.
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Términos clave en la expresién diagnéstioa y de procedimientos.
Técnica general de codfcacion

Respeto a la normativa

Rigor en el seguimient de protocolos.

Precisién en el uso del lengusie.

Fidelidad en ol maneio de a informacién.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad d los datos.

5. Aplicacién de normativas sobre codificacion con la Clasficacién Intemacional de Enferme-
dades en su edicién vigente (CIE).

Seleccién de 1a normativa adecuada a apiicar para distintos casos.

Ublizacién de manusles de codiicacion.

Formulacién adecuada de preguntas y consuitas a a unidad téonica correspondiente.

Legislacién vigente. Normativa estatal y autonémica.

Normativa americans. Manusles.

Boletines de codificacian.

Unidad técnica para Ia clasificacién interacional de enfermedades pra I institucién, centro u
‘organismo oficial comrespondiente. Estructura y composicién. Funciones.

Respeto a la normativa

Rigor en el seguimient de protocolos.

Precisién en el uso del lengusie.

Fidelidad en ol maneio de a informacién.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad d los datos.

6. Normas generales para la codficasién de diagnésticos con la Clasificacién Internacional de
Enfermedades en su edicién vigente (CIE).

Identificacién de diagnésticos en diferentes casos.

Seleccién del diagndstico principal en diferentes casos.

Godificacién de diagnésticos en diferentes casos.

‘Aplcacién de la normaiva para codigos de combinacién y codificacin miltiple.

Aplicacién de la normativa y codificacién de procesos agudos, subagudos y crénicos.

Identficacién y codificacion de casos especiales, como dos o més diagnsticos que cumplen
1a condicién de ser diagnéstico principal. més de una eticlogia como probable, diagnésticos de
Sospecha descartados o no como diagndstico principal.

Identiicacion de Ia condicién POA en diferentes casos.

Tipos de diagnstico. Diagndstico principal y secundario. Diagnbstico anatomopatolGgico.

Clasifiacién de disgnésticos. Cédigos de combinacién y codficacion miltiple. Procsos agu-
dos, subagudos y crénicos.

Otros datos clinicos de interés. Afecsiones previas. Hallazgos anormales.

Godificacién utlizando marcadores de. diagnésticos. presentes al ingreso (Present on
sdmission-POA)

Respeto a la normativa

Rigor en el seguimiento de protocolos.

Precisién en el uso del lengusie.

Fidelidad en ol maneio de a informacién.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad d los datos.
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4.—Manejala estructura, utiidades, validaciones y explotaciones del conjunto mirimo bisico de
datos (CMBD), identificando sus aplicaciones.

Criterios de evaluacién:

2) Se han deserio las caracteristcas del GMBD, tanto  rivel hospitalario como de asistencia
ambulatoria especializada.

b) Se han detallado las diferencias entre las variables clinicas y no clincas del CMED.

©) Se han considerado las validaciones que se han de realizar previo al envio del GMBD.

) Se han identificado los usos y aplicaciones del CMBD, realizando explotaciones y andlisis de
datos utiizando herramintas informaticas.

) Se han relacionado los envios. destinatarios y periodicidad con que debe ifundirse la infor-
macién conterida en &l CMED.

5. Identiica los diferentes sistemas de clasficacién de pacientes, relacionandolos con las apli-
caciones de dichos sistemas en Ia gestidn sanitara.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha identifiado el rigen de los sistemas de clasificacién de pacientes, asi como sus fun-
‘damentos, necesidades y caractersticas.

b) Se han detallado los elementos necesarios para la elaboracién de un sistema de dlasficacién
de pacientes.

) Se han especifiado os ciferentes modelos de clasificacién de pacientes, deseribiendo las
diferencias y similiudes existentes entre elos.

) Se han identificado los grupos de clasifiacién atiicos que deben ser revisados y validados.

&) Se ha reconocido Ia utidad de los sistemas de clasificacin de pacientes, infegrando el con-
oepto de «pesos en el &mbito de Ia gestion sanitari.

) Se han descrito los distintos conceptos relacionados con producto hospitalaro y el proceso
e produccién hospitalari.

9) Se ha medido el resultado del producto sanitario, considerando todos los elementos que o
conforman.

6. Selecciona las acciones que mejoren ol proceso de explotacion y validacién de datos, apii-
cando criterios de calidad en las tareas propias de su puesto de trabaio.

Criterios de evaluacién:

2) Se han deserito las tareas, responsabildades, regisiros & interrelaciones de un proceso.
b) Se han dissfiado los indicadores adecuados para medic un proceso.
©) Se ha anaiizado i resutado de los indicadores de un proceso.
) Se han propuesto acciones encaminadas a a mejora del proceso.
©) Se ha encontrado documentacién bibliogrifica que evidencia buenas pricticas cinicas, api-
cando criterios de biisqueda y seleccionando la mejor evidencia cientifica.

B) Contenidos:

~ Reslizacion de andisis estadisticos.

Definicién de poblaciones de estudio. Selecsién del ipo de muesireo. Aplicacion de técnicas
para Ia extraceién de muestras representativas.
‘Seleccién y definicion de variables y escalas de medicién.
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ANEXO IV AL DEGRETO 23012015, DE 22 DE DICIEMBRE

PROFESORADO

Apartado 1. Especialidades del profesorado y atibucién docente en los médulos profesionales
el ciclo formativo de Documentacién y Administracién Sanitarias.
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ANEXO lll AL DECRETO 23012015, DE 22 DE DICIEMBRE

ESPACIOS Y EQUIPAMIENTOS MINIMOS

Apartado 1.— Espacios.
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Usiizacién de1a terminologia clinica especifica.
Documentos dlinicos para la codiicacion.

Terminologia olinica en los documentos. Siglss y abrevisturas.
Rigor en el uso de Ia terminologi
Precisién enla interpretacion y e registro de datos.
Respeto a a confidencialidad d los datos.

Meticulosidad y orden en 1a obtencién de los datos.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Respeto a la normativa

Fidelidad en el seguimiento de los protocolos.

Golaboracién con los compafieros y compaReras de trabajo.

Interé para obtener informacidn relacionada con ! sjercicio de Ia profesidn.
Responsabilidad en el manejo de 1a documentacién y material de trabajo.
Iiciativa en la resolucién de problemas que se pusdan presentar.

Médulo Profesional 4: Archivo y documentacién sanitarios
Cédigo: 1518

Curso: 15

Duracién: 132 horas.

Equivalencia en oréditos ECTS: 7

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

1 Garacteriza las necesidades documentales de los centros saritarios, relaciondndolas con
ada tipo de centro y funcién de los documentos.

Criterios de evaluacién:

2) Se han descrito los ipos.y funciones de los documentos de uso comin en centros saritarios.
b) Se han descrito s flujos de informacién, canales y circutos de los documentos.
©)'Se han definido las funciones y tios de historias clinicas y documentos propios y asociados.
) Se han explicado las caracteristicas de loz documentos con regulacién normativa.
) Se han descrit las caracteristicas, composicién y funciones del catilogo documental de un
centro sanitario.
) Se ha verificado el cumplimiento de a normativa aplicable.

2 Disefia y elabora documentos sanitaris aplicando criterios de normalizacién documental.

Criterios de evaluacién:

2) Se han descrito s principios generales de 1a normalizacidn documental.

b) Se han descrito las técnicss de disefio documentaly sus aplicaciones.

©) Se ha explicado la optimizacién de consumos y costes de Ia documentacidn.

) Se han disefiado documentos tpo.

) Se han analizado y corregido las defisiencias de los documentos vivos.

)Se ha comprabado que los documentos se adaptan a a normativa sanitaria, a 1a de protec-
cién de datos y a a politica documental del centro.

9) Se han transformado documentos de soporte papel a soporte digital.

1) Se han registrado los documentos cisefiados en el catilogo documentl del centro.
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Gréficos.
Tablas y gréficos dindmicos.

Otras uiidades:

~ Heramientas de andlisis: Soiver.

Pantilas.

Macros.

Impresidn de hojas de cdlculo.

Interé por documentar con comentarios los pracesos diieultosos.
Claridad y simplficacién en el proceso de definicidn de formulas.
Metodologia adecuada a la hora de archivar a documentacién.

5. Creacién de documentos con procesadores de texto.

Instalacién y carga de procesadores de texto.
Introcucsién y edicién de texto.

Aplicacién de diferentes tipos de formeto.

Definicién de tabuadores y sangriss.

Gopia de formato entre elementos.

Procesos de autocomeccién y de revisién ortogréfica.
Seleccién de idioma.

Greacién y edicién e tablas.

Estructuracién de un documento en secciones.

Integracién de dibuos, imégenes y grficos en el texto.
Insercion de formulas matemtioas.

Trabajo con estios: creacién, moificacién, copia y eliminacién
Trabajo con un documento en vista esquema.

Creacién de indices automticos.

Combinacién de correspondencia.

Disefio de documentos y plantilas.

Confeccién de documentos masstros.

Greacién de plantilas adaptadas a documentos administraivos po.
Creacién de barras de herramientas personalizadas.
Importacién y exportacién de documentos.

Automatizacién de procssos: diseio y creacion de macros.
Gestion de archivos.

Proteccién de datos.

Impresién de documentos.

Utlizacién de software y hardware para infroduci textos @ imégenes.
Reconocimiento Gptico de caracteres.

Interelacién con otras splicaciones.

Estructura y funciones de un procesador de texto.

Elementos en un procesador de texto.

Formatos: de carcter, de pérrafo, de documento.
Tabuladores, Sangrias.

Tablas.

Golumnas de tipo periodistico

Dibujos. Imégenes. Gréficos.

Férmulas matemtioas.

Estios.

Plantilas y Formularios.
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2 Disefia Proyectos relacionados con las competencias expresadas en el Thulo, incluyendo y
desarroliando las fases que Io componen.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha recopilado informacién relativa a los aspectos que van a ser ratados en el Proyecto.
b) Se ha realizado ol estudio de viabilidad técnica del mismo.

©) Se han identiicad las fases o partes que componen el Proyecto y su contenido.

) Se han establecido los objetivos que se pretenden consegur, identificando su alcance.

©) Se han previsto los recursos materiales y personales necesarios para realizaro.

) Se ha realizado el presupuesto econémico correspondiente.

9) Se han identificado las necesidadss de financiacion para a pussta en marcha del mismo.
) Se ha definido y elaborado Ia documentacién necesaria para su diseio.

) Se hanidentificado los aspectos que se deben controlar para garantizar 13 clidad del Proyecto.

3 Planifica Ia sjecucién del Proyecto, determinando el plan de intervencién y la documenta-
cién ssociads.

Criterios de evaluacién:

2) Se han secuenciado las actividades, ordenindolas en funcién de las necesidades de
implementacién.

b) Se han determinado los recursos y a logistica necesaria para cada actividad.

©) Se han identifcado las necesidades de permisos y autorizaciones para llevar a cabo las
actvidades.

) Se han determinado los prosedimientos de actuacién o ejecucion de las actividades.

) Se han identifcado los iesgos inherentes a la implementacion, definiendo el plan de preven-
cién de riesgos y los medios y equipos necesarios.

Se han planificado a ssignacion de recursos materisles y humanos y los tiempos de ejecucion.

9)Sehaheshola valoracién econémica que da respuesta las condiciones dela implementacién

1) Se ha definido y slaborado la documentacidn necesaria pars Ia implementacién o ejecucidn.

4.- Dafine los procedimientos para el seguiriento y control en Ia ejecucion del Proyecto, justi-
fieando la seleccion de variables & instrumentos empleados.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha definido el procedimiento de evaluacién de las actividades o infervenciones.

b) Se han definido los indicadores de cafidad, para realizar a evaluacidn.

©) Se ha definido el procedimiento para la evaluacién de las incidencias que pusdan presen-
tarse durante 1a realizacién de las actvidades, su posible solucion y registro.

) Se ha definido el procedimiento para gestionar los posibles cambios en los recursos y en las
actvidades, incluyendo el sistema de registro de los mismos.

) Se ha definido y elaborado la documentacion necesaria para la evaluacidn de las actividades
y del Proyecto.

) Se ha establecido el procedimiento para la participacion en Ia evaluacién de los usuarios y
usuarias o clientela, y 5@ han elaborado los documentos especificos.

g) Se ha establecido un sistema para garantizar el cumplimiento del piego de condiciones del
Proyecto, cuando éste exste.
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Godificacién de patologia cerebrovascular.

Godificacién de procedimientos diagnésticos y terapéuticos asociados.

Aplcacién de normas para la detecsién y correceién de errores.

Clasifiacién d las enfermedades del aprato circulatorio.

Normas de codficacién de este aparato. Enfermedad cardiaca vaivular. HTA y enfermedad
hipertensiva. Codificacién de Ia HTA con patologia sistémica asociada.

Normas de codficacién de a cardiopatia isquérmica. Infarto agudo de miocardio (1AM). Episodio
de cuidados. Arterioesclerosis coronaria.

Normas de cocificacién de la parada cardiorrespiratoria (PCR)

Normas de codfficacién de trastornos cerebrovasculares.

Normas de cockficacién de procedimientos diagnésticos y terapéuticos relacionados.

Respeto a la normativa

Rigor en el seguimiento de manusles y guias de codificaién.

Fidelidad en ol maneio de la informacién.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad de los datos.

Iriciativa en I3 solucién de problemss.

Interés, por la actualizacién de conocimientos.

Iiciativa en la bisqueda de informacién.

5. Reslizacién de la codificacién de enfermedades del aprato respiratorio.

Identficacién de los datos significativos y relevantes en los documentos de uso.

Seleccién de los datos & codificar.

Codificacién de diferentes tipos de neumonia.

Godificacién de enfermedad puimonar obstructiva crénica (EPOC).

Codificacién de Ia insuficiencia respiratori.

Godificacién de hipertensién pulmonar y cor pulmonale.

Godificacién de edema agudo de pulmén.

Codificacién del derrame pleursl

Godificacién de procedimientos diagnésticos y terapéuticos asociados.

Aplcacién de normas para la detecsién y correceién de errores.

Clasifiacién de las enfermedades del aparato respiratorio.

Normas de codficacién de enfermedades del aparato respiratorio. Neumonia. Enfermedad pul-
monar obstructiva crbnica (EPOC). Normas especifias de codifieacién de la EFOC.

Normas de codificacién de a insuficiencia respiratori.

Normas de codificacién de a hipertensién pulmonar y cor pulmonale.

Normas de cocfficacién del edema sgudo de puim3n.

Normas de cocficacién del derame pleur.

Respeto a la normativa

Rigor en el seguimiento de manusles y guias de codificaién.

Fidelidad en ol maneio de la informacién.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad de los datos.

Iriciativa en I3 solucién de problemss.

Interés, por la actualizacién de conocimientos.

Iiciativa en la bissqueda de informacién.

Interés por coorinarse y colaborar con la personas del equipo de trab.

Interés por la adquisicién de nuevos conocimientos.

Iiciativa en 1a resolucién de contingencias y situaciones imprevistas.
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Formalizacién y comparacién, segin sus caracteristcas, de las modalidades de contrato més
habitusles.

Interpretacién de la némina.

Andlisis del convenio colectivo de su sector de actividad profesionsl.

Fuentes bisicas del derecho laboral: Consfitucién, Directivas comunitaras, Estatuto de los Tra-
bajadores, Convenio Colectivo.

El contrato de rabajo: elementos del contrato, caracteristioas y formalizacién, contenidos miri-
mos. obligaciones del empresario o empresaria, medidas generales de empleo.

Tipos de contrato: indefinidos, formativos, temporales, a tiempo parcial

La jomada laboral: duracién, horario, descansos (calendario laboral y flestas, vacaciones,
permisos).

El salario ipos, abono, estructura, pagas extraordinarias, percepeiones no salarales, garantias
salarisles.

Deducciones salarisles: bases de cofizacién y porcentajes, impuesto sobre Ia renta de las per-
sonas fisicas (IRFF).

Mockficacién, suspensién y extincién del contrato.

Reprasentacisn sindical: concepto de sindicato, derecho de sindicacién, asociaciones empre-
sariales, conflictos colectivos, a huelga, el cierre patronal.

El convenio colectivo. Negociacién colectva.

Nuevos entomos de organizacién deltrabajo: extemalizacién, teletrabao, otros.

Vloracién de necesidad de Ia regulacion laborsl

Interés por conocer las normas que se aplican en las relaciones laborales de su sector de acti-
vidad profesionsl.

Reconosimiento de Ios cauces legales previstos como modo de resolver conflctos laborales.

Rechazo de précticas poco éfcas e flegales en la coniratacién de frabajadores y frabajadoras,
especisiments en los colectivos mis desprotegidos.

Reconocimiento y valoracién de la funcién de los sindicatos como agentes de mejora socsl

4.— Seguridad Social, empleo y desempieo.

Aniliss de a importancia de Ia universalidad de sistema genersl de Ia Seguridad Social,

Resolucién de casos practicos sobre prastaciones de a Seguridad Social.

Ei sistema de la Seguridad Social: campo de apiicacion, estructura, regimenes, entidades ges-
toras y colaboradoras.

Principales obligaciones de empresarios o empresarias y trabajadores o rabajadoras en mate-
tia de Saguridad Social: aiiacién. atas, bajss y cotizacidn.

Accién protectora: asistencia saritaria, maternidad, incapacidad temporal y permanente, lesio-
es permanentes no invalidantes, jubilacién, desempleo, muerte y supervivencia.

Clases, requisitos y cuantia de las prestaciones.

Sistemas de asesoramiento de los trabajadores y de las trabajadoras raspecto a sus derechos
y deberes.

Reconocimiento del papel de la Seguridad Sodial en Ia mejora de 1a calidad de vida de la
siudadanis.

Rechazo hacia las conductas fraudulentas tanto n 1a cofizacién como en las prestaciones de
1a Seguridad Social
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Médulo Profesional 2: Terminologia dliica y patologia
Cédigo: 1518

Curso: 15

Duracién: 165 horas.

Equivalencia en oréditos ECTS: 11

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

1 Determina Ia estructura y formacién de los téminos clinicos, descrbiendo sus unidades
timologicas y relaciones.

Criterios de evaluacién:

2) Se han detallado las caracteristcas  funciones de la terminologia médica.
b) Se han descrito os distintos fpos semanticos de términos médicos y su funcionalidad.
©) Se han identificado los elementos que componen los términos médicos.

) Se han explicadolas reglas generales para la construccién de términos cinicos.

) Se han aplicado las reglas de consiruccién de términos en el vocabulario médico.
Se ha utiizado la terminologia clinica adecuada.

2 Reconooe a estructuray 1a organizacién general del organismo humano, describiendo com-
ponentes, relaciones y alteraciones.

Criterios de evaluacién:

2) Se han enunciado los sistemas del organismo y su composicién.
b) Se han detallado Iss funciones de los distintos aparatos y sistemas.

©) Se han localizado las regiones y cavidades corporales.

) Se ha apiicado la terminlogia de direccién y posicién.

) Se han clasificado los procesos fisiopatolégicos.

) Se han relacionado trastomos y enfermedades con especialidades médicas y quirirgicas.

3 Garacteriza rastomos del sistema cardiovascular,relaciondndolos con los procesos fisiopa-
tolégicos del corazén, los vasos sanguineos y 1a sangre.

Criterios de evaluacién:

2) Se han descrito los parémetros funcionales del corazén y Ia circulacién

b) Se han detallado las manifestaciones de patologia cardiaca y vascular.

©)'Se han definido las alteraciones cardiacas mas frecuentes.

) Se han clasificado as alteraciones vasculares mas frecuentes.

) Se han detallado los rastornos sanguineos.

) Se han relacionado los procedimientos diagnésticos  terapéuicos en los trastomos del sis-
tema cardiovascular.

9) Se ha utiizado la terminologia clinica adecuada.

4.— Caracteriza trastomos del aparato respiratorio, elacionéndolos con o procesos fisiopato-
égicos del pulmén y las vias respiratorias.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha descrto la mecnica respiratoria y el intercambio de gases.
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b) Se han identificado los datos del episodio asistencial como posibles diagnésticos.
©)'Se han establecido el diagnéstico principal y s diagnéstioos secundarios de interés.
4) Se han reconocido los. procedimientos diagnésticos y terapéuticos de los episodios
asistenciales.
@) Se han establecido el procedimiento principal y [os procecimientos secndarios de interés.
) Se han realizado procesos de codificacisn sanitaria de un variado tipo de diagnésticos y pro-
cedimientos, aplicando a CIE y la normativa de codificacion vigente.
) Se ha respatado la confidencialidad de los datos manejados sobre pacientas.

8.~ Explota y valida datos sanitarios, manejando la estrctura del CMBD.

Criterios de evaluacién:

2) Se han realizado los csleuios estadistioos necesarios parala obtencién de datos significativos.
b) Se han interpretado Ios resultados obteridos.
©) Se han identificado los usos y explotaciones del CMBD en el centro sanitari en cuestén.
) Se ha relacionado una Gptima validacién de datos con la visbiidad y nivel de calidad del
centro.
) Se ha mostrado rigor @ interés en las tareas propias de su rabajo.

7~ Realiza Ia gestién documental y administrativa del centro sanitario, opfimizando el trata-
miento de la informacion.

Criterios de evaluacién:

2) Se han identifiado los documentos de uso comin en el centro saritario.

b) Se ha analizado la normativa sanitaria  de profeccidn de datos relacionada con la documen-
tacién sanitaria empleads.

©) Se han caracterizado los documentos, contenidos, funciones  usuarios de las historias
slinicss.

) Se han gestionado historias clinicas segin protocolos establecidos en el centro.

) Se han analizado 1os ivjos de informacién intema el centro.

) Se han creado, planificado o cumplimentado los documentos normalizados para las tareas
cotidianas y otras actidades.

9) Se han llevado 3 cabo actividadss relacionadss con Ia gestién de los recursos humanos.
aprovisionamiento y control de recursos materiales del centro.

1) Se ha proporcionado soporte administrativo y documental en Ia preparacién de proyectos
tales como presentaciones, congresos, investigaciones biomédicas enire ofros.

1) Se ha verificado el nivel de calidad de cada una de las tareas realizadas.
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2 Maneio de los sistemas de clasificacién de enfermedades.

Identiicacién de los diferentes sistemas de clasificacidn y de sus componentes.

Aplcacién de los sistemas de clasifiacién de enfermedades.

Seleccién del sistema de clasifiacion.

Codificacién. Proceso. Uiidadss.

Antecedentes histéricos de los sistemas de clasifiacion de enfermedades.

Clasificaciones vigentes y terminologias en uso por Ia Organizacion Mundial de la Salud (OMS).
Glasificacién Intemacional de Enfermedades, novena revisién, Modiicacién Clinica (CIE-8-1C),
Clasificacién Intemagional de Enfermedades. décima revisién (CIE-10)y otras.

Otras casificaciones vigentes, como la Clasificacién Internacional de Ia Atencidn Primara,
segunda edicién (CIAP-2). y la Clasifieacién Intemacionsl de Enfermedades para Oncologia
(CIEO). entre otras.

Respeto a la normativa

Rigor en el seguimiento de protocolos.

Precisién en el uso del lengusie.

Fidelidad en ol maneio de la informacién.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad d los datos.

3 Uso de los componentes de la CIE.

Identficacién de términos principales, modificadores esenciales y no esenciales en los indices
aifabéticos.
Identiicacion de lss diferentes partes de la CIE.
Ublizacién de clasificaciones.
Aplcacién de instrucciones, notas y referencias cruzadas.
ncice aifabético de enfermedades.
ndice afabético de procedimientos.
Lista tabular de procedimientos.
Estructura de los céigos.
Convenciones en formsto y tpografia.
Instrucciones de uso. Abreviaturas, puntuacion y simbolos.
Respeto a la normativa
Rigor en el seguimiento de protocolos.
Precisién en el uso del lengusie.
Fidelidad en ol maneio de la informacién.
Orden y método en el desarrollo de las actvidades.
Respeto a a confidencialidad d los datos.

4.— Seleccién de céigos ena CIE. Procedimiento general de codificacién.

Incizacién del episodio asistencial
Seleccién y uliizacién de fuentes documentales.

Biisqueda de informacién adicional

Identiicacidn de los términos clave.

Seleccién de csdigo del indice aiabético de enfermedades y procedimientos.
Seleccién de csdigo de Ia ista tabar d enfermedades y procedimientos.
Sistemas de indizacién del episodio asistencial.

Fuentes documentales necesarias para i proceso de codiicacién.






OEBPS/images/AC145179001_fmt51.png
Médlo Profesional ©: Validacién y explotacién de datos.
Cédigo: 1522

Curso: 20

Duracién: 120 horas.

Equivalencia en oréditos ECTS: 8

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

1 Realiza anslisis estadisticos mediante aplicaciones informaticas, aplicando los. procedi-
mintos.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha disefiado de forma cormecta el proceso de obtencién de una muestra representativa
para e estudio de una poblacién.

b) Se han agrupado correctament los datos, interpretando 1as frecuencias y cbteniendo una
representacion grifica de las mismas.

) Se han calculado los parémetros estadistioos que deseriben las caracteristicas de una pobla-
cién o muestra.

) Se ha utizado una herramienta informatica para el tratamiento estadistio de datos clinicos
y o cliicos.

) Se ha realizado un informe descriptivo sobre las caracteristicas de la poblacién o muestra,
interpretandolos parémetros estadisticos y las distintas representaciones grificas.

2 Calouia correctamente los valores de probabilidad sobre una variable aleatoria que se dis-
tibuye de forma normal, nterpretando los resultados.

Criterios de evaluacién:

2) Se han descrito las caracteristicas de la distribucion y curva normal y su aplicacién al leulo
de probabidades.

b) Se ha comprobado la normalidad de una variable.

©) Se ha calculado la probabiidad de un hecho aleatorio, ipificando previamente Ia variable y
utiizando las tablas que recogen dichos valores.

) Se ha relacionado o caleulo de los valores tipicos con el concepto de «desviacisn tipicas

) Se han interpretado los valores 2 & de na tabla médica.

3 Partcipa en Ia construccion del sistema de informacién sanitario, registrando datos y api-
cando a normativa adecuads.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha argumentado 1a importancia de su participacién dentro del SIS.

b) Se han descrito los slementos de un sistema de informacién dlinico-asistencial

©) Se ha utiizado una aplicacién especifica para el registro de datos sanitarios.

) Se han explicado los aspectos fundamentales de Ia normativa referente  Ia protecein
de datos.

) Se ha explicado el proceso para coordinar a funcién de registro de datos con ofras funciones
dentro de un centro sanitaro.

) Se han determinado los aspectos  las condiciones del control de calidad de los datos
sanitarios.
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Rigor en el uso de Ia terminologia.
Precisién enla interpretacion y e registro de datos.

Respeto a a confidencialidad d los datos.

Meticulosidad y orden en 1a obtencién de los datos.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Respeto a la normativa

Fidelidad en el seguimiento de los protocolos.

Interé para obtener informacidn relacionada con ! sjercicio de Ia profesidn.
Responsabilidad en el manejo de 1a documentacién y material de trabajo.
Iiciativa en la resolucién de problemas que se pusdan presentar.

7~ Identificacién de diagnésticos y procedimientos ferapéuticos en ofras patologias.

Reconosimiento de a terminologia usiizada en patologia endosrina.

Reconosimiento de a terminologia usiizada en patologia oftaimolégica.

Reconosimiento de a terminologia usiizada en patologia oforinolaringolégica.

Reconocimiento de a terminologia usiizada en patologia neonatolsgica.

Reconosimiento de 1a teminologia usiizada en patologia psiquidtrica.

Seleccién de diagnésiicos especificos en la documentacion clinica.

Seleccién de los procedimientos realizados.

Elaboracién del guién de los datos médicos de interés.

Deteccién de errores terminolégicos en la documentacién dlinica.

Enfermedades endocrinas. Fisiopatologia de las glindulas endocrinas. Clasifiacisn general de
Ia patologia endocrins. Términos de hiper & ipofuncién.

Trastomos del equiibrio dcido-base.

Trastomos oftalmolégicos. Patologia més frecuente.

Trastomos otomrinolaringolégicos. Patologia mas frecuente.

Patologia del neonato. Patologias congénitas.y sindromes mas fracuentes.

‘Trastomos mentales. Clasificacién de la patologia psiquidtrica. Dependencia y abuso de agen-
tes extamos.

Rigor en el uso de Ia terminologia.

Precisién en1a interpretacién y e registro de datos.

Mantenimiento de Ia confidencisidad de los dstos.

Meticulosidad y orden en 1a obtencién de los datos.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Respeto a la normativa

Fidelidad en el seguimiento de los protocolos.

Golaboracién con los compafieros y compaReras de trabajo.

Interé para obtener informacidn relacionada con ! sjercicio de Ia profesidn.

Responsabilidad en el manejo de 1a documentacién y material de trabajo.

Iiciativa en la resolucién de problemas que se pusdan presentar.

8~ Extraceién de términos de diagnésticos y procedimientos.

Localizacién de enfermedades.
Identficacién de prucbas diagnésticas.
Reconosimiento de procedimientos terapéticos.
Identficacién de siglas y abreviaturas.

Seleccién y agrupacién de diagnésticos.
Seleccién y agrupacién de procedimientos.
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Rigor en el seguimiento de manusles y guias de codificacin.
Fideldad en el manejo de a informacicn.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad de los datos.

Iniciativa en I3 solucién de problemss.

Interés por la actualizacién de conocimientos.

Iriciativa en Ia bisqueda de informacidn.

3 Realizacién de la codificacion de enfermedades sistémicas, trastomos mentales  otras
patologias.

Identficacién de los datos significativos y relevantes en los documentos de uso.

Seleccién de los datos & codficar.

Codificacién de enfermedades sistémioss.

Godificacién de diabetes y otras patologias endocrinas.

Godificacién de patologia troidea y otros trastomos endocrinos.

Godificacién de trastornos mentales y rastornos debidos al consumo de sustancias psicotropicas.

Codificacién de enfermedades del aparsto genitourinaric.

Codificacién de anomalias congénitas.

Godificacién de enfermedades con origen en el periodo perinatal.

Codificacién de procedimientos disgnésticos y terapéuticos asociados.

Aplcacién de normas para la detecsién y correceién de errores.

Clasificacion de enfermedades sistémicas, enfermedades endocrinas, de 1a nutricién, metabé-
ficas.y trastomos de la inmunidad.

Normas de codificacién de enfermedades sistémicas, enfermedades endocrinas, de la nutr-
cién, metaboicas y trastoros de Ia inmunidad. Disbetes meltus. Alteraciones de Ia glucernia,

Ciasifiacién de los trastomos mentales. Normas de codificacion de los trastomos mentales.
Normas de codificacién de dependencias a t5xicos.

Clasificacién de enfermedades del aparato genitourinario. Normas de codificacién.

Clasificacién de anomalias congéitas. Normas de codificacion.

Clasificacién de enfermedades con origen en el periodo perinatal. Normas de codifcacién.

Respeto a la normativa

Rigor en el seguimiento de manusles y guias de codificacién.

Fidelidad en el manejo de a informacicn.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad de los datos.

Iniciativa en I3 solucién de problemss.

Interés por la actualizacién de conocimientos.

Iriciativa en Ia bisqueda de informacidn.

4.- Realizacién de Ia codiicacion del aparsto Girculstoric.

Identficacién de los datos significativos y relevantes en los documentos de uso.
Seleccién de los datos & codficar.

Codificacién de valvulopstias.

Godificacién de hipertensién arterial (HTA)

Codificacién de Ia insuficiencia carciac, identifioando el fpo y los factores que Ia producen.
Identiicacion del episodio de cuidados en el nfarto agudo de mioearcio (AM),

Godificacién de procesos relacionados con cardiopatia isquérmica.

Godificacién de parada cardiorrespiratoria (PCR).
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5. Administracién de documentos de proyectos sanitaris.

Escaneado, almacenado, dlasiicacion, archivado, recuperacion y destruccién de documentos.

Distribucion y reparto de documentos.

‘Aplcacién de métodos para el trabajo compartdo.

‘Aplcacién de métodos para garantizar Ia custodia de documentos.

Sistemas de gestién documental (bases de datos, redes, otras). Procesos y control de la ges-
én documentlde los proyectos.

La revisién del documento finl,

La presentacién de resuitados de proyectos. Informes y gréficos.

La web como fuente de recursos y como destino y difusién de la informacién.

La transferencia de Ia informacidn.

La presentacién y publicacién de documentos finales

Legisiacisn vigente apiicable en el desarrlio de proyectos saritarios o de investigacién biomé-
dioa. Custodia de documentos.

Rigor en el seguimiento de protocolos.

Discrecién en of maneio de datos.

Orden y gusto en la slaboracién de los documentos.

Glaridad y precisién ena elaboracién de informacion.

Interés por la actualizacion de conosimientos relacionados con su sector profesionsl,

Interés por la colaboracién y rabsjo &n equipo.

Médulo Profesional 1: Proyecto de Documentacién y Administracién Sanitarias
Cédigo: 1524

Curso: 20

Duracién: 50 horas

Equivalencia en oréditos ECTS: 5

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

1.~ Identifca necesidades del sector productivo, relacionindolas con Proyectos-tipo que las.
puedan satisfacer.

Criterios de evaluacién:

) Se han clasificado las empresas del sector por sus caracteristicas organizativas y el tipo de
producto o servicio que ofrecen.

b) Se han caracterizado las empresas tpo, indicando la estructura organizativa y las funciones
de cada departamento.

©) Se han identificado las necesidades mis demandadss a las empresss.

) Se han valorado las oportunidades de negocio previsibles en el sector

€) Se ha identiicado sl tipo de Proyecto requerido para dar respuesta  lss demandss previstas.

) Se han determinado las caracteristicas especificas requeridas al Proyecto.

9) Se han determinado las obligaciones fiscales, laborales y de prevencién de riesgos, ¥ sus
condiciones de spiicacidn.

) Se han identificado posibles ayudas o subvenciones para a incorporacién de nuevas tecno-
logias de produccién o de servicio que se proponen.

1) Se ha elaborado el guién de rabajo que s va a seguir para a elaboracién del Proyecto.
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Aplicaciones de compresién y descompresién de software libre.

Buscadores de informacion.

Importacisniexportacion de la informacién.

Téonicas de archivo.

E1 archivo informatico. Gestién documental.

Técnicas y apiicaciones de intercambio de informacién en la Web.

Hermamientas Web 2.0

—Blogs.

—~ wikis.

— Servicios de alojamientos de videos & imégenes.

— Redes socisles.

Rechazo de las conductas que atenten contra la infidad e integridad de cualquier persona.

Rechazo de las conductas que vulneren los derechos de propiedad y de autor 3 1a hora de des-
argarinformacién de cusiquier tpo.

‘Valoracién de 1a importancia de posturas tendentes a a sosializacién del conocimiento.

4.~ Elaboracién de hojas de célculo.

Instalacién y carga de hojas de cslouio.

Disefio de una hofa de célouio.

Ublizacién de formulas y funciones.

Aplicacién de formatos y estios.

Creacion de tablas y gréficos dinmicos.

Uso de plantilas.

Importacion y exportacion de hojas de calculo

Ublizacién de las prestacionss de la hoja de caleuio para realizar gestiones de tesoreria, olou-
los comerciales y otras operaciones administraivas.

Gestién de archivos: utlizacién de la hoja de caloulo como base de datos: formularios, creacién
de listas,fitrado, proteceion y ordenacion de datos.

Automatizacién de procesos en hojas de cdlculo: disefio y oreacién de macros.

Protaceién de dstos: contrasefiss.

Intermelacién con otras splicaciones.

Estructura y funciones de una hoja de clcuo:

— Filas, columnas, celdas, rangos, hojas y ibros.

— Barras de herramientss.

— Barra de formulss.
Procedimientos de edicién de una hoja de cloulo:

— Selecion de datos.

— Edicién de datos: copiar, mover y borrar

~ Modifiacién de tamaro.

— Insercién y supresién.

— Apertura y guardado de documentos.

Fomuias y funciones:

—Tipos de referencias: absolutas, relativas y mixtas.
Fommatos:

— Fuentes.

—Bordes y sombreados.

—Tipos de datos.

— Autoformto.

Estios.
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2 Escritura de textos segin la téenica mecanogrfica.

Organizacién del tiempo y del espacio de trabao.
Colocacién de dedos.

Postura corporal ante el terminal:

— Prevencién de vicios posturales y tensiones.

— Posicién de brazos, mufiecas y manos.

Desarrollode s destreza mecanagréfics:

— Escritura de letras de forma repetiiva.

~ Escritura de palabras simples.

— Escritura de palabras de dificuitad progresiva.

— Juegos de simulacién sobre el teclado

—Maylisculas, numeracién y signos de puntuacidn.

— Copia de textos con velocidad confrolada.

— Escritura de textos en diversos idiomas: Castellano, Euskera, Inglés.
— Desarrollo de Ia escritura evitando mirar la posicién de los dedos.
Desarrollode test de valoracidn.

Gorreceién de errores mecanogrificos, ortogréficos y sinticticos.
Gomponentes de un terminal informatico:

= Harcware.

— Penféricos de entrads.

— Software:

Programas para el procesamiento de textos.

Reconocimiento de voz.

Tionicas y normas gramaticales.

Elteclado extendido.

Estructura de un programa informtico de mecanografia.

Interés en la adopcion de medidas de prevencién en el puesto de trabaio:
~ Evitando periodos demssiado largos ants el terminal.

— Desarrollando, periddicaments, ejercicios de relsjacicn.

Valoracién del efecto negativo de un texto con errores.
Aseguramiento de a confidencialidad de la informacién.

3 Gestién de archivos y bisqueda de informacién.

Detecsion de lss necssidades de informacion.
Identficacién y priorizacién de las fuentes que permiten 1a obtencién de informacién.
Eleccidn de buscadores ena intranst y en Intemet segun criterios de rapidez y de opciones de
bsqueda.
Descarga e instalacién de apiicaciones, programas y utlidades a través de la Web.
Aplcacién de sistemas de seguridad, proteccién, confidencialidad y restriceién de la nformacién.
Canalizacién de Ia informacién obtenids, archivindola y registréndols, en su caso.
Gumplimiento de los plazos previstos.
Socialzacién del uso de Ia informacién.
Intermety navegadores.
Ublidad de los navegadores.
Ventsjas e inconvenientes de los diferentes navegadores.
Diferentes modalidades de descargar fiheros en la Web.
Protocolo de transferencia de ficheros (FTF),
Gompresidn y descompresin de archivos.
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2 Interpreta y cumpiimenta documentos escritos propios del sector ¥ de las transacciones
comerciales intemacionales: manual de caracteristicas y de funcionamiento, hoja de pedido, hoja.
de recepcion o entrega, facturas, reclamaciones.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha extraido informacién especifica en mensajes relacionados con el producto o senvicio
ofertado (flletos publiitarios, manusl de funcionamiento). 3si como de aspectos cotidianos de la
vida profesional

b) Se han identificado documentos relacionados con ransacciones comerciales.

©)Se ha interpretado el menssje recibido & iravés de soportes telemificos: e-mail fax, entre otros.

) Se han identificado las informaciones bisicss de una pégina web del sector.

&) Se ha cumplimentado documentacion comercialy especifia de su campo profesionsl,

) Se ha utiizado correctamente a terminologia y vocabulario especfico de la profesién

9) Se han utiizado las formulas de cortesia en presentaciones y despedidas propias del docu-
mento & elaborar.

) Se han reslizado resimenes de textos relacionados con su entorno profesional

1) Se han identificado las ocupaciones y puestos de trabajo asociados al perl.

1) Se ha deseito y secuenciado un proceso de rabajo de su competencia

K) Se han descrito las competencias a desarrllar en el entorno laboral.

1) Se ha elaborado un curiculum vitas siguiendo las pautas utiizadas en paises europeos, para
presentar su formacién y competencias profesionales.

3 Identifca y aplica actitudes y comportamientos profesionales en situaciones de comu-
nicacién, respetando las nommas de profocolo y [0 habitos y costumbres establecidas con los.
diferentes paises.

Criterios de evaluacién:

2) Se han identifiado los rasgos més significativos de 1as costumbres y usos de Ia comunidad
donde se habla a lengua extranjera.

b) Se han descrito s protocolos y normas de relacién socic-laboral propios del pat

©) Se han identificado los aspectos socio-profesionales, propios del sector, en cualuier po
de texto.

4) Se han aplicado los protocolos y normas de relacién social propios del pa
edranjera.

) Se han identificado los valores y costumbres propios del otro pais, relacionindolos con los
de su pais de origen, para establecer las similfudes y diferencias.

de 1a lengua

B) Contenidos:

— Comprensién y produccién de mensajes orales asosiados al perf.

Reconosimiento de mensajes profesionales del sector y cofidiancs.

Identficacién de mensajes directos, telefénicos, grabados.

Diferenciacién de Ia idea principal y as ideas secundarias.

Reconocimiento de otros recursos fingisticos: gustos y preferencias, sugerencias, argumenta-
ciones, instrucciones, expresién de Ia condicion y duda, y ofros.

‘Selaceién de regisiros utiizados en la emisién de mansajes orales.

Mantenimiento y seguimiento del discurso oral: apoyo, demostracién de entendimiento, petisién
de actaracién y otros.
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9) Se ha establecido una comunicacién eficaz con Ia persona responsable en cada situacién y
con las y los miembros del equipo.

) Se ha coordinado con el resto del equipo, comunicando las incidencias relevantes que se
presenten

1) Se ha valorado a importancia de su actividad y la necesidad de adaptacién a los cambios de
tareas.

) Se ha responsabilizado de Ia apicacién de las normas y procedimientos n el desarrollo de
u trabsio.

3 Realiza procedimientos para la gestién de pacientes, manejando aplicaciones informaicas.
Criterios de evaluacién:

2) Se han realizado los trémites administrativos y clinicos de hosptalizacién de pacientes den-
tro de un servicio de admisiéirecepcién.

b) Se han cumplimentado los registros para facturacién de [os procesos asistenciales segin as
pautas definidas en el sistema de informacién econémico-financiero.

©) Se han gestionado los ingresos y altas en el servicio segin los criterios establecidos en of
centro sanitaro.

) Se ha tramitado I documentacién cliica y administrativa en coordinacién con las unidades
implicadss de documentacién clinica y codificacion.

) Se han realizado los ramites administrativos y dlinicos para la gestién de citas de consultas
ambulatorias y pruebas diagnésticas y ferapéutioas de las y Ios pacientes, manejando las agen-
das de los servicios médicos.

') Se han dervado lss petidiones para Ia realizacion de prusbas disgnésticas o terapéuticss
‘extrahospitalarias siguiendo los protocolos establecidos entre centros.

9) Se ha respatado la confidencialidad de los datos manejados sobre pacientas.

4.— Atiende a pacientes o personas usuarias y famiiares, aplicando técnicas de comunicacién
¥ apoyo.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha proporcionado Ia informacién sobre el sistema organizativo, los documentos emplea-
dos y Ia asistencia dispensada sl 0 3 a paciente o persons usuara.

b) Se ha establecido Ia comunicacion adecuad en relacion a la actiud y los estados emosio-
nales del o de la paciente o persona usuaria

©) Se han uiiizado las habilidades personales y sociales en el proceso de informacién para
solventar dificutades de comunicacién.

) Se han aplicado mecanismos de apoyo psicoldgico ante situaciones especiales.

) Se ha demosirado nterés y preocupacion por atender [as necesidades de las y 03 usuarios.

Se han atendido reclamaciones y quejas presentadas por as  los usuarios, segin protocolos
de sctuacién establecidos.

9) Se ha mantenido una acitud correcta y ética en todas las actuaciones.

5 Extrae diagnésticos y procedimientos de episodios asistenciales, codificéndolos con a cla-
sificacién intemacionsl de enfermedades en su edicién vigente.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha comprendido a descripeién del informe de aita hospitalario y el resto de documenta-
cién linica.
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4.- Atencién de reclamaciones.

Aplcacién de téonicas para afrontar confiictos y reclamaciones.

Interpretacién de protocolos sobre quejas. reclamaciones y sugerencias.

Presentacién y tramitacién de quejas, reclamaciones y sugerencias.

Tramitacién de mejoras del servici.

Utiizacién de recursos para bisqueda y consulta de informacisn, como legisiacién u otros
aspectos.

“Apicacién de téonicas para el rabajo en equipo y la resolucién de conficios.

Técnicas para la presentacién y tramitacién de reclamaciones, quejas y sugerencias. Protoco-
o de scidn.

Téonicas para affontar confictos y reclamasiones. Actitud y comportamiento personal.

Sistemas de informacion.

Sistemas para medir Ia percepcin e a calidad y grado de satisfaccidn de los usuarios y de las
usurarias. Encuestas. Indicadores.

Recursos para a mejora del servicio prestado.

Gorreceién en el trato a las personas enfermas y familiares o acompafantes.

Interés y preocupacién por comprender y atender las necesidades de pacientes.

Discrecién en i uso de los datos.

Interés por el cumplimiento de 1a legisiacién vigente.

Asertividad en la expresién de sus ideas.

Claridad y precisién ena transmisién de informacién.

Responsabilidad en el desarrollo del rabajo.

Orden y precisién en el desarrllo de su trabaio.

Interés por la colaboracién y el trabajo en equipo.

5. Reconocimiento del &mito de intervencién.

Identiicacion de lss estructuras sanitarias y socisles.

Identficacién de las funciones  responsablidades de distintos profesionales.

Aplcacién de técnicas para el rabajo en equipo y la resolucion de conficios.

Utlizacién de recursos para biisquada y consuita sobre informacién como legislacion u otros
aspectos.

Estructuras orgnicas y funcionales de las insttuciones sanitarias. Nivel de asistencia. Presta-
ciones. Tipos de instituciones. Servicios de atencién aly a la paciente.

Equipos interprofesionales y agentes sociales. Funciones y responsabiiidades.

Funcién del Téenico Superior en Documentacién y Administracion Saritarias en el equipo mul-
tetisciplinar de atencién aly ala paciente. Apttudes y acttudes.

‘Gomunicacién interprofesional. Técnicas de rabajo en equipo y resolucién de confictos.

Responsabilidad deontoldgica. Secreto profesional. Cécigo deontolégico. Legislacién.

Asertividad en la expresién de sus ideas.

Glaridad y precisién ena transmisién de informacién.

Interés por el cuidado del aspecto e higiens personal.

Responsabilidad en el desarrollo del rabajo.

Orden y precisién en el desarrllo de su trabaio.

Interés por la colaboracién y el trabaio en equipo.

Interés por el cumplimiento de 1a legisiacién vigente.

Interé por obtensr informacién relacionads con el ejercicio de Ia profesicn.
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Médulo Profesional 8: Ofimatica y proceso de la informacién
Cédigo: 0640

Curso: 19

Duracién: 165 horas.

Equivalencia en oréditos ECTS: 12

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

1.— Mantiene en condiciones Gptimas de funcionamiento los equipos, las apicaciones y Ia red.
instalando y actualizando los componentes hardware y software necesarios.

Criterios de evaluacién:

2) Se han realizado prusbas de funcionamiento de Ios equipos informaticos.

b) Se han comprobado s conexionss de los pusrios de comunicacion.

©) Se han identificado los elementos bisicos (hardware y Software) de un sistema en red.

) Se han caracterizado los procedimientos generales de operacionss en un sistema d red.

) Se han utilizado las funciones bisicas del sistema operstivo.

0 Se han aplicado medidas de seguridad y confidencialidad, identificando el programa corta-
fuegos y ol antvirus

9) Se ha compartdo informacién con ofros ususrios y ususrias de Ia red.

1) Se han sjecutado funciones bisicas de usuario (conexién, desconexién, opimizacién del
‘espacio de almacenamiento, utiizacisn de peritércos, comunicacién con oiros usuarios y conexién
con otros sistemas o redes, entre oiras).

2 Excribe textos afanuméricos en unteciado extendido, aplicandolastécnicas mecanogréficas.

Criterios de evaluacién:

2) Se han organizado los slementos y espacios de trabjo.

b) Se ha mantenido la postura corporal correcta.

©) Se ha identificado la posicién correcta de los dedos en las filas del teclado alfanumérico.

) Se han precisado las funciones de puesta en marcha del terminal informtico.

) Se han empleado coordinadaments lss lineas delteclado aifanumérico y as teclas de signos
¥ puntuacién.

) Se ha utiizado of método de escritura altacto en pérrafos de dificultad progresiva y en tablas
sencilas.

9) Se ha utizado el método de escritura altacto para realizar textos en inglés.

1) Se ha mecanografiado con velocidad (minimo 200 ppm) y precisién (méximo una falta por
minuto) con I3 ayuda de un programa informaico.

1) Se han aplicado las normas de presentacion de [os distintos documentos de texto.

1) Se han localizado y comegido los erores mecanogrificos, orlograficos y sinticicos.

3 Gestiona los sistemas de archivos, buscando y seleccionando con medios convencionales
@ informiticos Ia informacién necesaris.

Criterios de evaluacién:

2) Se han detectado necesidades de informacién.
b) Se han identificado y priorizado las fuentes de cbtencién de informacién
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Patologia vasular. Clasfiacién. Caracteristicas de algunos trastomos (hipertension arteral
patologia arterial y venosa, enfermedad cerebrovascular, otras).

La sangre y los érganos hematopoyeticos. Recuerdo anatomofisiolgico.

Patologia de Ia sangre. Clasificacién. Caracteristicss de slgunos frastormos (anemiss, trastor-
nos de la coagulacién, otros).

Procedimientos diagnésticos  terapéuticos de uso habstual en el sistema cardiovascular.

Precisién en el uso del lenguaie y terminologia.

Orden y claridad en ol uso e informacion.

Interés por la actualizacién de sus conosimientos.

Respeto a las personas enfermas y a las personas diferentes.

Responsabiidad en el cuidado de su salud y de Ia de ofras personss.

Interés por la colaboracién y el trabaijo en equipo.

4.- Reconocimiento de los trastomos del aparato respirstorio

Identiicacién y localizacién de los elementos y estructuras.
Garacterizacién delos procesos fisiopatolégions masimportantes relacionados con aste aparato.
Identficacién de algunos signos y sintomas.

Interpretacién de pruebas diagnésticas sencillas y otros documentos.

Usiizacién de 1a terminologia especifica.

Aparato respiratorio. Recusrdo anstémico. Fisiologia de I respiracién.

Manifestaciones respiratorias (disnea, tos, expectoracién, oras).

Patologia respiratoria. Clasificacién. Carscteristicas de slgunos trastomos (enfermedad pulmo-
nar abstructiva erbnica ~EPOC—, insuficiencia respiratora, irastornos de pleura, ofros).

Procedimientos diagnésticos  terapéuicos de uso habitual en el aparato respiratorio.

Precisién en el uso del lenguaie y terminologia.

Orden y claridad en ol uso e informacion.

Interés por la actualizacién de sus conosimientos.

Respeto a las personas enfermas y a las personas diferentes.

Responsabiidad en el cuidado de su salud y de Ia de ofras personss.

Interés por la colaboracién y el trabaijo en equipo.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

5. Reconocimiento de los trastornos del aparsto digestvo.

Identiicacién y localizacién de los elementos y estructuras.
Garacterizacién delos procesos fisiopatolégions masimportantes relacionados con aste aparato.
Identficacién de algunos signos y sintomas.

Interpretacién de pruebas diagnésticas sencillas y otros documentos.

Usiizacién de 1a terminologia especifica.

Aparato digestivo. Recuerdo anatémico y fisiclégico. Proceso de digestién y absorcion. Meta-
bolismo de los alimentos.

Manifestaciones digestivas (dolor, nauseas, otros)

Patologia digestiva. Clasfcacién. Caracteristicas de algunos trastomos ({icera gdstica y duode-
nal. cancer de colon, hemias de cavidad abdominal, patologia hepatica y bifla, pancreaits, otros)

Trastomos de la nuticién (malnutricidn, défcts, trastomos alimentarios, ofros).

Procedimientos diagnéstioos y terapéuicos de uso habitual en el aparato digestivo.

Precisién en el uso del lenguaie y terminologia.

Orden y claridad en ol uso e informacion.

Interés por la actualizacién de sus conosimientos.
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Precisién enla interpretacién y e registro de datos.
Respeto a confidencialidad de los datos.

Meticulosidad y orden en 1a obtencién de los datos.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Respeto a la normativa

Fidelidad en el seguimiento de los protocolos.

Golaboracién con los compafieros y compaReras de rabajo.
Responsabilidad en el manejo de 1a documentacién y material de trabsjo.
Iiciativa en la resolucién de problemas que se pusdan presentar.

5. Identifcacion de diagnésticos y procedimientos terapéuticos en lesiones y raumatismos.

Reconosimiento de 1a terminologia usiizada en traumatologia.
Seleccién y extraccién del diagnéstico en la documentacién dlinica de traumatologi
Seleccién y extraceién de los procadinientos disgndsticos complementarios reslizados.
Elaborscion del guidn d los datos médicos en lesiones y fraumstismos de interés.

Deteccién de errores terminolégicos ena documentacidn dlinica.

Identficacién de los procedimientos ferapéutioos quirirgicos y no uiirgicos realizados.

Fracturas y luraciones. Fracturas patolsgicas. Fracturas raumaticas. Tipos. Localizaciones
habitusles. Fracturss abiertas y cerradas.

Terminologia clirica en traumatologia.

Heridas. Clasifiacién. Tratarmient.

Lasiones. Tipos mas frecuentes.

Quemsdurss. Causas. Grados. Extension de Ia superfice corporal sfectads.

Diagnésticos y procedimientos en traumatologia.

Rigor en el uso de la terminologia.

Precisién enla interpretacion y e registro de datos.

Respeto a a confidencialidad d los datos.

Meticulosidad y orden en 1a obtencién de los datos.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Respeto a la normativa

Fidelidad en el seguimiento de los protocolos.

Golaboracién con los compafieros y compaReras de rabajo.

Responsabilidad en el manejo de 1a documentacién y material de trabsjo.

Iiciativa en la resolucién de problemas que se pusdan presentar.

6. Identifcacion de diagnésticos y procedimientos terapéuticos en intoxicaciones.

Usiizacién de1a terminologia especifica.
Seleccién y extraceién del diagnéstico en intoxicaciones en la documentacién clinica.
Seleccién y extraceién de los procedimientos terspéuticos realizados en intoxicaciones.
Elaboracién del guién de los datos médicos de interés.

Deteccién de errores terminolégicos ena documentacién dinica.

Farmacologia. Acciones terapéuficas. Acciones indeseables. Acciones adversas.

Grupos de firmacos. Antibisticos y otros antinfecciosos. Anticoagulantes. Analgésicos, antipiré-
ticos y antinfiamatorios. Sedantes & hipndticos. Diuréticos. OIros.

Rescciones adversas de medicamentos. Alergias.

Intoxicaciones por medicamentos y productos biolégicos.

Efectos téxicos de ofras sustanciss no medicinales.

Girounstanciss de Ia intoxicacion. Clasificacidn,
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B) Contenidos:

~ Garacterizacién de las necesidades documentales de los centros sanitarios.

Identficacién de distintos tipos de documentos administrativos  asistenciales.

Maneo de diferentes tipos de documentos administraivos y asistenciales.

Clasifiacién de diferentes documentos.

‘Aplcacién de la normativa de documentos sanitarios.

Consuita de normtiva relacionada con documentos sanitaros.

Documentacién general. Tipos. Apartados.

Giroutos de Ia informacién en oz centros sanitarios.

Documentacién sanitaria administrativa y asistencial. Caracteristicas. Elementos. Utiidades.

Documentos con regulacién normativa. Informe clinico de alta, consentimiento informado
documentos de insirucciones previas. Ofros documentos.

Oficos judiciales. Relacién con 1a administracién de justiia

Normativa en vigor aplicable a los documentos sanitarios.

Fidelidad en el seguimiento de los protocolos.

Respeto a la normstiva de segurdad.

Mantenimiento de Ia confidencisidad de datos.

Interés por el conocimiento de 1a legisiacién.

Rigor en la definicién de los objetivos a conseguir con cada documento.

Respeto a la normativa vigente.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Interé en Ia normalizacién de Ia documentacién.

Orden y claridad en ol uso de la informacién.

2 Disefio y elaboracién de documentos clnico-asistenciales.

Aniliss de los contenidos de un documento.
Seleccién de documentos uiizables en Ia historia clinica.
Aplcacién de técnicas para el disefio y slaboracidn de documentos.
Anslisis de documentos vivos y correccién de deficiencias.
Ublizacién de aplicaciones informéticas de diseio y ratamiento gréfice.
Géloulo de consumos y costes.
Aplcacién de técnicas de registro de documentos en el catélogo documental del centro.
Técnicas de elaboracién y disefo de documentos. Elementos de un documento. Lineas y guias
para disefio de documentos linicos. Errores y disfunciones mas frecuentes.
Normalizacién documental.
Aplcaciones informaicas de disefio y ratamiento gréfice.
Gonsumos y costes de la documentacién.
Registro y documentos utiizados en atencién primaria y especializads.
Normativa documentl. Proteccién e datos.
Fidelidad en el seguimiento de los protocolos y manuales de uso.
Respeto a la normstiva de segurdad.
Mantenimiento de Ia confidencisidad de datos.
Interés, por el conosimiento de 1a legisiacién y de nuevos avances tecnolégicos.
Golaboracién con los compafieros.y compaReras de trabajo.
Rigor en la definicién de los objetivos a conseguir con cada documento.
Respeto a la normativa vigente.
Rigor en el uso del reglamento de 1a historia olinica
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Discrecién en of mansio de datos.
Orden y gusto en la slaboracién de los documentos.

Glaridad y precisién ena elaboracién de informacidn.

Respeto a la normativa relacionads Ia investigacién experimental

Interé por la actuslizacién de conosimientos relacionados con su sector profesionsl,
Interés por la colaboracién y rabsjo &n equipo.

Respeto y cortesia en el trato a as personas que componen i equipo de irabajo.

3 Gestién administrativa de proyectos sanitarios.

‘Aplicacién de téonicas de gestion administrativa de proyectos sanitarios

Organizacién, planificacion y programacién de proyectos. Definicién de actidades, tareas y
plazos. Asignacién de roles y responsabllidades.

‘Aplcacién de técnicas para el seguimiento y control de un proyecto

Ubiizacién de aplicaciones ofimticas en gestion de proyectos.

Preparacion de informes y documantos.

Conversién y conservacién digitl de documentos.

E1 proyecto. Goneepto de «project managementa. Proyecios en el sector sanitario. Tipos. Fases.

Aplicaciones ofimticas en gestién de proyectos.

Tionicas de convocatoria de reuniones. Formto. Disefi.

Informes y documentos. Sistemas de conversién y conservacién digital de documentos.

Rigor en el seguimiento de protocolos.

Discrecién en of maneio de datos.

Orden y gusto en la slaboracién de los documentos.

Glaridad y precisién ena elaboracién de informacin.

Interé por la actualizacién de conosimientos relacionados con su sector profesionsl,

Interé por la colaboracién y rabajo &n equipo.

4.- Elaboracién de documentos de proyectos santarios.

Seleccién de datos & informacién para incl en el proyecto.

Elaboracién de dosumentos d proyectos sanitarios.

Preparacidn de documentos para su presentacion y entrega.

Preparacién y adaptacién de formatos de documentos.

Utiizacién de herramientas ofimiticas @ informaticas para a elaboracién de documentos (tareas
autométicas, combinacién de correspondencia. gestin de plantilas, otras).

‘Aplicacién de técnicss para Ia presentacidn y publicacion de trabajos @ informes.

La elaboracién de documentos n los proyectos sanitarios.

La planificacion de las comunicaciones el proyecto. Herramientas y técnicas.

La distribucién de Ia nformacion.

Sistemas para la obtencidn de informacién escrita  grfica. Bibliografias. Pginas web.

Requisitos para a finaizacién de documentos. Formatos. Disefo.

Sistemas de presentacién y publicacién de proyectos. Presentaciones digitales. Posters cienti-
fios. Informes.

Informes sobre el endimiento.

Discrecién en ol manejo de datos.

Orden y gusto en la slaboracién de los documentos.

Glaridad y precisién ena elaboracién de informacin.

Interés por la presentacién adecuada de los resuitados.

Interé por la sctusiizacion de conosimientos relacionados con su sector profesionsl,

Interé por la colaboracién y rabajo &n equipo.
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Rigor en el seguimiento de manusles y guias de codificacin.
Fideldad en el manejo de a informacicn.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad de los datos.

Iniciativa en I3 solucién de problemss.

Interés por la actualizacién de conocimientos.

Iriciativa en Ia bisqueda de informacidn.

8. Reslizacién de la codificacién de otros procesos.

Identficacién de los datos significativos y relevantes en los documentos de uso.
Seleccién de los datos & codficar.

Codificacién de procesos y de procedinientos.

Aplcacién de normas para 1a deteceién y correceién de errores.

Causas externas. Clasificacion. Normas generales de codifcacién.

Envenenamientos. Clasificacién. Normas generales de codficacion

Rescciones adversas @ medicamentos. Clasifiacién. Normas genersles de codificacién.
Traumatismos. Clasificacién. Normas generales de codifiacion.

Otros.

Respeto a a normativa

Rigor en el seguimiento de manusles y guias de codificaién.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad de los datos.

Iniciativa en I3 solucién de problemss.

Interés, por la actualizacién de conocimientos.

Iriciativa en Ia bisqueda de informacidn.

Médulo Profesional 8: Atencién psicosocial al paciente/usuario
Cadigo: 1621

Curso: 20

Duracién: 80 horas

Equivalencia en oréditos ECTS: 6

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

1 Aplica técnicas basicas de apoyo picolégioo al o a Ia paciente y famiiares, detectando
acttudes y estados emocionales derivados de su pstologis.

Criterios de evaluacién:

2) Se han identificado los factores que afectan ol desarrollo de 1a personalidad.

b) Se ha diferenciado entre usuaria o usuario i, joven, adulto, ancian, erénico, terminal,
‘oncolsgico, persona con discapacidad y sus cambios psicalégicos.

©) Se ha descrito a secuencia del proceso de adaptacion a la enfermedad.

) Se han caracterizado los principales mecanismos de defensa de la personalidad.

) Se han clasificado los principales ipos de disfuncién del comportamiento y sus signos.

) Se han analizado las posibles circunstancias psicolégicas generadoras de disfuncién del
comportarmiento.

9) Se han descrito las posibles alteraciones del comportamiento ante situaciones psicolsgicas
‘especiales.
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6. Reslizacién de la codificacién de enfermedades del aparato digestiv.

Identficacién de los datos significativos y relevantes en los documentos de uso.

Seleccién de los datos & codificar.

Codificacién de uioeras del racto gastrointestinal.

Godificacién de hemorragias digestivas.

Godificacién de peritonits

Codificacién de hemias abdominales.

Godificacién de complicaciones de ostomias.

Codificacién de hepatits.

Codificacién de cirrosis hepética y hepatopatias orénicas.

Codificacién de colecisits y colelfiasis.

Codificacién de enfermedades pancreticss.

Godificacién de procedimientos diagnésticos y terapéuficos digestvos.

Aplcacién de normas para la detecsién y correceién de errores.

Clasifiacién d las enfermedades del aparato digestivo.

Normas de codificacién de enfermedades del aparato digestivo como llceras del tracto gas-
trointestinal, hemorragias digestivas, peritonitis y hernias abdominales.

Procesos hepaticos. Hepatits. Normativa especifica de codficacién. Normas de codificacién
de cirrosis hepatica y hepatopatias crénicas. Normas de codificacién de colecistis y colelissis.

Procesos pancreiticos. Normas de codifiacién de enfermedades pancretioas.

Respeto a la normativa

Rigor en el seguimiento de manusles y guias de codificacién.

Fidelidad en ol maneio de la informacién.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad de los datos.

Iniciativa en I3 solucién de problemss.

Interés por la actualizacién de conocimientos.

Iiciativa en la bisqueda de informacién.

7.- Realizacién de la codficacién de comlicaciones del embarazo, parto y puerperio.

Identficacién de los datos significativos y relevantes en los documentos de uso.

Seleccién de los datos & codficar.

Determinacién de la secuencia de cédigos en ol embarazo, parto y puerperio

Godificacién del embarazo, parto y pusrperio.

Codificacién del aborto.

Godificacién de complicaciones del embarazo, parto y puerperio

Godificacién de procedimientos diagnésticos y terapéuticos asociados.

‘Aplcacién de normas para la detecsién y correceién de errores.

Compiicaiones del embarazo. parto y pusrperio. Clasificaciones.

Normas de codiicacion de complicaciones del embarszo. parto y puerperio. Prioridad en la
secuencia de ciigos en el embarazo, parto y puerperio. Utiizacién de cuartos y quintos digios.

Normas de codificacién de las complicaciones del embarazo. Cronopatias del embarazo.

Normas de coficacién del aborto,

Normas de codificacién del parto normal. Condiciones asociadas al parto normal. Resutado
del parto.

Normas de codiicacién de complicaciones del parto. Gronopatias del parto.

Normas de codificacién de complicaciones del puerperio.

Respeto a a normativa





OEBPS/images/AC145179001_fmt15.png
Responsabilidad en el manejo de 1a documentacién y material de trabajo.
Iiciativa en la resolucién de problemas que se pusdan presentar.

3 Identifcacién de diagnésticos y procedimientos oncol3gicos.

Reconosimiento de 1a terminologia usiizada en oncologia.
Seleccién del ciagnéstico oncol3gico en la documentacién dinica.
Seleccién de los procedimientos terapéuticos realizados.
Elaboracién del guin de los datos médicos oncolégicos de interés.
Deteccién de errores terminolégicos en la documentacién dlnica.
Neoplasias. Clasificacién. Neoplasias benignas y malignas. Neoplasias segin Ia localizacién
Neoplasias segin a histologia. Otras.
Epidemiologia del cancer.
Nomencistura de oncologia.
Términos histlégicos de los tumores.
Biologia del crecimiento tumoral. Crecimiento y diseminacion. Neoplasias primarias y metéstasis.
Manifestaciones d los tumores. Manifestaciones locales. Manifestaciones genersles.
Gradacion y estadifcacion del tumor. Clasifiacién TNM.
Diagnbsiico en oncologia. Técnicas y equipos.
Procedimientos terapéuiicos en oncologia. Radioterapia. Quirioterapia.
Rigor en el uso de Ia terminologi
Precisién enla interpretacion y e registro de datos.
Respeto a a confidencialidad d los datos.
Meticulosidad y orden en 1a obtencién de los datos.
Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.
Respeto a la normativa
Fidelidad en el seguimiento de los protocolos.
Golaboracién con los compafieros y compaReras de trabajo.
Interé para obtener informacidn relacionada con ! sjercicio de Ia profesidn.
Responsabilidad en el manejo de 1a documentacién y material de trabajo.
Iiciativa en la resolucién de problemas que se pusdan presentar.

4. Obtencién de diagnésticos y procedimientos obstétricos.

Reconosimiento de la terminologia usiizada en obstetricia

Seleccién del diagnéstico obstétrico en la documentacién clnica.

Seleccién de los procedimientos obstéiricos realizados.

Elaboracién del guién de los datos médicos obstéticos de interds.

Deteccién de errores terminolégicos en la documentacién dinica.

Embarazo. Fases. Crecimiento del feto (periodo embrionario y periodo fetal).

Prucbas diagnésticas y controles mécicos. Técricas de diagnéstico prenatal

Parto. Fases. Prepario. Dilatacién. Amniomrexis. Expulsién.

Post-parto. Pusrperio,

Incidencias en el embarazo. Embarazo ectépico. Aborto. Complicaciones relacionadas con of
embarazo y el parto.

Incidencias en el parto. Parto eutécico y parto distécico. Ateraciones en el pre-parto. Complica-
ciones en el transourso del parto.

Incidencias en el post parto y puerperio.

Diagnésticos y procedimientos obstétricos. Parto instrumental. Cesérea.

Rigor en el uso de la terminologia.
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Médulo Profesionsl 15: Formacin en Centros de Trabsio
Cédigo: 1527

Curso: 20

Duracién: 360 horas.

Equivalencia en oréditos ECTS: 22

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

1.~ Identifica Ia estructura y organizacion de la empresa relaciondndolas con el tipo de servicio
que presta.

Criterios de evaluacién:

%) Se ha identifcado Ia estructura organizativa de la empresa y lss funciones de cada érea de
Ia misma.

b) Se ha comparado Ia estructura de la empresa con las organizaciones empresariales fipo
existentes en ol sector.

©) Se han relacionado las caracteristicas del servicio y el tpo de clientela con el desarollo de
1a actividad empresarial

) Se han identiicado s procedimientos de trabajo en el desarmollo de a prestacién de servici.

€) Se han valorado las competencias necssarias de los recursos humanos para el desarrollo
6ptimo de la actividad.

) Se ha valorado la idoneidad de s canales de difusién més frecuentes en esta actividad.

2 Aplica héitos éticos y laborsles en ol desarrollo de su actividad profesionsl, de scuerdo
con las caracteristicas del puesto de rabajo y con los procedimientos establecidos en la empresa.

Criterios de evaluacién:

2) Se han reconosidoy justficado:

~ La disponibiidad personal y temporal necesaria en el puesto de trabo.

— Las actitudes personales (puntualidad y empatia, entre ofras) y profesionales (orden. impieza
¥ responsabilidad. enire ofras) necesarias para el puesto de trabdjo.

— Los requerimientos actitudinales ante la prevencién de riesgos en la actividad profesional

— Los requerimientos actitucinies referidos @ la calidad en Ia actividad profesionsl.

— Las actitudes relacionadas con el propio equipo de frabajo y con las jerarquias establecidas
enta empresa

— Lss acttudes relacionadas con I documentacion de las acividades resizadss en el mbito
aboral.

— Las necesidades formativas para Ia insercién y reinsercién laboral en e &mbito cientifico y
técnico del buen hacer del o de a profesionsl.

b) Se han identifcado las normas de prevencién de riesgos aborales y los aspectos fundamen-
tales de la Ley de Prevencién de Riesgos Laborales de aplicacién ena actividad profesional

) Se han puesto en marcha ios equipos de proteccion individual segin los iesgos de a activi-
dad profesional y 1as normas de la empresa.

4) Se ha mantenido una acttud de respeto al medio ambiente en las actvidades desarrolladas.

©) Se ha mantenido organizad, limpio y libre de obsticulos el puesto de trabajo o el érea
comespondiente al desarrolio de la actividad.

) Se ha responsabiizado del trabajo asignado, interpretando y cumpliendo las insirucciones
recibidss.
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5 Presenta y defiende el Proyecto, utlizando eficazments las competenias técnicas y per-
Sonales adquiridas durante la elaboracién del Proyecto y durante el proceso de aprendizaje en el
cico formtiv.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha elaborado un documento-memoria del Proyecto.
b) Se ha preparado una presentacién del mismo, ufiizando las NTIC.
©) Se ha realizado una exposicién del Proyecto, describiendo sus objetivos y principales con-
tenidos y justiicando a eleccién de 1as dferentes propuestas de accién conteridas en ol mismo.
) Se ha utiizado un estio de comunicacién adscuado en la exposicion, haciendo que ésta sea
organizada, clara, amena y eficaz.
) Se ha realizado una defensa del Proyecto, respondiendo razonadamente a praguntas relati-
vas al mismo, planteadas por ol equipo evaluador.

Médulo Profesionsl 12: Inglés Técrico
Cédigo: £200

Curso: 25

Duracién: 40 horas

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

1.- Interpreta y ufiza informacidn oral relacionada con el &mbito profesional del tto, s
formacién personsl, ssi como del procucto/servicio que se ofrece. identificando y describiendo
caracteristioas y propiedades de los mismos, ipos de emprasas y ubicacién de las mismas.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha reconocido 1a finalidad del mensaie directo, telefénico o por ofro medio audtivo.

b) Se han emitido mensajes orales precisos y concretos para resolver Situaciones punfusles:
una cta, fechas y condiciones de enviolrecepeién de un producto, funcionamiento bisico de una
méquina/aparsto.

©) Se han reconocido las instrucciones orales y se han seguido las indicaciones emitidas en of
contexto d la empresa.

) Se han utizado los términos técnicos precisos para descrbir Ios productos o servicios pro-
pios del sector.

<) Se ha tomado conciencia de la importancia de comprender globalmente un mensaje, sin
necesidad de entender todosy cada uno de los elementos del mismo.

) Se han resumido las idess principales de informaciones dadas, ufiizando sus propios recur-
sos ingiisticos.

9) Se ha solictado la reformulacién del discurso o parte del mismo cuando se ha considerado

) Se ha preparado una presentacién personal para una enfrevista de trabajo.

1) Se han descrio las competencias a desarmollar en el entomo laboral





OEBPS/images/AC145179001_fmt28.png
7— Normas generales para la codificacisn de procedifientos con la Clasiicacién Ifernacional
de Enfermedades en su sdicién vigente (CIE).

Identficacién de procedimientos en diferentes casos.

Seleccién del procedimiento principal

Aplcacién de a normaiva para 3 ssignacién de o3cigos de combinacién y codificacion miipl.

Codificacion de biopsiss.

Reconocimiento de téenicas implicitas en un procedimiento.

Codificacion de técnicas endoscipicas.

Identficaciény codificacion de casos especiales, como prosedimientos incompletos, no realiza-
dos. y endoscapicos reconvertidos a abiertos.

Tipos de procedimientos. Procedimientos diagnésticos y terapéuticos no qui
mientos diagnbsticos y terapéuticos quinirgicos. Biopsias.

Clasificacién de procedimientos. Cocificacién miltiple y cédigos de combinacion.

Procedimientos significativos. Técnicas implicitas en un procedimiento. Abordaie y ciere.

Procedimientos por laparoscopia, toracoscopia, antroscopia y oiras endoscopias.

Respeto a a normativa

Rigor en el seguimiento de protocolos.

Precisién en el uso del lengusie.

Fidelidad en ol maneio de la informacién.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad d los datos.

rgicos o proced-

8 Procesos de codificacién de diagnésticos con la Clasifiacion Intemacional de Enfermeda-
des en su edicién vigente (CIE).

Aplcacién de las normas de codificacién de sintomas. signos y estados mal definidos.

Codificacién de lesiones € intoxicaciones.

Seleccién y codificacién de causas externas de lesiones @ intoxicaciones.

Codificacién de complicaciones de cuidados médicos y quirlrgicos.

Godificacién de factores que influyen en e estado de salud y contactos con los senvicios
sanitarios.

mas. signos y estados mal definidos.

Lesiones @ intoxicaciones. Causas extemas de lesiones @ infoxicacién. Normas generales.
Obligatoriedad. Clasificacion de causas extemas.

Lasiones y heridas. Traumatismos craneoencefdlicos. Quemaduras. Intoxicaciones.

Rescciones Adversas  Medicamentos (RAM)

Efectos tardios.

Complicaiones de cirugia y cuidados médicos.

Clasificacién de factores que influyen en el estado de salud y contactos con los senvicios de
Salud. Uso cormo diagndstico principsl o secundari,

Respeto a la normativa

Rigor en el seguimiento de protocolos.

Precisién en el uso del lengusie.

Fidelidad en ol maneio de la informacién.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad d los datos.
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B) Contenidos:

~ Identificacisn de la estructura y formacién de los términos o

Interpretacién de terminologia clinica.
‘Aplcacién de técnicas para la consiruccién de términos médicos.
Identifcacién de los elementos y partes que componen los distinos términos médicos.
Terminologia olinica. Origen. Funciones. Caractaristicas generales de los términos médicos.
Tipos seménticos de términos médicos.
Estructura y construccién de términos médicos. Principales recursos. Siglas y acrérimos. Rai-
ces, prefos, suffos y pariculas en la terminologia médica.
Normalizacién en la teminologia clnics.
Abrevisturas en Ia documentacién sanitaris.
Precisién en el uso del lenguaie y terminologia.
Orden y claridad en ol uso e informacion.
Interés por la actualizacién de sus conocimientos.
Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

2 Reconocimiento de Ia estructura y la organizacién general del organismo humano.

Identificacién de las estructuras més importantes el organismo humano.

Localizacién de estructuras y érganos.

Nominacién de espacios.

Descripion de relaciones entre érganos y estructurss.

Sistemas y sparatos del organismo. Clasificaciones. Elementos que los componen. Funciones.

Relaciones anatémicas  funcionales enfre aparatos y sistemas.

Procesos fisiopatolégioos (infecciosos, inflamatorios, tumorales, inmunitarios, hemodinémicos,
de Ia nutricién y del metabolismo, entre otros).

Topografia corporal. Regiones y cavidades corporales. Terminologia de direccién y posicién
Ejes. Planos.

Especialidades médicas y quirirgicas. Funciones y éreas de trabajo.

Precisién en el uso del lenguaie y terminologia.

Orden y claridad en ol uso e informacion.

Interés por la actualizacién de sus conosimientos.

Interés por la colaboracién y el trabajo en equipo.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

3 Reconocimiento d los trastornos del sistema cardiovaseular

Identificacién y localizacién de los elementos y estructuras.

Caracterizacion de los procesos fisiopatoldgicos més importantes relacionados con este
sistema.

Identficacién de algunos signos y sintomas.

Mecida de pulso, tensién artrial y ritmo cardiaco.

Interpretacién de pruebas diagnésticas sencillas y otros documentos.

Ubiizacién de Ia terminologia especifics.

Sistema cardiovaseular. Recuerdo anatomfisiclégico. Parimetros funcionales. Tensién arte-
tial puiso y ritmo carciaco.

Manifestaciones cardiacas y marifestaciones vasculares (palpitaciones, dolor, oras).

Enfermedades cardiacas. Clasificacién. Caracteristicss de slgunos trastomos (cardiopatia
isquérmica, vaivulopatias, insuficiencia, otras).
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ANEXO | AL DECRETO 230/2015, DE 22 DE DICIEMBRE
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1) Se ha tenido en cuenta a normativa de obligado cumplimiento en ol desarrolo de un proyecto
sanitario o de investigacidn.

B) Contenidos:

— Gestién de taress administrativas sanitariss.

Utiizacién de aplicaciones informéicss de gestidn de recursos humanos.
Ubiizacién de aplicaciones informticas de gestién y seguimiento de provesdores y provesdorss.
Identficacién de fuentes de suministro y biisqueda de 1as y 0s proveedores potenciales.
Aplcacién de técnicas para la gestién de compras y contratacién piblica de recursos.

Sector sanitario. Tipos de empleadores del sector. Puestos de irabajo.
Sistemas de seleccién y gestién de personal. Sistemss y modelos de contratacién. Normativa

Vigente. Ofertas piblicas y privadas de empleo.

Cartera de servicios de un centro sanitario piblico o privado y de atencién primara o
especiaizada.
Recursos materisles en los centros sanitarios. Métodos de aprovisionamiento. Costes. Comi-

Siones de compras. Documentacién del proceso de aprovisionamiento. Normativa aplicable.
Aplicaciones informaicas de gestidn y seguiniento de proveedoras y provesdores.

Sistemas de contratacin piblica de recursos.

Rigor en el seguimiento de protocolos.

Discrecién en of maneio de datos.

Orden y gusto en la slaboracién de los documentos.

Glaridad y precisién ena elaboracién de informacion.

Interés por la actualizacion de conosimientos relacionados con su sector profesionsl,
Interés por la colaboracién y rabsjo &n equipo.

2 Gestisn administrativa de proyectos de investigacién y ensayos clinicos.

Identiicacién de distintos tipos de investigacién.

Planificacion de proyectos de investigacion y ensayos dlinicos sencillos.

Elaborscién de documentacién para proyectos.

Preparacién de documentacin para solicitud de financiacién y justificacion de gastos.

Preparacién de documentacion para o registro de ensayos y proyectos.

Verificacion d la documentacion.

Formulacién de propuestas de organizacién de proyecto de investigacién y ensayos, reparto de
tareas y sistemas de coordinacién

Compromiso &tico en la investigacion linic.

Investigaciones sanitarias. Disefos de investigacién. Tipos. Estudios cbservacionales. Estudios
deseriptivos. Estudios analiticos. Estucios experimentaies.

Ensayos clinicos. Caracteristicas. Tipos. Fases. Documentacién especifica. Informacién y
‘documentos generados en un ensayo clnico. Registro de ensayos diinicos

Financiacion de los proyectos de investigacion y ensayos dlinicos. Fuentes piblicas y privadas.
Documentacién habitual en Ia presentacién a convocatorias.

Sistemas de coordinacién entre los paricipantes de proyectos de investigacién. Niveles de
partcipacion, relaciones y responsabiidades. Redes de colaboracién. Partcipacion en proyectos.
intemaciones.

Requerimientos &ticos de 1a investigacién experimental. Comités éticos de investigacién clnica.

Normativa relacionada con [a investigacién experimental Documentacién.

Rigor en el seguimiento de protocolos.
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0 Elabora presentaciones mulimedia de documentos @ informes, utiizando aplicaciones
‘especifcas.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha realizado un andisis y una seleccin de la informacién que se quiere incuir.
b) Se han insertado distintos objetos (tablas, gréficos, hojas de osleulo, folos, dibuios, organi-
‘gramas, archivos de sorido y video, enire oiros).
©) Se ha distribuido Ia informacidn de form clara y estructurada.
) Se han animado los objetos segin el abjetivo de la presentacién.
) Se han creado presentaciones para acompafiar exposiciones orales.
) Se han reslizado presentaciones relacionadss con informes o documentacién empresarial

B) Contenidos:

~ Mantenimmiento basico de equipos, aplicaciones.y red.

Realizacién de pruebas de funcionamiento de un sistema informatico.
Comprobacién de las conexiones de los puertos de comunicacidn.
Adaisicién y desearga de aplicaciones o programas.
Actualizacién de aplicaciones.

Procedimientos de desinstalacion.

‘Aplcacién de medidas de seguridad y confidencialidad.
Elementos de hardware:

— Placa base.

~ Microprocesadr.

— Memorias RAM, ROM.

— Pantalla de video y tarjetas gréficas.

— Unidades de almacenamiento internas y exteras.

— Impresoras.

— Sistemas operativos monousuario y muliusuario.

— Sistemas operativos propietario o de software lire.

— Amanque dusl con varios sistemss operativos instalados.

Redes locales:

~ Componentes.

 Configuraciones principsles.

— Compartcién y actualizacién de recursos.

Software de seguridad:

 antivius.

— Cortafuegos o Firewall

Valoracién de la necesidad de splicar medidas que velen por la seguridad y confidencialidad de
nuestro sistem,

Interéspormantener ruestro sistema actualizadoy enlas mejores condiciones de funcionamiento.
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3 Gastions Ias facetas administrativas en el desarmollo de proyecos sanitaros, planifiando y
Supervisando el proceso de desarmollo.

Criterios de evaluacién:

2) Se han elaborado propuestas de gestién administrativa de proyectos propios del sector sani-
tario acorde con los objetivos que se pretenden con cada uno de ellos.

b) Se han definido las tareas que se deben llevar a cabo relacionadas con el soporte adminis-
trativo el proyecto.

©) Se han identificado las actividades, tareas y plazos de desarmollo o finalizacién de cada una
de las fases d los proyectos.

) Se han programado Iss tareas de apoyo a Ia gestion de los recursos y requisitos (fempos,
costes, calidad, recursos humanos) que estructuran un proyecto.

) Se ha supervisado y revisado cada una de las fases del proyecto.

9Sena establecidolaestructura organizativa, asignandolos diferentes oles yresponsabildades.

9) Se han redactado y presentado informes relativos al proyecto.

4.~ Elabora documentos propios de los proyectos sanitarios, infegrando textos, datos, imdge-
nes.y grificos a través de las aplicaciones informticas adecuadas.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha determinado el tpo de aplicacién ofimatica necesaria para 1a elaboracisn y prasenta-
cién de documentos.
b) Se han elaborado plantillas especificas adaptadas al tipo de documento que se va a elaborar:
©) Se han realizado las tareas adecuadas para la automatizacion e los irabajos repetitvos.
) Se han seleccionado los datos adecuados para a integracién del documento
©) Se ha efectuado la combinacién de comespondencia a través de la seleccion de los datos
) Se han utiizado piginas web para la obtencién de posibles gréficos, diagramas o dibus.
9) Se han confeccionado documentos organizados con formato y presentacién adecuados.
1) Se ha presentado y publicado el trabao final segin los requerimientos de tiempo  forma.

5 Administra los documentos de proyectos sanitarios a través de un sistema de gestién
document.

Criterios de evaluacién:

2) Se han determinado los elementos que componen un sistema de gesién documenta:
bases de datos documentales, hardware, software, redes, personas usuarias y administradores o
sdministradorss.

b) Se han escaneado documentos mediante programas de gestidn documental.

©) Se han almacenado, clasificado y recuperado documentos, siguiendo los parimetros
establecidos.

4) Se han establecido mecanismos de custodia de los documentos.

<) Se han disefiado reglas para el flujo de documentos enire diversos miembros integrantes del
proyecto.

) Se han caracterizado los condicionantes de tiempo y forma en 1a distribucién de documentos.

) Se han disefiado mecanismos de colaboracién en I3 creacién de documentos compartidos.

1) Se han cumplimentado los estindares de autenticacién de los documentos ante las diferen-
tes instancias: piblicas y privadas.
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Apartado 3. Titulaciones requeridas para [a imparticion e los médulos profesionales que con-
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B) Contenidos:

~ Seleccién de diagnésticos médicos en la documentacion dlinica.

Interpretacién de los datos méicos en dosumentacién clinica
Identifcacion de las partes y elementos de la documentacién.
Identficacién de Ia secuencia en documentos como informes de aita.
Identiicacion de erores terminolégicos.

Elaboracién de guiones con los datos médicos de interés.

Salud y enfermedad. Terminologia. Fases de la enfermedad.

Fuentes de la patologia. Eticiogia. Fisiopatologia. Signos y sintomas.

Grupos de enfermedades. Estudio de diferentes dlasificaciones.

Evolucién de Ia enfermedad. Fases. Incidenciss.

Datos clinicos en la documentacidn sanitaria. Episodios asistenciales. Motivo de ingreso. Ante-
edentes personsles y familires. Curso de a enfermedad. Errores terminolégicos més frecusntas.

Rigor en el uso de la terminologia.

Precisién enla interpretacion y e registro de datos.

Respeto a a confidencialidad d los datos.

Meticulosidad y orden en 1a obtencién de los datos.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Respeto a la normativa

Fidelidad en el seguimiento de los protocolos.

Golaboracién con los compafieros y compaReras de rabajo.

Responsabilidad en el manejo de 1a documentacién y material de trabsjo.

Iiciativa en la resolucién de problemas que se pusdan presentar.

2 Seleceién de procedimientos diagnésticos y terapéuicos en a documentacis cliica.

Glasificacién de los procedimientos diagnésiicos.

Identficacién de los procedimientos diagnésticos ufiizados.

Seleccién e interpretacion de prusbas diagnéstcss.

Identfcacién e interpretacién de los diferentes procedifientos terapéuticos uiiizados.

Interpretacién de documentos como informes de alta.

Elaboracién del guién de los datos médicos de interés.

Deteccién de errores terminolégicos en a documentacién dlinica.

Diagnéstico. Recursos para el diagnéstico.

Tonicas de anamnesis.

Téonicas de exploracion fisica. Observacién, palpacién, percusién y auseultacion.

Exploraciones complementariss. Andlisis. clinicos. Técnicas de diagnéstico por la ima-
gen. Medicién de impulsos eléctricos: ECG, EEG, EMG. Endoscopias. Estudios citolégicos y
anatomopatoligicos.

Tratarmiento. Farmacos. Intervenciones quirdrgioas. Téenicas de rehabilitacién. Ofros agentes
terapéuticos.

Rigor en el uso de la terminologia.

Precisién enla interpretacion y e registro de datos.

Respeto a a confidencialidad d los datos.

Meticulosidad y orden en 1a obtencién de los datos.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Respeto a la normativa

Fidelidad en el seguimiento de los protocolos.
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Documentos especificos. El informe de alta
Gatélogo documental de un hospital. Contenido. Funciones.

Histora olinica slectrénica (HCE) histora digital

Precision en el registro de o datos.

Fidelidad en el seguimiento de los protocolos y manuales de uso.

Respeto a la normstiva de segurdad.

Mantenimiento de Ia confidencisidad de datos.

Interé por el conosimiento de nuevos avances tecnoldgicos.

Golaboracién con los compafieros.y compaReras de rabajo.

Rigor en la definicién de los objetivos a conseguir con cada documento.
Interé para obtener informacidn relacionada con ! sjercicio de Ia profasidn.
Interés en Ia adsptacion 2 as necesidades de las personss usuarias.
Respeto a la normativa vigente.

Rigor en el uso del reglamento de 1a historia olinica

Efiiencia en Ia utiizacién de los materisies.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Orden y claridad en ol uso de la informacién.

5. Gastin del archivo de documentacién sanitaria.

Aplcacién de técnicss de archivado de historias clinicas segin diferentes crteros.
‘Aplcacién de téonicas de localizacién de historias clinicas en distintos sistema de archive.
‘Aplcacién de técnicas de desarchivado de istorias linicas.

Gumplimentacién de registros de salida y enirada de historias dlinicas en el archivo.

Elaboracién de informes.

Gonsuita de manuales y de la normativa y legisiacién aplicable.

Aplcacién de la normativa vigente en el archivo.

Realizacién de controles de calidad en e archivo y uiiizacién de indices de calidad.

Itrocuccién y concepto de earchivo clinico hospitalarios. Tipos de archivo. Instalaciones. Fun-
ciones del Técnico o Téenica en Documentacién. Relaciones con ofros y oiras profesionales.

Funciones de un archivo central de historias cinicas.

Sistemas de organizacién y archivo. Técnicas de archivado y desarchivado.

Archivo y nuevas tecnologias.

Indicadores de actvidad y controles de calidad del archivo ceniral de historias clinicas.

El archivo como unidad de apoyo a la docencia @ investigacién biomédica.

Legislacién vigente aplicable en sanidad (como la Ley General de Sanidad 14/1086 de 25
de sbrii; Ley 4172002, de 14 de noviembre. Bésica Reguladors de Ia Autonomia del Pacients y
de Derechos y Obligaciones en Materia de Informacién y Documentacién Clinios: Ley Orgénica
1511990, de 13 de diciembre. de Proteccién de Datos de Caricter Personal, y 1a ley 4472003, de
21 de noviembre. de Ordenacién de las Profesiones Sanitarias)

Legisiacién autonémica vigente (como Ia Ley 8/1997 de 26 de junio de Ordenacién Saritaria
de Euskadi; Decreto 175/1980 de 18 de julic, carta de derechos y deberes de pacientes de Osa-
Kidetza; y ol Decreto 38/2012 de 13 de marzo sobre historia clinica y derechos y obligaciones de.
pacientes y profesionales de Ia salud en materia de dosumentacion cinica)

Precision en el registro de o datos.

Fidelidad en el seguimiento de los protocolos.

Respeto a la normativa de segurdad del archivo

Mantenimiento de Ia confidencisidad de datos.

Interés por el conocimiento de la legislacién y de nuevos avances tecnoldgicos en el archivo.

Golaboracién con los compafieros. y compaReras de trabajo.

Interé para obtener informacidn relacionada con ! sjercicio de Ia profesidn.
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Valoracién de s normas socioculturales y protocolarias en las relaciones intemacionales.
Respeto para con otros usos y maneras de pensar.

Médulo Profesionsl 13: Formacién y Orientacién Laboral
Cédigo: 1525

Curso: 19

Duracién: 99 horas

Equivalencia en oréditos ECTS: 5

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

1. Selecciona oportunidades de empleo, identifcando las diferentes posibilidades de insercidn
s alternativas de aprendizaie a o largo de la vida.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha valorado a importancia de a formacién permanente com factor slave para a empleati-
lidad y 1a adaptacién a las exigencias del proceso productivo.

b) Se han dentificado los tinerarios formativo-profesionales relacionados con o peri profesio-
nal el o,

©) Se han determinado las aptitudes y acttudes requeridas para la actvidad profesional rela-
cionada con el perf.

) Se han identificado los principales yacimienios de empleo y de insercién laboral asociados
sl ttlado o tiulads,

€) Se han determinado las téonicas uliizadas en el proceso de biisqueda de empieo.

) Se han previsto las altermativas de autoempleo en los sectores profesionales relacionados
con et titulo.

9) Se ha realizado la valoracién de1a personalidad, aspiraciones, actitudes y formacién propia
para la toma de decisiones.

2 Aplica las estrategias del rabajo en equipo, valorando su eficacia y eficiencia para la con-
Secucién de los cbjetivos de Ia organizacién.

Criterios de evaluacién:

2) Se han valorado las ventajas de trabajo en equipo en situaciones de trabaio relacionadas
on ol perfi.

b) Se han identficado los equipos de rabajo que pusden constituirse en una situacién real de
trabajo.

©) Se han determinado las caracteristicas del equipo de trabajo eficaz frente a los equipos
ineficaces.

) Se ha valorado positivaments la necesaria existencia de diversidad de roles y opiniones asu-
midos por los miembros de un equipo.

) Se ha reconocidoIa posible existencia de conficto entre oz mismbros de un grUpo Como un
‘aspecto caracteristico de las organizaciones.

) Se han identificado los tipos de confictos y sus fuentes.

) Se han determinado procedimientos para a resolucién del conficto.
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) Se han seleccionado las alterativas al procedimiento que se pusden ofrecer al usuario o
usuaria ante reclamaciones facimenta subsanables.

9) Se han identificado las situaciones que requieren traslado a la Direccién para obtener una
Solucién répida y eficaz.

1) Se ha relacionado Ia informacién sobre incidencias y reclamaciones de usuarios y usuarias

con los indicadores para mejorar la calidad del servicio prestado.

5 Reconoce el dmbito de intervencién, detallando sus funciones en la stencién ol y 3 la
paciente.

Criterios de evaluacién:

2) Se han analizado los distinos niveles de asistencia y tipos de prastaciones del Sistema
Nacional de Salud.

b) Se han identificado las estructuras orginicas y funcionales de las instituciones sanitarias.

©) Se han detallado los componentes de los equipos interprofesionales.

) Se han identficado las funciones de cada profesional en a atencién al y a a paciente

©) Se han descrito las pautas de partisipacién y colaboracion con ol equipo inferprofesional

) Se han desorito las connotaciones del irabsjo en Squipo.

9) Se ha demostrado cordialidad, amabilidad y actitud conciiadora y sensible.

1) Se han anaiizado dilemas éticos, legales y 1a politca de privacidad.

B) Contenidos:

— Aplicacién de técnicas bisicss de apoyo psicoligico.

Identificacién de distintas caracteristicas psicolégicas en as personas.

Deteccién de rasgos, emociones y posibles alteraciones en las personas.

Identficacién de la técnica de apoyo psicolégico a aplicar

Aplcacién de aigunas técricas de apoyo psicolgico a distintos tipos de personss, como pacien-
tes y acompaRantes.

“Aplcacion de téenicas de relscién de ayuds.

Desarrollo de a personalidad. Necesidades bisicas de Ia persona

Etapas evolutivas del desarrollo humano. Caracteristcas.

Gambios psicolégicos y adaptacién en la enfermedad. Secuencia y caracteristicas del proceso
n distintos colectivos (pacientes crénicos, oncolgicos, geriatricos, oros).

Mecanismos de defensa d la personaiidad.

Disfunciones y alteraciones del comportamiento. Causas y tipos. Ansiedad. Estrés. Angustia
Agresividad.

Colectivos en riesgo de exclusién social.

Relacién de ayuda. Fases. Elementos.

Técnicas basicas de apoyo psicoldgico. Elementos.

Gorreceién en el trato a las personas enfermas y familiares o acompafantes.

Respeto a las persona con estios de vida y planteamientos distintos.

Interés.y precoupacién por comprander y atender las necesidades de pacientes.

Discrecion en ol uso de los datos.

Asertividad en la expresién de sus ideas.

Claridad y precisién ena transmisién de informacién.

Interés, por el cuidado del aspecto e higiene personal.

Responsabilidad en el desarollo del rabajo.

Interés por la colaboracién y el trabajo en equipo.

Interé por obtener informacién relacionads con el ejercicio de Ia profesicn.
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Obigaciones de una empresa con su entomo especifica y con ol conjunto de la sociedad (desa-
rollo sostenible)

La conciliacién de Ia vida Iaboral y famiiar.

Responsabilidad socialy ética de s empresas del sector

Estuio de mercado: el entorn, Ia clientela, los competidores o las competidoras y os provee-
dores o las proveedoras.

Reconosimiento y valoracién del balance socia de Ia empresa.

Respeto por la igusldad de género.

\loracién de la ética empresarial.

3 Viabildad y puesta en marcha de una empresa.

Establecimiento del plan de marketing: politia de comunicacién, politica de precios y logistica
de distrbucién.

Elaboracién del plan de produccidn.

Elaboracién de la viabiidad técnica, econémica y financiera de una empresa del sector

Anslisis de las fuentes de financiacién y elaboracién del presupuesto de la empresa.

Eleccidn de a forma juridica. Dimensién y nimero de ocios y sociss.

Gonoepto de empresa. Tipos de empresa.

Elementos y éreas esenciales de una empresa.

La fiscalidad en las empresss.

Trémites administrativos para Ia consttucién de una empresa (hacienda, seguridad social,
entre otros),

Ayudas, subvenciones e incentivos fiscales para las empresas de la familia profesional.

La responsabilidad de Ios propietarios o propietarias de la empresa.

Rigor en la evaluscion de Ia visbiidad tcnica y econdmica del proyecto.

Respeto por ol cumplimiento de los irimites administrativos y legales.

4= Funcién administrativa.

Ansliss de 1a informacién contable: tesoreria, cuenta de resultados y balance.
Cumplimentacién de documentos fiscales y laborales.

Gumplimentacién de documentos mercantiles: facturas, cheques, leras, enire ofros.
Gonoepto de contabilidad y nociones bisicas.

La contabilidad como imagen fielde la situacién econdmica.

Obiigaciones legales (Fiscales, laborales y mercanfies) de las empresas.

Requisitos y plazos para la presentacién de documentos ofiiales.

Vloracién de a organizacién y orden en relacién con 13 documentacin adminisirativa generads.
Respeto por ol cumplimiento de los irimites administrativos y legales.
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Apartado 4.~ Titulaciones habiitantes a efectos de dooencia para imparti mdulos profesionsles
que conforman el titlo para los centros de titularidad privada, de otras Administraciones distintas
ala educativa y orientaciones para la Administracion educativa.
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B) Contenidos:
~ Gestién de camas del centro hosptalario.

Identificacién de los recursos de centros hospitalarios.

Realizacién de los distintos procesos de gestion de camas en funcién del tipo de paciente, uii-
izando aplicaciones informaticas.

‘Aplcacion de técnicas para la asignacién de camas para hospitalizacién programada o proce-
dete del servicio de urgencias, hospital de dis, hospializacién & domiciio y senicios extemos.

Aplcacién de técnicas para Ia asignacion de camas para ingresos para intervencién quirigica
programada y urgente.

Realizacién de los distintos procesos de derivacién de pacientes a otros centros.

Galoulo de indicadores hospitalarios, y elaboracién de informes con Ios restitados de Ia explo-
tacién de datos sobre ooupacién y asignacién del recurso cama y de la actidad quirirgica en of
hospital

‘Ansliss @ interpretacién de la normativa de gesfion de la utiizacién de camas en ol hosptal

Organizacién sanitaria bisica. Tipos de centros sanitarios. Recursos de Ios centros santarios.
Hospitalizacién tradicionsl. Hospital de dia (médico, quinirgice). Hospitalizacién  domiclo. Servi-
cios exteros (radioterapia, hemodiiss, medicina nuclear, otros). Cartera de servicios.

Recurso cama. Definiciones. Tipos de camas (instalads, funcionantes y otras).

Sistemas de gestién de camas. Definiciones. Sistemas de distribucién del recurso cama en of
centro. Procedimientos de asignacién y coordinacion de camas. Procedimientos de coordinacidn
entre intervenciones quinirgicas. ingresos y camas disponibles.

‘Sistemas de derivacion de pacientes.

Indicadores hospitalarios relacionados con la gestisn del recurso cama. indice de ocupacién
hospitalario. indice de rotacion de camss. Estancia media. Presion de urgencias. Otrosindicadorss.

Indicadores hospitalarios relacionados con la actividad quinrgica. Horas de utizacion de qui-
réfano. indice de utiizacion de quiréfano. Otros indicadores.

Normativa de gestion de la utizacién de camas en of hosptal

Gorreceién en el trato con las personas implicadas.

Interés por el aspecto e higien personal

Interés por la colaboracién en el trabsjo en equipo.

Orden y precisién en el desarrollo del trabajo y manejo de dtos.

Responsabilidad en el cumplimiento de sus funciones.

Capacidad de respuesta ante situaciones imprevistas.

Respeto a la normativa relacionads con s confidenciaidad y 1a proteccidn de dtos.

Respeto a a normativa para a prevencién de riesgos laborales y ambientales.

Greatividad a 1a hora de presentar los resultados.

2 Gestién de ingresos y altas de pacientes.

Apertura de historias dinicas segin protocolo.
Realizacién de los trémites para ol ingreso, traslado o ata de pacientes en ol drea de hospita-
zacién y admisin en el servicio de urgencias, utiizando aplicaciones informaticas especificas.
Aplcacién de técnicas de registro y control de episodios hospitalaros y del movimiento de I
documentacién.
Cumplimentacién de trimites relacionados con Ia facturacién del servicio.
Andliss e interpretacion de Ia normativa sobre fiiacién en el fichero maestro de pacientes.
Anslisis e interpretacién de la normativa de ingresos y altas hospialarias y de urgencias.
Anslisis e interpretacién de la normativa de profeccin de datos aplicable a ingresos y atas.
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6. Utiiza sistemas de gestién de bases de datos adaptadas a s necesidades que se planteen
n ol tratamiento de la informacién administrativa, aplicando las opciones avanzadas.

Criterios de evaluacién:

) Se han ordenado y clasifiado los dstos de las bases de datos, para presentara informacidn.

b) Se han reslizado consultas de bases de datos con orterios precisos.

©) Se han reslizado informes de bases de datos con criterios precisos.

) Se han reizado formularios con crierios precisos.

©) Se han actualizado, fusionado y eliminado regisiros de las bases de datos.

) Se han relacionado las bases de datos con otras aplicaciones informaticas, para desarmollar
1as actividades que asi o requieran.

0) Se han protegido lss bases de datos, estableciendo riveles de seguridad.

1) Se ha elaborado una base de datos adaptada a los requerimientos de la organizacién.

7.— Gestona integradamente la informacién proveniente de diferentes aplicaciones, asi como
archivos audiovisuales, utiizando programas y periféricos especificos.

Criterios de evaluacién:

2) Se han gestionado de forma integrada bases de datos, textos & imigenes, enire otros, mpor-
tando y exportando datos provenientes de hojas de cdloulo y obteniendo documentos compuestos
de todas estas posibildades.

b) Se han seleccionado archivos sudiovisusles de fuentes extemas. y se ha slegido el formato
éptimo de éstos.

©) Se ha creado y mantenido un banco propio de recursos audiovisuales.

) Se han personalizado los archivos audiovisusles en funcion del objetivo del documento que
se quiers obtener.

) Se ha respetadoa legislacisn especifica en materia de proteceién de archivos audiovisuales.

8- Gestiona ol coreo y la agenda electrénica, utiizando aplicaciones especificas.
Criterios de evaluacién:

2) Se ha utiizado a aplicacién de coreo electrénico.

b) Se ha dentificado emisor o emisors, destinatario o destinataria y contenido en un menssie
de correo.

©) Se han apiicado fitros de proteccién de correo no deseado.

) Se ha canslizado Ia informacién & todas y todos los implicados.

&) Se ha comprobado I recepcion del menssie.

) Se han organizado las bandejss de entrada y ssids.

) Se ha registrado Ia entrada o salida de correos.

1) Se han impreso, archivado o sliminado los mensajes de correo.

1) Se han aplicado las funciones y utiidades que ofrece la agenda electrérica como método de
organizacién del departamento.

) Se han conectado y sincronizado agendas del equipo informético con dispositivos méviles.
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ANEXO Il AL DECRETO 23012015, DE 22 DE DICIEMERE

MODULOS PROFESIONALES: RESULTADOS DE APRENDIZAJE,
‘CRITERIOS DE EVALUACION Y CONTENIDOS

Médulo Profesionsl 1: Gestién de pacientes
Cédigo: 1515

Curso: 19

Duracién: 99 horas

Equivalencia en oréditos ECTS: 5

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

1. Realiza la gestién de camas del ceniro hospitalaro, siguiendo procedimientos de asigna-
cién y coordinacién establecidos.

Criterios de evaluacién:

=) Se han anaiizado las poltiess de ingreso en los centros sanitarios.
b) Se ha idenificado Ia normafiva corraspondient a los ingresos.
©) Se ha utiizado la apiicacién informaica para la actualizacion del regisiro de situacion de
amas en un centro hospitalari.
) Se han indicado los procedimientos para asignar y coordinar el recurso cama.
) Se han definido los criterios definidos por la direccién para 1a asignacion del recurso cama.
) Se han establecido los procedimientos de coordinacién entre las intervenciones quirirgicas
programadas, ingresos procedentes del servicio de urgencias 0 recursos de camas disponibles.
9) Se han elaborado informes con los resultados de Ia explotacion de datos sobre ocupaciGn y
asignacién del recurso cama en ol hospital

2 Gestiona los ingresos y atas de pacientes en un drea de hospitalizacién y urgencias, mane-
jando apicaciones informaticas de gestion dlinco-administrativa.

Criterios de evaluacién:

2) Se han enumerado los trémites que se realizan en un ingreso de pacientes en el drea de
hospitalizacién.

b) Se han identifiado los datos de fiiacion del o de a pacients.

) Se ha definido el proceso de aperiura de la documentacidn clinica.

) Se han introducido los datos de filacién de pacientes y apertura de historia clinica, en su
caso, en la aplicacién informatica.

) Se han descrito los trémites 2 efectuar en c3so de aita hospitalais.

) Se ha definido el proceso de coordinacién con las distintas plantss d hospitalizacion.

9) Se han analizado las derivaciones de pacientas a ofros centros sanitarios, o 1a aceptacion de
canalizaciones de otros hospitales.

1) Se han caracterizado los tramites & reslizar en caso de ingreso y aita en el senvicio de
urgencias.

1) Se han cumplimentado los ragisiros para facturacién de los episodios de urgencias.

) Se ha garantizado Ia aplicacién de Ia normativa de proteceidn de datos en todo el proceso.





OEBPS/images/AC145179001_fmt21.png
Eficiencia en Ia utiizacién de los materisles.
Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.
Interé en Ia normalizacién de Ia documentacién.
Orden y claridad en ol uso de la informacién.

3 Verifiacién de a caidad de la documentaciin

Aplcacién de téonicas de gestion de la calidad en la documentacién sanitaria
Dissfio de estudios de control de calidad.

Aplcacién de la metodologia de elaboracion de encuestas.

Control de Ia calidad de Ia historia olinics.

Anslisis del grado de cumplimentacién de la documentacién.

Elaboracién y aplicacién de protocolos para la evaluacién de Ia calidad de documentos.
Vloracién de encusstas, estucios de sisfaccidn y obtencién de conclusiones.
Programas de controly evaluacién de calidad.

Encuestas de satisfaccién. Metodologia de elaboracién.

Metodologias para o disefio de protocolos en control de calidad.

Métodos de control de calidad documentsl

Aucitoria apiicada a a documentacién sanitara. Tipos.

Comisiones de documentacidn en los centros santarios. Funciones.

Precision en el registro de los datos.

Fidelidad en el seguimiento de los protocolos.

Mantenimiento de Ia confidencisidad d datos.

Golaboracién con los compafieros.y compaReras de rabajo.

Rigor en la definicién de los objetivos a conseguir con cada actuacién.

Persistencia en las tareas de evaluacién y promosién de Ia calidad de a documentacion.
Interés para obtener informacidn relacionada con ! sjercicio de Ia profesidn.

Interés en la adaptacién a as necesidades de disintas personas usuarias.

Respeto a la normativa vigente.

Eficiencia en Ia utiizacién de los materisls.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Orden y claridad en el uso de la informacién generads.

4.— Gestisn de historias clinicss desde el punto de vista documental

Identificacién de tipos de historias clinicas y de los documentos que las componen.

Estucio de la estructura y blogues de contenidos documentales de una historia dlinica orientada
ata fuente,

Gumplimentacién de los apartados administrativos de la historia clnica.

‘Aplcacién de técnicas de gestion de la historia cinica.

Interpretacién de Ia normativa de uso de la historia dlinica.

‘Aplcacién del reglamento de uso de 1a historia olinica

Caracteristicas documentales de Ias historias clinicas. Contenidos. Apartados. Funciones.
Usuarios y usuarias de 1a historia olinica

Requisitos legales y normatvos de la historia clinica.

Caracteristicas de historia clnica. Tipos de historias (tradicionl y electrénica).

Aspectos partculares de la normalizacién de los documentos de la historia dlinica.

Reglamento de so y cumplimentacién de 1a historia clinica.

Estructura y blogues de contenidos documentales de una histora dliica orientada a a fuente.

Documentos en soportes distintos al papel.






OEBPS/images/AC145179001_fmt56.png
Respeto a la normstiva para a prevencién de riesgos laborales y medioambientales.
Greatividad a 1a hora de presentar los resultados.
Interés en la aportacion de ideas. iniciativas y posibles Soluciones que mejoren la caiidad del
trabajo.

Médulo Profesionsl 10: Gestién admirisirativa sanitaria
Cédigo: 1523

Curso: 20

Duracién: 120 horas.

Equivalencia en oréditos ECTS: 8

1— Gestiona las principales tareas administrativas de recursos humanos, control de aprovisio-
namiento y contratacién de recursos en sl sactor sanitaio. aplieando la normativa vigente.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha caracterizado a los ciferentes empleadores el sector sanitario, empresas privadas y
administraciones pibiicas, y sus caracteristicas especificas.

b) Se ha aplicado la nomativa que regula la seleccidn ¥ gestién de personal en los centros
sanitarios.

) Se han determinado s distintas modslidades de contratacion laboral vigentes y sus slemen-
t0s. aplicables a cada colectivo pertencciente al sector sanitario.

d) Se han snalizado las carteras de servicios de centros sanitarios, y 5e ha planificado la corres-
pondiente necesidad de recursos.

) Se han planificado carteras de servicios de centros sanitarios, tanto piblicos como privados.

) Se ha calculado el coste del programa de aprovisionamiento, diferenciando los slementos
que lo companen.

9) Se ha caracterizado a comisién de compras en los centros sanitarios piblicos.

1) Se ha anaiizado I normativa apiicable a la seleccién y contratacién de proveedores y pro-
veadoras de bienes y servicios en Ia administracion piblica santaria.

2 Gestiona las facetas administrativas en proyectos de investigacion y ensayos clinicos. pla-
nificando y supervisando el proceso de desarroll.

Criterios de evaluacién:

2) Se han deserito las caracteristcas y fases de un ensayo clinico.

b) Se ha preparado la documentacion para Ia presentacién de proyectos a convocatorias para
su financiacion.

©) Se han dentificado las relaciones y rasponsabilidades de los distintos departamentos o ser-
icios implicados en el proyecto.

d) Se ha verificado Ia documentacién relscionada con los requerimientos éticos de Ia experi-
mentacién y los ensayos cinicos.

‘<) Se ha identificado la normativa relacionada con Ia experimentacién y los ensayos o

) Se han acopiado y verficado los documentos que permiten la justficacién econémica del
proyecto.
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1) Se han identificado posibles errores terminolégicos y de congruencia en el informe de alta y
el resto de documentacién linics.
1) Se ha elaborado el guién de los datos médicos de interés.

6. Identifca diagnéstioos  procedimientos terapéuticos, relaciondndolos con los distintos epi-
Sodios asistencisles en intoxicaciones.

Criterios de evaluacién:

2) Se han descrito las diferencias enre reacciones adversas @ intoxicacién.

b) Se han clasificado las cirounstancias de 1a intoxicacién.

©) Se ha comprendid Ia descripcién del informe de aia y el resto d documentacién cinica.

) Se ha revisado la secusncia del episodio asistencial

©) Se ha relacionado el motivo de consuta o ingreso, con los procedimientos diagnésticos y
terapéuicos realizados.

) Se han identificado las exploraciones diagnésticas complementarias.

9) Se han identficado los procedimientos realizados.

1) Se han identificado posibles errores terminolégicos y de congruencia en el informe de alta y
el resto de documentacién linics.

1) Se ha elaborado el guién de los datos médicos de interés.

7. Identifca diagnéstioos  procedimientos terapéuticos, relaciondndolos con los distintos epi-
Sodios asistenciales en otras patologias especificas.

Criterios de evaluacién:

2) Se han detallado las enfermedades endocrinas relevantes.

b) Se han descrito os trastomos oftalmolsgicos y olomnolaringolégicos relevantes.

©) Se ha identificado la patologia del neonato.

) Se han clasificado los trastoros mentales.

&) Se ha comprendido Ia descripeién del informe de aita y &l resto de documentacién clinics.

) Se ha revisado Ia secuencia del spisodio ssistencil,

9) Se ha relacionado e mofivo de consuita o ingres, con los prosedimientos diagnésticos y
terapéuicos realizados.

1) Se han identificado las exploraciones diagnéstieas complementarias.

1) Se han identifiadio los procedimientos realizados.

1) Se han identificado posibles errores terminolégicos y de congruencia en el informe de atay
el resto de documentacién linica.

1) Se ha elaborado el guién de los datos médicos de interés.

& Extrac los términos de diagnésticos y procedimientos de un documento clnico, relaciondn-
dolos con los requisitos de indizacién y codiicacion.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha seleccionado la documentacién para realizar 1a bisqueda de términos.
b) Se han identificado los términos relacionados con diagnésticos y procadinientos.

©) Se han reconocido las siglas y abreviaturas de uso comin en la documentacién dlinica
) Se ha explicado el significado de las sigias y sbreviaturas de los documentos clinicos.
©) Se han agrupado los diagnésticos y procedimientos

)Se ha realizadola extraccién completa de todos los diagnésticos y procedimientos.
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Ubiidades de a aplicacién.
Plantilas de disefio:
— Precisefiads.

— De énfasis.
Transiciones.

Incorporacién de elementos mulimedia

~ Imégenes.

— videos.

— Gifs animados.

— Sonidos.

Reglas bisicas de composicién.

Respeto por ol copyright de imagenes y videos.

sloracién de Ia ficencia Creative Commons y similares.

Rechazo de las conductas que atenten contra la infidad e integridad de cualquier persona.
Valoracién de una buena expresién oral a Ia hora de efectuar una presentacién.

Médulo Profesionsl 7: Codificacién sanitaria
Cédigo: 1520

Curso: 20

Duracién: 180 horas.

Equivalencia en oréditos ECTS: 10

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

11— Realiza procesos de codiicacién de diagnésticos relacionados con enfermedades infeceio-
sasy parasitarias, haciendo uso de Ia Clasificacién Intemacional de Enfermedades en su edicién
\igente (CIE), aplicando la normativa especifica.

Criterios de evaluacién:

2) Se han identifiado los diferentes estadios de evolucion del proceso infecsioso.
b) Se han asignado los oédigos relacionados con enfermedad infecciosa o parasitaria, apli-
ando s secuencia corespondiente.
) Se han codificado los procesos infecciosos oourmidos tras & reslizacién de un procedimiento.
) Se han idenificado s iferentes categorias dlinicas para la codificacion del VIH.
) Se han establecido los criterios de seleccién del diagnéstico principal para Ia codificacién de
‘enfermedades relacionadss o no con Ia infeceién por VIH.
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Entonacién como recurso de cohesién del texto oral

Produccisn adecuada de sonidos y fonemas para una comprensién suficiente.

Seleccién y utiizacién de marcadores linglisticos de relaciones sociales, normas de cortesia y
diferencias de registro

Preparacién de una entrevista de trabajo presentando su formacién y sus motivaciones
personales.

Terminologia especifica del sector.

Recursos gramaticales: tiempos verbales, praposicionss, adverbios, locuciones preposiciona-
les y adverbiales, uso de la voz pasiva, oraciones de relativo, estlo indirecto y otros.

‘Sonidos y fonemas voedlicos.y consonénticos. Combinaciones y agrupaciones.

Apartados tematicos de una entrevista de rabajo.

Toma de conciencia de la importancia de 1a lengua extranjera en el mundo profesional

Respeto e interés por comprender y hacerse comprender.

Paricipacién activa en el intercambio de informacion.

Toma de conciencia de Ia propia capacidad para comunicarse en 1a lengua extrarjer.

Respeto por las normas de cortesia y diferencias de registro propias de cada lengua.

2 Interpretacién y emisién de mensajes esoritos asociados al peri.

Gomprensién de mensajes en diferentes formatos: manuales, folletos, artculos bisicos profe-
sionales y cotidianos.

Diferenciacién de 1a idea principal y as ideas secundaras.

Reconocimiento de las relaciones légicas: oposicién, concesion, comparacién, condicidn
causa, finalidad, resultado.

Diferenciacién de las relaciones temporales: anterioridad, posterioridad, simultaneidad.

Elaboracién de textos senclos profesionales propios del sector y cotdiancs.

Uso de los signos de puntuacién.

Seleccién léxica, seleccién de estructuras sintictioas, seleccién de contenido relevante para
na utiizacién adecusda de los mismos.

Elaborscién de textos coherentes.

Comprensién de los spartados en un snuncio de oferta de frabsjo ssociado 3 su entorno
profesional

Elaboracién de una solictud de trabajo asociada a su perfi: curriculo y carta de motivacidn.

Soportes telemiticos: fax, e-mail, burofax, paginas web.

Registros d Ia lengus.

Documentacién asociada a transaccionss intemacionales: hoja de pedido, hoja de recepcidn.
factura.

Modelo de Curiculum Vitae Europso.

Gompetencias, ocupaciones y puestos de trabajo asociados al cicl formativo

Respeto e interés por comprender y hacerse comprender.

Muesira de interés por aspectos profesionales de oiras culturas.

Respeto ante los habitos de oiras culturas y sociedades, y su forma de pensar

\loracién de Ia necesidad de coherencia en el desarrollo del texto.

3 Comprensién de a residad socio-cutural propia del pais.

Interpretaciéndelos elementos culturales mis significativos paracadasituacién de comunicacion.
Uso de los recursos formales y funcionales en situaciones que requisren un comportamiento
Socio-profesional con el fin de proyectar una buena imagen de a empresa.
Elementos socio-laborsles ms significativos de los paises de lengua extranjers (inglesa).
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©)'Se han slegido buscadores en infranety en Infernat segn criterios de rapidez y de opciones
de bisqueda.

) Se han empleado herramientas Web 2.0 para obtener y producir informacion.

) Se han utiizado los criterios e biisqueda para restrigr el nimero de resultados obtenidos.

) Se han aplicado sistemas de seguridad. proteccién, confidencialidad y restriccién de la
informacién.

9) Se ha canalizado 1a informacién obterida, archivindola y regisiréndola, en su caso.

1) Se han organizado 103 archivos para faciltar a bisqueda posterior.

) Se ha actualizado a informacién necesaria.

) Se han cumplido los plazos previstos.

K) Se han realizado copias de los archivos.

4.— Elabora hojss de céloulo adaptadss a las necesidades que se plantsen en el trtamiento de
Ia informacién, apicando lss opciones avanzadss.

Criterios de evaluacién:

2) Se han utiizado las prestaciones de la hoja de cdloulo, para realizar gestiones de tesoreria,
célouios comerciales y oiras operaciones administrativas.

b) Se han disefiado y elaborado documentos con 1a hoja de caleulo.

©) Se han relacionado y actualizado hojas de cdiculo

) Se han creado y anidado férmulas y funciones.

) Se han establecido contrasefias, para proteger celdas. hojas y fbros.

) Se han obtenido gréficos para ol andlsis de la informacién.

) Se han empleads macros para la realizacién de documentos y planilas.

1) Se han importado y exportado hojas de cdlculo creadas con ofras apiicaciones y otros
formatos.

i) Se ha utiizado1a hoja de céloulo como base de datos: formularios, creacion de istas, fitrado,
proteccién y ordenacisn de datos.

1)Sehan utiizado aplicacionesy periéricos, parainirodusi textos, nimeros, oédigos e imagenes.

5 Elabora documentos de textos, utiizando las opsiones avanzadas de un procesador de
textos

Criterios de evaluacién:

2) Se han utlizado las funciones, las prestaciones y los procedimientos de s procesadores de
textos y autoedicién

b) Se han identifiado las caracteristcas de cada tipo de documento.

) Se han redactado documentos de texto con la destreza adscusda y apicando lss normas de
estructura.

) Se han confecsionado plantilas adaptadas a los documentos administraivos tio, incluyendo
tiicades de combinacion.

) Se han integrado objetos, grlfcos, tablas, hojas de céleulo @ hipervinoulos, enre otos.

) Se han detectado y corregido los errores cometidos.

9) Se ha recuperado y utiizado Ia informacién almacenada.

1) Se han utiizado las funciones  utiidades que garanticen las normas de segurdad, integri-
dad y confidencialidad de s datos.
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4.— Realiza actvidades de gestidn administrativa y financiera bisica de una pequefia y mediana
empresa. identficando las principales obligaciones contables y fiscales y cumplimentando la
documentscion.

Criterios de evaluacién:

2) Se han analizado los concepios bisicos de contabiidad, asi com las técnicas de registro
de Ia informacién contable.

b) Se han descritolas técnicas bisicas de andlisis de a informacién contable, en especial enlo
referente a 1a solvencia, liquidez y rentabilidad de la empresa.

) Se han definido ls= obligaciones fiscales de una empresa relacionads con el tlo.

) Se han diferenciado los fipos de impuestos en el calendario fiscal

&) Se ha cumplimentado la documentacién bisica de cardcter comercial y contable (facturs,
albaranes, notas de pedido, letras de cambio, cheques y olros) para una pequefa y mediana.
empresa del sector, y se han descritolos circuitos que dicha documentacion recorre en la empresa.

) Se han idenificado los principales instrumentos e financiacién bancaria.

9) Se ha incluido a anterior documentacidn en el plan de empresa.

B) Contenidos:

~ Iniciativa emprendedora.

Anslisis de las principales caracteristicas de 1a innovacién en la actividad del sector relacionado
con el ttulo (materiles, tecnologia, organizacién del proceso, ofros.).

Anslisis de los factores claves de los emprendedores o d las emprendedoras: iniiativa, crea-
tvidad, liderazgo, comunicacion, capacidad de toma de decisiones, planificacién y formacién.

Evaluacién del riesgo en la actividad emprendedora

Innovacién y desarmollo econémico en el sector

La cultura emprendedora como necesidad social

Concepto de empresario o empresaria.

La actuacién de los emprendedores o de las emprendedoras como empleados o empleadas de
una empresa del sector.

La actuacién de los emprendedores o de las emprendedoras como empresarios o empresarias.

La colaboracién enire emprendedores o emprendedoras.

Requisitos para el ejercicio de Ia actvidad empresarial

La idea de negocio en el &mbito de 1a famila profesional

Buenas practicas de cuftura emprendedora en la actividad econémica asociada al ttulo y en of
ambito local,

Valoracién del caricter emprendedor y la ética del emprendizale.

Valoracién de Ia inciativa, creatividad y responsabilidad como motores del emprendizaje.

2~ 1deas empresariaes, & entomo y su desarollo.

Aplicacién de herramientas para la determinacién de a idea empresarial
Biisqueda de datos de empresas del sector por medio de Internet.

Anslisis del entomo general de la empresa a desarrollar

Anslisis de una empresa tipo de Ia familia profesional.

Identificacién de fortalezas, debiidades, amenazas y oporturidades.

Establecimiento del modelo de negosio partiendo de las conclusiones del estudio de mercado.
Realizacién de ejercicios de innovacién sobre 1a idea determinada.
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1) Se han establecido y protocolizado mecanismos de apoyo psicoldgico para cada fipologia.
) Se ha analizado Ia relacién de ayuda, sus componentes y habilidades a desarrolar, para
poder reslizarla como base de este apoyo psicoligico.

2 Aplica técnicas de comunicacién en su interrelacién profesional con1a o el paciente y fami-
iares, seleccionando a informacién adecuads en cads caso.

Criterios de evaluacién:

2) Se han identificado conceptos, elementos, barreras, factores modificadores y pos de
b) Se han analizado los diferentes tipos de lengusje. técnicas. apoyos y estrategias para una
buena comunicacién.
©)'Se han utiizado las habiidades personales y Sociales para lograr una perfecta comunicacidn.
) Se han establecido lss caracterisicas de Ia informacién (inmedistez. precisién) al usuario o
) Se han aplicado tsenicas comunicativas en el proceso de informacién al usuario o usuaria.
) Se han definido los principios bisicos de 1a comunicacién entre profesional sanitario o sani-
taria y paciente.
'9)Sehan aplicadolas medidas de controlnecesarias donde existen dificutades de comunicacion.

3 Orienta y asesora al 0 2 1a paciente y sus familiares sobre los aspectos conoernientes a su
estancia en el centro sanitario, identificando las influencias socioculurales.

Criterios de evaluacién:

2) Se han identificado actitudes sociales ante la enfermedad.

b) Se han identificado lss necesidades sociales del individuo y su entomo.

) Se han deseitolas fases que componen1a atencién aly  la paciente segin ol plan de aceién
definido.

) Se han desorito las caracteristicas del asesoramiento (claridad, exacttu) al  a1a paciente
y sus familares.

&) Se han anlizado los derechos y deberes de las y los pacientes, sus famiares y ususrios o
usuarias, contemplados en1a normativa vigente.

) Se han gestionado encuestas de satisfaccién.

9) Se ha demosirado interés y preccupacion por stender las necesidades de los usuarios y

) Se ha valorado la importancia de la cortesia, amabilidad, respeto, discrecin, cordialidad &
interés en la interrelacién con el usuo © Ususria.

4.— Atiende reclamaciones presentadas por 1as y Ios usuarios, reconociendo y aplicando crite-
tios.y procedimientos de actuacién

Criterios de evaluacién:

2) Se ha tpifiado la acttud. postura e interés a adoptar ante quejas y reclamaciones, uiizando
n estilo asertivo para informar al usuario o usuara.
b) Se ha definido el proceso de deteceién de no conformidades y su seguiriento,
©) Se han apiicado las técnicas adecuadas para a resolucidn de conflctos y reclamaciones.
) Se han reconocido los aspectos de las reclamaciones en s que incide 1a legislacion vigente.
<) Se ha descito ol procedimients para a presentacién y tramitacién de queias, reclamaciones
¥ sugerencias.
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3 Tramita derivaciones de pruebas y irstamientos fuera del centro sanitaio. y recepcions las
entrantes, identifcando soliitudes y centros de referencia.

Criterios de evaluacién:

2) Se han analizado los rimites de recepcién de solctudes de pruebas y tratamientos proce-
dentes de los distintos serviios, dirgidas a ofros centros.

b) Se ha reslizado y actualizado el registro informitico

©) Se ha definido I3 normativa establecida en la gestién de solictudes.

) Se ha identifcado el mapa de centros sanitaris de referencia.

©) Se ha establecido ol proceso de coordinacién en la ctacién.

) Se ha distinguido Ia documentacion linica que aportar.

9) Se han relacionado las derivaciones recibidas con los servicios clinicos y Ia gestién de Ia
sitacidn

1) Se han obtenido resultados mediante |a explotacién d los registros.

4.— Gestiona el transporte sanitario y oiras prestaciones asistenciales complementarias, rela-
cionando los recursos disponibles con las demandas asistenciales.

Criterios de evaluacién:

2) Se han relacionado los racursos disponibles de transporte sanitario con las necesidades
dlinicas demandantes.

b) Se han deserio los tramites para coordinar recursos disporibles de iransporte sanitario y
necesidades clinicas demandantas.

) Se ha cumplimentado Ia documentacién administrativo-clinica sdecuada para el fraslado o
recepcién de pacientes en transporte sanitari.

) Se han clasificado las prestaciones asistenciales complementarias.

©) Se han identificado los protocolos para gestionar las prestaciones.

Se ha reconocidola normativa establecida enlas prestaciones asistenciales complementarias.

5 Realiza las citaciones n la actividad ambulatoria y de prusbas diagnésticas, manejando
aplcaciones informaticas de gestion de agendas.

Criterios de evaluacién:

2) Se han detallado las caracteristicas de las consuitas ambulatorias,la asistencia en ef hospital
de dia y 1a realizacién de pruebas diagnésticas.

) Se han definido los trémites adminisirativo-clinicos de Ia gestion de citas.

©) Se han analizado los criterios establecidos en i centro sanitario para Ia itacidn, segin la
programacién del servicio.

) Se han descrio las funciones de las agendas de los servicios médicos.

€) Se han establecido los criterios de coordinacién con los recursos disponibles en el centro
sanitaro.

) Se han ssguido los protocolos establecidos en las derivacionss de pacientes para Ia resiza-
cién de prushas diagnbsticas o terapéuticas extrahospialarias.

9) Se han cumpiimentado, en el sistema de informacién sanitario del centro, los registros admi-

nistrativo-clinicos y estadisticos.
) Se han elaborado informes  estadisticas de la actividad ambulatoria, siguiendo la metodo-
logia establecida.
1) Se ha valorado la importancia de la gestion de agendas en la calidad de la asistencia ofrecida
21as y los pacientes y enla eficiencia del sistema.
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Obsolescencia y actualizacién.
Respeto por ol copyright de imagenes y videos.

sloracién de Ia ficencia Creative Commons y similares.

Rechazo de las conductas que stenten contra |3 inbridad @ intsgridad de cuslquier persons.

8- Gestién de correo y agenda elecirérica.

Instalacién de aplicaciones de agenda y correo electrénico.
Configuracidn y personalizacién.
Configuracién, uso y sincronizacién de menssies en foros de nofiias (news).
Uso de la ibreta de direcciones: importar, exportar, aadir contactos, crear lstas de distibucidn,
poner a lista a disposicion de otras aplicaciones ofimaticas.
‘Gestion de correos: enviar, borrar, guardar, copias de seguridad, enire otras.
Proceso de comprimirldescomprimi archivos adjuntos.
Gestién de la agenda: contactos, citas, calendario, avisos, tareas, enire otros.
Gestién en dispositivos méviles del correo y Ia agenda.
Sineronizacién con dispositivos méviles.
‘Seguridad en'a gestién del correos fitros, reglas.
Gestién de archivos y seguridad de las aplicaciones de correo y agenda electrénica.
Tonicas de ssistencia al ususrio o usuaria.
La funcién del correo elecirénico y la agenda slectrénica.
Tipos de cuentas de correo elecirbrico:
—Con un programa cliente.
— Comeo Web.
Plantilas y firmas corporativas.
‘Vloracién de Ia importancia del tratamiento de Ia informacién a 1a hors de enviar menssjes.
Rechazo al envio de menssjes que no respeten las normas ortogréficas o gramaticales.
Gorrecto uso de dispositivos méviles

0~ Elaboracién de presentaciones.

Instalacién y carga de Ia apicacién de slaboracién de presentaciones.
Procedimiento de presentacién: creacién de presentaciones.

Disefio y adicién de diapostivas.

Formateo de diapositvas, textos y objetos.

Usiizacién de Patrones.

Incorporacién de elementos mulimedia (imégenes, sonido, videos, gifs animados).
Aplcacién de efectos de animacién.

Aplcacién de transiciones.

Importacion y exportacion de presentaciones.

Usiizacién de plantilas y asistentes.

Incorporacién de interactividad.

Adecuacién de una presentacién 3 Ia Web.

Disefio y creacién de macros.

Presentacién para el piblico: conexién a un proyector y Gonfiguracion.
Sincronizscién de la narracién.

Impresién de una presentacién.

Interlacién con otras splicaciones.

Protaccién de dstos: slaboracién de copias de seguridad.

Estructura y funciones de una presentacién.
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9) Se han consideradolas afecciones previas y los hallazgos anormales.
1) Se ha justficado Ia asignacién de cédigos present on admission.

7. Realiza prosesos de codiicacién de procedimientos con la Clasificacién Intemacional de
Enfermedades en su edicién vigente (CIE). aplicando a nomativa general.

Criterios de evaluacién:

2) Se han detallado los conceptos de «procedimient principals y «otros procedimientoss.
b) Se han asignado oédigos de combinacién y codificacisn miliple, cumpliendo conlanormativa.
©) Se ha justificado las técnicas implicitas en un procedimiento.

) Se han identiicado las técnicas endosc3picas y se ha aplicado la normativa

©) Se ha identificado el tipo de procedimientos diagnésticos.

) Se han identifcado los procedimientos incompletos, o realizados,  los endoscépicos recon-
vertdos a abiertos.

8. Realiza procesos de codificacién especffica con la Clasficacién Intemacional de Enferme-
dades en su edicién vigente (CIE). aplicando la normativa especifia.

Criterios de evaluacién:

2) Se han seleccionado, como diagnéstico principal o diagnéstico secundario, los Signos ¥
tomas.
b) Se han identifiado los hallazgos snormales.

©) Se ha slegido Ia normativa especifica adecuads.

) Se han codficado correctament las lesiones @ ntoxicaciones.

©) Se han extraido los cédigos correspondientes a complicaciones de cuidados médicos y
quinirgicos.

) Se ha codificado teriendo en cuenta los factores que influyen en el estado de salud y contas-
to3 con los senvicios sanitaris.

9) Se han racogido, en el proceso de codifiacién, las causas extemas de lesiones &
intoicaciones.

B) Contenidos:

~ Caracterizacién de los elementos de creacién de un Sistema de Informacién Sanitario (SIS).

Identiicacién de los elementos de los sistemas d informacién sanitaros.

Identificacién de distintos ipos de informacién.

Seleccién de datos dlinicos y o clinicos.

La informacién en ol &mbito sanitario. Caracteristicas  proceso de Ia informacién. Tipos de
informacién.

Sistemas de Informacién Sanitario (SIS). Estructura. Gomponentes. Datos dlinicos y no dliicos.

Los SIS en atencién primaria y especializada.

Uso y utiidad de los SIS.

Estindares en Ia informacién saniaria.

Respeto a la normativa

Precisién en el uso del lengusie.

Fidelidad en ol maneio de la informacién.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad d los datos.
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Planificacisn de a propia carrera:

— Establecimiento de objetivos laborales a medio y largo plazo compatibles con necesidades y
preferancias.

 Objetivos resfistas y coherentes con Ia formacién sctualy a proyectad.

Establecimiento de una ista de comprobacién personal de coherencia enire plan de carrera,
formacién y aspiraciones.

Cumplimentacién de documentos necesarios para la insercidn laboral (carta de presentacidn
curiculo-itas), asi como la realizacién de testes psicotéenicos y enirevistas simuladas.

Técnicas @ insirumentos de bisqueda de empleo.

E1 proceso de toma de decisiones.

Proceso de bisqueda de empieo en pequefas, medianas y grandes empresas del sector.

Oportunidades de aprendizaje y empieo en Europa. Europass, Pioteus.

Valoracién de 1a importancia de la formacién permanente para Ia trayectoria laboraly profesio-
nal de tulado o itulads.

Responsabilizacién del propio aprendizaie. Conosimiento de los requerimientos y de Ios frutos
previstos.

loracién del autosmpleo como aitemativa para Ia insercién profesionsl

‘Valoracién de los finersrios profesionales para una comecta insercién laboral.

Gompromiso hacia el frabajo. Puesta en valor de Ia capacitacién adquirda.

2 Gestisn el conflicto y equipos de trabajo.

Anilisis de una organizacién como squipo de personas.

‘Andliss de estructuras organizatvas.

Anslisis de los posibles roles de sus integrantes en el equipo de trabajo.

Ansliss de la aparicién de los conflitos en las organizaciones: compartr espacios, ideas y
propuestas.

Anslisis cistintos tipos de conflicto, intervinientes y sus posiciones de partida

Anslisis de los distintos tipos de solucién de confictos, a intermediacién y buenos oficios

‘Andlisis de Ia formacidn de los equipos de trabaj.

La estructura organizativa de una empresa como Gonjunto de personas para Ia consecucion
de un fin

Clases de equipos en la industria del sector segin las funciones que desempeian.

La comunicacién como elemento bisico de &xito en Ia formacién d equipos.

Garacteristicas de un equipo de trabajo eficaz.

Definicién de conflcto: caracterisicas, fuentes y stapas del conficto.

Métodos para a resolucién o supresién del conficto: mediacion, conciliacién y arbitraje.

Valoracién de 1a aportacién de las personas enla consecucin de 105 objetivos empresariales.

\aloracién de lss ventsjss  inconvenientes del trabsjo de equipo pars la eficacia de Ia
organizacién.

Vloracién de Ia comunicacién como factor clave en el trabajo en equipe.

Actitud partiipativa en la resolucién de conflctos que se puedan generar en los equipos de
trabajo.

Ponderacién de los distintos sistemas de solucién de conflctos.

3 Condiciones Iaborales derivadas del contrato de trabjo.

Anslisis de fuentes del deracho laboraly clasificacion segin su jerarquia.
Andliss de las carscteristicas de las actividades Iaborales reguiadss por &l Texto Refundido de
Ia Ley del Estatuto de los Trabajadores (TRLET).
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Interés por la actualizacién de sus conosimientos.
Respeto a las personas enfermas y a las personas diferentes.
Responsabiidad en el cuidado de su salud y de la de ofras personss.
Interés por la colaboracién y el trabajo en equipo.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Médulo Profesional 3: Extraccién de diagnésticos y procedimientos.
Cédigo: 1517

Curso: 15

Duracién: 165 horas.

Equivalencia en oréditos ECTS: 10.

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

1.— Selecciona diagnésticos médicos en la documentacién cinica, relaciondndolos con los dis-
tintos episodios asistenciales.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha deserto el proceso dindmico de la enfermedad.

b) Se han detallado los elementos constituyentes de la patclogia y la cinica.

©)'Se han comprendido Ios datos que contiene Ia documentacién dliica

) Se han especificado los grupos de enfermedades.

€) Se ha revisado Ia secuencia del episodio asistencial.

) Se ha valorado el motivo de consulta o ingreso.

) Se han carcterizado los antecedentes famiiares y personsles de interés.

1) Se ha determinado el curso o evolucién de la enfermedad.

1) Se han identifcado posibies ermores terminolégicos y de congruencia en o informe de alta y
el resto de documentacién linica.

1)Se ha elaborado ef guion de los datos médicos de iferés.

2 Seleceiona procedimientos diagnésticos.y terapéutioos en a documentacién clinica,relacio-
néndolos con los disintos episodios asistenciales.

Criterios de evaluacién:

2) Se han clasificado los procedimientos diagnésticos.

b) Se han detallado Iss posibiidades terapéuticas ante a enfermedad.

©) Se ha comprencid Ia descripcién del informe de aia y el resto de documentacién cinica.

) Se ha revisado a secuencia de procedimientos del episodio asistencial

©) Se ha relacionado el motivo de consulta o ingreso, con los procedimientos diagnésticos y
terapéuicos realizados.

) Se han identifiado los datos deseritos en Ia exploracién general,

) Se han identificado los datos desertos en las exploraciones complementarias.

1) Se han identificado los procedimientos quinirgicos realizados en el episodio asistencial

1) Se han identifcado posibies ermores terminolégicos y de congruencia en o informe de alta y
el resto de documentacién linica.

1)Se ha elaborado ef guién de los datos médicos de inferés.
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3 Identifica diagnésticos y procedimientos oncolégicos, relacionindolos con episodios asis-
tenciales en sl ratamiento de las neoplasias.

Criterios de evaluacién:

2) Se han clasificado los tipos de tumores.

b) Se ha identificado la nomenclatura de oncologis.

©) Se han reconocido los términos histolégicos de los tumores en el informe de alta y ol resto
de documentacion clinica.

) Se ha deserito la naturaleza primaria o sscundaria de [ neoplasia y a conducta de malignidad.

€) Se ha revisado Ia secuencia del episodio asistencial.

) Se ha relacionado el motivo de consulta o ingreso, con los procedimientos diagnésticos y
terapéuicos realizados.

9) Se han identificado las exploraciones diagnésticas complementarias.

1) Se han identificado los procedimientos terapéuticos realizados.

1) Se han identifcado posibies ermores terminolégicos y de congruencia en o informe de alta y
el resto de documentacién linica.

1)Se ha elaborado ef guién de los datos médicos de inferés.

4.- Obiene disgnésticos y procedimientos obstétrcos, relacionéndolos con los distintos piso-
dios asistencisles en embarazo, parto y pusrperio.

Criterios de evaluacién:

2) Se han clasificado las fases del embarazo, parto y pusrperio.

b) Se han clasifiado las incidencias posibles durante el embarazo, parto y puerperio.

©) Se ha reconocido la descripeién de las incidencias en el informe de alta y ol resto de docu-
mentacion cliica.

d) Se ha revisado la secusncia del episodio asistencial

©) Se ha relacionado el motivo de consulta o ingreso, con los procedimientos diagnésticos y
terapéuicos realizados.

) Se han identificado las exploraciones diagnésticas complementarias.

9) Se han identficado los procedimientos obstéiricos realizados.

1) Se han identificado posibles errores terminolégicos y de congruencia en el informe de alta y
el resto de documentacién linics.

1) Se ha elaborado el guién de los datos médicos de interés.

5. Identifca diagnéstioos procedimientos terapéuticos, relaciondndolos con los distintos epi-
Sodios asistencisles en lesiones y traumatismos.

Criterios de evaluacién:

2) Se han clasificado los tipos de fracturas y luxaciones.

b) Se han descrito as heridas, lesiones y quemaduras.

©) Se ha comprendido Ia desoripcién del informe e aita y el resto d documentacién cinica.

) Se ha revisado la secusncia del episodio asistencial

<) Se ha relacionado el mofivo de consulta o ingreso con los procedimientos diagnsticos y
terapéuicos realizados.

) Se han identificado las exploraciones diagnésticas complementarias.

) Se han identiicado los procedimientos terapéuticos quinirgicos y no quinlrgicos realizados.
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b) Se han establecido los términos principales, modficadores esenciales y no esenciales, ufii-
zados en los indices alfabéicos.

©) Se han referido las diferentes partes en que se estructuran las istas tabulares.

) Se han utilizado las diferentes clasificaciones suplementarias.

<) Se ha sefalado la estructura de los diferentes codigos que se utiizan en la dlasifcacién
intemacional de enfermedades.

) Se han idenificado las abreviaturas, puntuacién, simbolos, instrucciones, notas, referencias
erzadas y términos relacionales. utiizados en la clasifcacién interacional de enfermedades.

4.- Selecsions los cédigos de Ia clasificacién infernacionsl de enfermedades, extrayendo pre-
\iamente del episodio asistencial, Ios diagnésticos y procedimientos realizados.

Criterios de evaluacién:

%) Se han determinado lss diferentes fusntes documentales uiizadss en el proceso de
codificacin.

b) Se han extraido los términos clave de los diferentes documentos.

©) Se han empleado los indices aifabéticos para la asignacion de los cédigos.

) Se han usado las insirucciones. notas, modifiadores u otras, presentes en los indices alfa-
béticos y enlas listas tabulares.

) Se han comprobado, en las istas tabulares, los cédigos obtenidos en los indices alfsbéticos.

) Se han asignado definitivaments los cddigos adecuados.

5. Apiica Ia normativa establecida en materia de codificacin de datos dlinicos y no clinicos, a
nivel estatal y de comunidad auténoma, reconosiendo su ambito de aplicacion.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha deserto a existencia d normativa a nivel estatal y sutonémico,

b) Se ha elegido la nomativa para cada episodio planteado.

©) Se ha argumentado la pertinencia de requerir aclaraciones a la unidad tcnica, para la clasi-
‘feacién intemacionl de enfermedades del Sistema Nacional de Salud.

) Se ha explicado la estructura y composicién de la unidad téenica, para a clasifiacin inter-
nacionsl de enfermedades del Sistema Nacionsl de Salud.

) Se ha defindo a utiidad de los manuales de codificacion.

) Se ha detallado 1a informacién que recogen los boletines de codificacidn.

9) Seha valoradola aplicacién de crierios de homogeneizacién en a aplicacion de la normativa.

6 Realiza procesos de codicacién de diagnésticos con a Clasificacién Intemacional de Enfer-
medades en su edicién vigente (CIE). aplicando la normativa general

Criterios de evaluacién:

2) Se han detallado los conceptos de cdiagnéstco principals y «otros diagnésticoss.
b) Se han asignado oédigos de combinacién y codifcacisn miliple, cumpliendo conlanormativa.
©) Se han codificado los procesos agudos, subagudos y crénicos.

) Se ha reconocido Ia existencia de dos o mas diagnésticos que cumplen Ia condicién de ser
diagnéstico principal.

) Se ha identificado més de una etiologia como probable.

) Se han establecido los diagnésticos de sospecha, descartados o no, como diagnéstico
principal
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5. Identificacion de los sistemas de clasificacion de pacientes.

Estudio comparativo de los diferentes sistemas de clasificacion de pacientes.

Asignacién de Grupos Relacionados por el Diagnésico (GRD).

Revisién y validacién de GR atipicos o con informacién invalida.

Andlisis del proceso productivo hospitalario.

Aplcacién de los sistemas de clasificacin de pacientes en la gestién sanitaria

Mecicién del producto hospitalario

Asignacidn de pesos alos GRD y calculo del coste de la asistencia.

Origen de los sistemas de clasificacién de pacientes. Medicare y Medicaid.

Sistemas de clasificacién de pacientes. Fundamentos, caracteristieas  informacién necesaria
para su elaboracién.

Modelos de sistemas de clasificacién de pacientes. GRD (Diagnosis Relation Groups). All
Patient Diagnosis Relation Groups (APDRG). Patient Management Categories (PMICs). Otros.

Estructura, jerarquia y algoritmos de clasifacién. APGRD con informacidn atipica o invalida.

E1 conospto de <case-mix» o <casuistica hospitalarias. Peso de los GRD.

Producto hospitalario.

Interés por la colaboracién en el trabsjo en equipo.

Orden y precisién en ei desarrllo del trabajo.

Responsabilidad y autonomia en ol desarollo de sus funciones.

Precisién en el mansjo de datos.

Gapacidad de respuesta ante situaciones imprevistas.

Respeto a la normativa relacionads con s confidenciaidad y 1a proteccidn de dtos.

Interés por la renovacién profesional y actualizacién de conocimientos.

Respeto a la normstiva para s prevencion de riesgos laborales y medioambientales.

Greatividad a 1a hora de presentar los resultados.

Fidelidad en sl saguimiento de normas, protocolos y manusles de uso.

8- Calidad de Ia asistencia sanitari.

Géloulo de indicadores sanitarios de actvidad asistencial, de calidad asistencial y otros.

Confeccién de cusdros de mando.

Interpretacién de protocolos y guias dlinicas.

Bisqueds bibliogréficas en bases de datos sanitarios de buenas pricticas clinicas. Uso de I
‘evidencia cientifca.

Historiay defiicién de Ia calidad en los servicios sanitarios. Necesidad de evaluar 1a calidad.

Modelos de gestién de caldad total. Modelo EFQM. Normas 1SO. Gestén por competencias. Ofros.

Gestién por procesos. Variabilidad de la practica dlinica. Protocolos y guias dlinicas.

Indicadores sanitarios adecuados para medi un proceso. Técnicas de diseo. indices, tasas y
cuadros de mando. Medicién d la calidad. Medidas de mejors.

La seguridad del o d la pacients.

Acreditacién y cerficacion.

La investigacién como garantia de calidad asistencial.

Interés por la colaboracién en el trabsjo en equipo.

Orden y precisién en ei desarrllo del trabajo.

Responsabilidad y autonomia en ol desarollo de sus funciones.

Precisién en el mansjo de datos.

Gapacidad de respuesta ante situaciones imprevistas.

Respeto a la normativa relacionads con s confidenciaidad y 1a proteccidn de dtos.

Interés por la renovacién profesional y actualizacién de conocimientos.
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& Realiza procesos de codificacién de diagnésticos y procedimientos relacionados con otros
procesos, haciendo uso de la clasificacién intemacional de enfermedades en su edicidn vigente.
aplcando la normativa especifica.

Criterios de evaluacién:

2) Se han identificado las caracteristioas significativas del proceso a codificar.
b) Se ha codificado el proceso.

©) Se han registrado los procedimientos, tanto diagnésiicos como terapéuticos.
) Se ha aplicado la normativa general de codifiacién de dicho proceso.

B) Contenidos:

~ Realizacién de la codiicacién de enfermedades infecciosas y parasitarias

Identficacién de los datos significativos y relevantes en los documentos de uso.

Seleccién de los datos & codficar.

Codificacién de enfermedades infecciosas y parasiarias.

Codificacién de procesos infecciosos ocurridos ras Ia realizacién d un procedimisnto.

Godificacién de procedimientos diagnéstioos y terapéuticos asociados.

Aplcacién de normas para la deteceién y correceién de errores.

Infeccion. Evolucion y conceptos. Clasiicacién de as enfermedades infeceiosas y parasiarias.
Enfermedades infecciosas de interés (tuberculosis, virus de inmunodeficiencia humana y oiras).

Normas de codificacion de las infecciones y enfermedades parasitarias. Normas generares.
Normas especificas de codificacién. Bacteriemia, sepsis y septicemia. Normas de codificacién de.
1a infeccién por VIH

Respeto a la normativa

Rigor en el seguimiento de manusles y guias de codificacién.

Orden y método en el desarrollo de las actvidades.

Respeto a a confidencialidad de los datos.

Iriciativa en I3 solucién de problemss.

Interés, por la actualizacién de conocimientos.

Iiciativa en la bisqueda de informacién.

2 Realizacién de Ia codiicacion de diagnésticos de neoplasias.

Identficacién de los datos significativos y relevantes en los documentos de uso.

Seleccién de los datos & codificar.

Identificacién de la localizacién anatémica y el comportamiento de neoplasias.

Identficacién de tumores primarios.y secundarios.

Seleccién del diagndstico principal en diferentes casos.

Aplicacién de Ia normativa de codificacin de neoplasiss.

Codificacién de neoplasias.

Godificacién de complicaciones de neoplasias.

Codificacién de procedimientos disgnésticos y terapéuticos.

Aplcacién de normas para 1a deteceién y correceién de erfores.

Clasificacion de las neoplasias segin su comportamiento y localizacin anatémica. Morfologia
de las eoplasias.

Normas generales de codificacién de las neoplasias. Normas especificas. Normas para la
Seleccién del diagnéstico principal. Complicaciones de las neoplasias.

Respeto a la normativa
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Registro de las actiidades realizadas.

Prestaciones asistenciales complementarias a gestionar. Caracteristioas y tpos (rehabiltacion
‘oxigencterapia, asrosolterapia, didliss u hosptales de dia, enire oiras). Profocolos para la gestién
de estas prestaciones. Legisiacién y normativa.

“Transporte sanitario. Tipos. Indicaciones.

Gestion deltransporte sanitarc. Documentacién sdministrativo-clinica para el traslado o recep-
cién de pacientes en transporte saritario. Protocolos para gestionar &l transporte sanitaro y Ias
necesidades clinicas demandantas. Coordinacién de los recursos disponibles de transporte sani-
tario. Legislacién y nommativa

Gorreceién en el trato con las personas implicadas.

Interés por el aspecto e higien personal

Interés por la colaboracién en el trabsjo en equipo.

Orden y precisién en el desarrollo del trabajo y manejo de dtos.

Responsabilidad en el cumplimiento de sus funciones.

Capacidad de respuesta ante situaciones imprevistas.

Respeto a la normativa relacionads con s confidenciaidad y 1a proteccidn de dtos.

Respeto a a normativa para a prevencién de riesgos laborales y ambientales.

Greatividad a 1a hora de presentar los resultados.

5. Reslizacién de citaciones en Ia actvidad ambulatoriay de pruebas disgnéstioss.

Aplicacién de técnicas para la confecsién de agendas.

Preparacion de Ia documentacién clinica necesaria para la derivacidn.

Gitacién de pacientes utiizando slgun apicacién especifica para gestin de Gtaciones ambu-
Iatorias y cita previa en stencién primaria, asistencia en el hospitsl e dia y realzacion de pruebas
diagnasticas.

Elaboracién de informes y estadisticas de la actividad ambulatoria.

La consulta de atencién primaria y especializada. Hospital de dia. Consultas extemas y prusbas
disgnéstioas. Definiciones y tpos.

Sistemas de citacién y sistemas de derivacién de pacientes.

Agendas. Tipos. Disefio de agendas. Datos fundamentales. Catilogos. Modelos de citacién.

Documentos. Tipos (documentacién necesaria para 1a derivacién, para a citacion, u otras).

Procesos de coordinacién de Ia citacion de Ia actividad mbulstoria en sl propio centro y con
otros centros.

Procesos de coordinacion en las derivaciones ambulatorias recibidas en el hospital, proceden-
tes de otros centros.

Gorreceién en el trato con las personas implicadas.

Interés por el aspecto e higien personal

Interés por la colaboracién en el trabsjo en equipo.

Orden y precisién en el desarrollo del trabajo y manejo de dtos.

Responsabilidad en el cumplimiento de sus funciones.

Capacidad de respuesta ante situaciones imprevistas.

Respeto a la normativa relacionads con s confidenciaidad y 1a proteccidn de dtos.

Respeto a a normativa para a prevencién de riesgos laborales y ambientales.

Greatividad a 1a hora de presentar los resultados.
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b) Se ha generado un procedimiento de seleceién de una determinada idea en el &mbito del
negocio relacionado con el ttulo.

©) Se ha reslizado un estudio de mercado sobre Ia ides de negocio seleccionads.

) Se han elaborado las conclusiones del estucdio de mercado y se ha establecido el modelo de
negocio a desarollar

) Se han determinado los valores innovadores de Ia propussta de negocio.

) Se ha analizado el fenémeno de la responsabllidad social de las empresas y su importancia
omo un slemento de 1a estrategia empresaril,

9) Se ha elaborado el balance social de una empresa relacionada con el ftulo y 5@ han deserito
los principales costes y beneficios sociales que producen.

1) Se han identificado, en empresas del sector, pricticas que incorporan valores &ticos y
Sociales.

) Se ha llevado  cabo un estudio de viabiidad econémica y financiera de una pequeRa ¥
meciana empresa relacionada con el titlo.

1)Se ha deserito Ia estrategia empresarial, relacionéndola con los objetivos de la empresa.

3 Realiza las actvidades para elaborar ol lan de empresa, su posterior puesta en marcha y
Su constitucién, seleccionando la forma juridica e identificando las obligaciones legales asociadas.

Criterios de evaluacién:

2) Se han descrito las funciones bisicas que se realizan en una empresa y se ha analizado of
concepto de sistema aplicado a la empresa.

b) Se han ideniificado los principales componentes del entorno general que rodea a a empresa:
n especial ol entomo econémico, sosia, demogréfico y cutural.

©) Se ha analizado la influencia en la actividad empresarial de las relaciones con la cientela,
on los proveedores  Iss proveedoras y con I competencia como principsles integrantes del
entomo especifico

) Se han identficado los elementos del entomo de una pequefia y mediana empresa del sector.

) Se han analizado los conceptos de cultura emprasarial @ imagen corporativa, y su relacién
on los objetivos empresariales.

) Se han analizado las dferentes formas juridiess de Ia empresa.

9) Se ha especificado el grado de responsabildad legal de los propietarios o propistarias de Ia
empresa en funcin de Ia forma juridica elegids.

) Se ha diferenciado el ratamiento fiscal establecido para las diferentes formas juridicas de la
empresa.

i) Se han anslizado los trémites exigidos por Ia legisiacion vigente para Ia constitucién de una
pequefia y mediana empresa.

) Se ha resiizado una biisqueda exhaustiva de las diferentes syudas para |a crescién de empre-
232 del sector en a localidad de referencis.

1) Se ha incluido en el plan de empresa todo fo relativo a 3 sleccidn de a forma juridica, estudio
de viabilidad econémico-financiera, rimites administrativos, ayudas y subvenciones.

1) Se han identifcado las vias de asesoramiento y gestién administrativa extemas existentes a
1a hora de poner en marcha una pequefa y mediana empresa.
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ANEXO VI AL DEGRETO 23012015, DE 22 DE DICIEMBRE

CORRESPONDENGIA DE LAS UNIDADES

DE COMPETENCIA CON LOS MODULOS

PARA SU CONVALIDAGION, Y CORRESPONDENGIA DE LOS MODULOS
PROFESIONALES CON LAS UNIDADES DE COMPETENGIA PARA SU ACREDITACION

Apartado 1.— Comespondencia de las unidades de competencia que se serediten de scusrdo
con o establecido en el articulo 8 de la Ley Organica 572002, de 10 de junio, de as Cualficaciones.
18 Formacién Profesional con los méduios profesionales.

Unidad e competencia

Ml profesns

UG2070_3: Restzar procedimientos driisiaivo-ciicos
s gechin d pacenes de senoin pimaray senian
speciaoads.

UC2074_3: Exrerios trminosciicos y de procedimenios
diagnsicos o terapéuicos e a Gocumentacin ciica.
UC2072_3; Gestonarlos archivos de docamentacine
s s,

UG2073,3:Desarolary nomazar o rtaiento
docomerialy o sstema denformacin ciico-asisencil.
UC2075_3: Codiicar o datos lncos y o lncos exiados
e s corumentasian santars.

UCO3ED, 3 Eisborar documentacin y preseniacinss
prfesioraes o st formatos.

U037, 3 Admincearos ssemasde fomacién y achiva
n sopoieconvenciona & oo

UC2077_3: Expoargatos sinios y v ciioospra i
sisema de infamationcic-asstencil. ol conrol de
caldady s mesigacién

1515, Gestin de pasienies

1517 Exraon de dagnistos y prosedimientos

1518 Archivo y documentacén saniaros

1510 Sistamas de nrmaci y clasiasin savtaros
1520 Cofeasin santans

0840, Ofimticay proceso dea fomasén

1522 Vabciony expoacién dedaos

Apartado 2. La correspondencia de los médulos profesionales del presente titulo con las uni-
dades de competencia para su acreditacién e la siguiente:

Mo profesons

1515, Gestinde pacentes

1517, Exracin de agnisioosy pocedimentos
1518, Aoy documentacin sanars
7510, Sieras de rfermaciny caifoacin sanaros

1520, Codeason santar

10840 Ofmata y proceso de a mormacién

1522 Vaidasiny xpltacion de datos

Unisad de competenca

UC2070_3 Restzar procedimienios aimissiatvo-iricos
s geShin 6 pasres ds i pimaray sencion
speciaeads.

UC2074_3:Exasrios i oo y e
procediments dagnéstoos yo rapeuteos de s
‘Socumeniin ones

UC2072_3; Gestonar s xchivos de dosamertacin's
s et

UC2073 3:Desarolary nomaizar o rtaiento
docomerialy o stema de mfomacin diics asstencil.
UC2075,3:Codiioar o dtos fncosy o o
exiios e s dosumentacsin snvar.

UC0253_2- Manfar aplcacione ofmatcas en' gesn
de'a nformacin s Gocumeniacie UCOSES_3: Elaborar
Gocumenianin  esensciones prfescles en Ssis
fomtos.

UCDiE7, 2 Adminisarossstemas de nformasién y
archivoénsopore convencion & nformiteo.
UC2077_3: Expoar daos Sinicos y i ciioospara i
sisema de nfamacionciico- assencal. o conro de
caldady s mesigacén





OEBPS/images/AC145179001_fmt70.png
5 Evaluacién de riesgos profesionales.

Aniliss y determinacion de lss condiciones de trabjo.

‘Andliss de factores de riesgo.

Anslisis de riesgos ligados a as condiciones de seguridad.

Anslisis de riesgos ligados a as condiciones ambientales.

Andlisis de riesgos ligados  as condiciones ergonémicas  psico-sociales.

Identiicacién de los &mbitos de rissgo en la empresa.

Establecimiento de un protocolo de riesgos segin la funcién profesional

Distincién entre acidente de trabajo y enfermedad profesional

El concepto de riesgo profesional.

La evaluacién de riesgos en la empresa como elemento bisico de la actividad preventiva.

Riesgos especificos en i entomo laboral asosiado a perfi.

Dafios a Ia salud deltrabajador o rabajadora que pueden derivarse de las situaciones de iesgo
detectadas.

Importancia de la cultura preventiva en fodas las fases de la actiidad preventiva.

Vloracién de Ia relacién entr trabajo y saiud

Interés en la adopcion de medidas de prevencién.

Valoracién en la transmisién de Ia formacién preventiva en Ia empresa.

6. Planificacion de la prevencidn de riesgos en la empresa

Proceso de planificacidn y sistemstizacion como herramientas bésicas de prevencidn.
Ansliss de 1a norma bisica de prevencién de riesgos laborales (PRL).
Anslisis de 1a estructura institucional en materia prevencidn de riesgos laborales (PRL)
Elaboracién de un plan de emergencia en i entomo de rabajo.
Puesta en comin y andlisis de distintos planes de emergenci.
El desarrollo del irabaio  sus consecuencias sobre la salud ¢ integridad humanas.
Derechos y deberes en materia de prevencién de riesgos laborales.
Responsabiidades en materia de prevencin de riesgos laborales. Niveles de responsabilidad
enta empresa

Agentes inervinientes en materia de prevencién de riesgos laborales (PRL) y Salud y sus dife-
rentes roles.

‘Gestién de la prevencién en la empresa.

Reprasentacion de los rabajadores y de 1as rabajadoras en materia preventiva (tGenico bisico
o téonica bisica en prevencién de riesgos laborales)

Organismos piblicos relacionados con 1a prevencién de riesgos laborales.

La planificacién de la prevencién en la empresa.

Planes de emergencia y de evacuacién en entomos de trabajo.

Vloracién de Ia importancia y necesidad d 1a prevencién de riesgos laborsles (PRL).

Valoracién de su posicién como agente de prevencion de riesgos laborales (PRL) y salud
laboral (SL)

‘Vloracién de los avances para faciitar el acoeso  Ia saiud laboral (SL) por parte de las insti-
tuciones piblicas y privadas.

Valoracién y traslado de su conosimiento a los planes de emergencia del colectivo al que
pertencoe.
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2 Realiza procesos de codificacién de diagnésticos y de procedimientos relacionados con
neoplasiss, utizando la clasficacion intemacion de enfermedades en su dicion vigente (CIE),
aplcandola normativa especifica.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha aplicado a normativa general de codificacién de neoplasias, detallando la localizacién
anatémica y el comportamiento.

b) Se ha identificado Ia existencia de fumores primarios y secundarios.

) Se han cocifieado los episodios relacionados con neoplasias de tejido linfitico, hematopoyé-
o y tumores neuroendocrinos.

4) Se ha elegido la normativa especifica adecuada en la seleccién del diagnéstco principal
stendiendo al motivo de admisidn.

€) Se han recogido en = proceso de codificacién las complicaciones relacionadss con ol
tratamiento.

) Se han codificado correctaments los procadimientos realizados.

3 Realiza procesos de codificacién de diagnésticos relacionados con enfermedades sis-
térmicas, trastomos mentales, y oiras patologias, uliizando la Clasificacion Intemacional de
Enfermedades en su edicién vigente (CIE), aplicando I normativa especifica.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha codificado a diabstes atendiendo al ipo, complicaciones y manifestaciones agudas y
erbicas de a misma, y otras patologias endocrinas.

b) Se han codificado los trastomos mentales, asi com los intentos autoliicos.

©) Se han codificado las dependencias a téxicos, identifcando las sustancias ingeridas, segin
los dferentes cédigos de la CIE

d) Se han codificado las enfermedades del aparato genitourinario.

) Se han descrito las diferencias entre patologia congénita y patologia con origen en ol periodo
perinatal, para su codificacion.

) Se han codificado los procadinientos tanto diagnésticos como terapéutios.

4.— Realiza procesos de codifiacin de diagnésicos y procedifientos relacionados con enfer-
medades del aparato circulatorio, uliizando 1a Clasicacion Infermacional de Enfermedades en su
edicién vigente (CIE), aplicando Ia normativa especifica.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha recogido en el proceso de codificacién de las valvulopatias.

b) Se ha determinado la existencia de relacién entre Ia HTA trastomos orgénicos.

©) Se ha asignado el cédigo en la codificacién de Ia insufiiencia cardiaca, identifando el fipo
 los factores que la producen.

) Se han secuenciado correctaments los diagnésticos en 1a codifiacién de los procesos rela-
cionados con cardiopatia isquémica.

) Se han codificado los episodios relacionados con patoiogia cerebrovascular.

) Se han regisirado los procedimientos, tanto diagnésticos com terapéuticos, del aparato cir-
culatorio, que se han realizado.
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— Formatos, conversién de formato y resolucién de imagenes.
— Manipuiacion de selecciones y miscaras.
—Trabajo con capas.
~ Manejo de herramientas de retoque fotogréfice.
— Insercidn de textos.
— Ajustes de imagen y de color
— Aplcacién de fitros y sfectos.
— Importacién y exportacion de imégenes.
Manipulacién de videos:
— Obtencién de videos: dispositivos de captacion, Intemet.
— Instalacién de complementos para descargar videos.
— Conversitn de formatos de video.
— Seleceién de sscenas y transicionss.
— Aplcacidn de efectos de transicidn.
— Recorte de escanss,
~ Intercalacién de esoenss desde videos diferentes.
— Introduccién de titulos y audio.
— Importacién y exportacién de videos.
Manipulacién del sonido:
 Obtencién de ficheros de sonido.
— Formatos y procesos de conversién de formatos.
— Edicién de un fichero de sonido.
— Aplicacin de efectos.
— Combinacién de ficheros.
Greacién y mantenimiento de un banco de recursos audiovisuales.
Archivos integrados por varias aplicaciones: hoja de cdlculo, base de datos, procesador de
textos, graficos y otros.
Dispositivos de captacién y reproducién.
La imagen dighal:
— Diversos formtos.
— Resolucién.
—Tipos de selecsién.
— Heramientas.
— Ajustes sobre una imagen.
—Capas.
— Cansles.
~Trazados.
— Filtros.y efectos.
Contenido visualy sonoro.
Objetivo de la comunicacién de los contenidos.
Videos:
— Codecs y formatos.
— Esoenas.
~ Transiciones.
~Titos.
— Efectos de transicién.
Sonidos:
 Formatos.
— Etectos.
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Respeto a las personas enfermas y a las personas diferentes.
Responsabiidad en el cuidado de su salud y de la de ofras personss.
Interés por la colaboracién y el trabajo en equipo.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

6. Reconocimiento de los trastomos del aparato genitourinari.

Identiicacién y localizacién de los elementos y estructuras.
Garacterizacién delos procesos fisiopatolégions masimportantes relacionados con aste aparato.
Identficacién de algunos signos y sintomas.

Interpretacién de pruebas diagnésticas sencillas y otros documentos.

Ubiizacién de Ia terminologia especifics.

Aparato urinario. Recuerdo anatémico y fsiclégico. El proseso de formacisn de orina.
Manifestaciones urinarias (disurias, tenesmo, otras).

Patologia rensl y de las viss urinarias. Clasificacién. Caracteristicss de slgunos trastomos

(infecciones, insuficiencia renal, c3lico renal, otros).

Aparato gerital masculino y femenino. Recuerdo anatémico y fisiolégico.
Manifestaciones del aparato genital
Patologia genital maseuina y femenina. Clasifieacién. Caracteristicas de sigunos trastomos

(trastomos prostiticos, cdncer,infecciones, ofros).

Procedimientos diagnéstioos y terapéuicos relacionados con estos aparatos.
Precisién en el uso del lenguaie y terminologia.

Orden y claridad en ol uso e informacion.

Interés por la actualizacién de sus conocimientos.

Respeto a las personas enfermas y a las personas diferentes.
Responsabiidad en el cuidado de su salud y de la de ofras personss.
Interés por la colaboracién y el trabajo en equipo.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

7.- Reconocimiento de los trastomos de ofros aparatos y sistemas.

Identificacién y localizacién de los elementos y estructuras.

aracterizacién de los procesos fisiopatolégicos mas importantes relacionados con estos apa-
ratos.y sistemas.

Identficacién de algunos signos y sintomas.

Interpretacién de pruebas diagnésticas sencillas y otros documentos.

Ublizacién de Ia terminologia especifics.

Piel. Recuerdo anatémico y fisioldgico. Patologia bisica. Sintomatologia. Clasificacion de pro-
oesos. Caracteristioss de algunos rastomos.

Sistema nenvioso y sentidos. Recuerdo anatémico y fsiclégico. Patologia Clasificacién. Carac-
teristicas de algunos trastomos.

Aparato locomotor. Recuerdo anatémico y fisiclégico. Patologia Clasficacién. Caracteristicas
de algunos trastomos.

Sistema endocrino. Recuerdo anatémico y fisiolégico. Patologia Clasificacién. Caracteristicas
de algunos trastomos.

Oros sistemas Recuerdo anatémico y fisioégico. Patologia Clasificacién. Caracteristicas de
algunos trastoros.

Procedimientos diagnésticos  terapéuticos relacionados con estos procesos.

Precisién en el uso del lenguaie y terminologia.

Orden y claridad en ol uso e informacidn.
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Reslizacién de tablas de distribucién de frecuencias.

Realizacién de gréficos de datos cualitativos y cuantiativos.

Obtencién de parémetros o estadisticos de una poblacion o musstra.

Utlizacién de herramientas informaticas para el tratamiento estadistio de datos clinicos.

Elaboracién de informes descriptivos de poblaciones o muesiras mediante tabulacin, repre-
‘sentacién grafica @ interpretacién de parémetros o estadisticos.

Estadistica. Estadistioa descriptiva. Tabulacién. Representacion grifica de datos. Obtencién de
estadistioos. Estadistica inferencia.

Poblacién. Muestra. Tipos de muesireo, Técnicas de muestreo.

Variables estadisticas. Tipos (cualftativas y cuantiativas). Escalas de medicién.

‘Sistemas de agrupacién de datos. Tablas de frecuencias de variables cualitativas o cuanfitativas
(de frecuencias absolutas, relativas, acumuiadas, de doble entrada y de frecuencias agrupadas).

Sistemas de representacion de datos cualitativos y cuantitaivos (gréfico de baras, diagrama
de sectores, histogramas, poligono de frecuentas, curva ScumUlStvs, entre otros).

Mecidss tendencia ceniral. Medis. Medians. Mods.

Mecidss de posicién. Cusriies. Percenties. Otras. Disgrama de cajas.

Medidas de variabiidad o dispersisn. Desviacién media. Desviacisn ipica. Varianza. Rango. Ofras.

Comelacién. Covarianza. Cosficients de correlacién.

Mecidas de apuntamiento. Asimeria

Orden y precisién en ei desarrllo del trabajo.

Responsabilidad y autonomia en ol desarollo de sus funciones.

Precisién en el mansjo de datos.

Respeto a la normativa relacionads con I confidenciaidad y 1a proteccion de dtos.

Interés por la renovacién profesional y actualizacién de conocimientos.

Respeto a la normstiva para s prevencion de riesgos laborales y medioambientales.

Greatividad a 1a hora de presentar los resultados.

2 Cloulo de los valores de probabildad.

Estudio de las caracteristiess de una distibucion nomal

Reslizacién e interpratacién de célcuios de probabilidades de Sucesos.

Interpretacién de Ios valores 2 & de una tabla médica.

Distribuciones de varisbles continuas.

Distribucién normal. Propiedades de Ia curva normal. Distribucién normal pifiads. Valores
tipicos y desviacién tipica. aracteristicas. Utiidades.

aloulo de probabildad. Limites 2 o.

Orden y precisién en ei desarrllo del trabajo.

Responsabilidad y autonomia en ol desarollo de sus funciones.

Precisién en el mansjo de datos.

Gapacidad de respuesta ante situaciones imprevistas.

Respeto a la normativa relacionads con s confidenciaidad y 1a proteccidn de dtos.

Interés por la renovacién profesional y actualizacién de conocimientos.

Respeto a la normstiva para s prevencion de riesgos laborales y medioambientales.

3 Construcsion de un Sistema de Informacién Sanitaro (SIS).

Descripeion de los elementos de un sistema de informacién linico-asistencial.
Usiizacién de aplicaciones informaticas especificas para el regisiro y explotacion de datos
linico-asistencisles.
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) Se han identiicado las situaciones de riesgo més habituales en los entornos de trabajo aso-
ciados al perfl profesional del itlo

) Se ha determinado la evaluscion de riesgos en la empress.

) Se han determinado las condiciones de rabajo con significacién para la prevencién en los
entomos de trabajo relacionados con el perfi profesional

9) Se han clasificado y descritolos tipos de dafios profesionales, con especial referencia a acci-
dentes de trabajo y enfermedades profesionales, relacionados con el perfi profesional del ttuo.

6 Paricipa en a slaboracién de un plan de prevencién de riesgos en una pequefia empresa,
identificando lss responsabilidades de todos los agentes implicados.

Criterios de evaluacién:

2) Se han determinado los principales derechos y deberes en materia de prevencion de riesgos
laborsles.

b) Se han clasificado las distintas formas de gestién de Ia prevencién en la empresa, en funcién
de los distintos criterios establecidos en Ia normativa sobre prevencidn de riesgos laborales.

©) Se han determinado las formas de representacién de los trabajadores y de las trabajadoras
n1a empresa en materia de prevencidn de riesgos.

) Se han identficado los organismos. piblicos relacionados con Ia prevencién de riesgos
laborsles.

) Se ha valorado Ia importancia de Ia existencia de un plan preventivo en Ia empresa que
incluya a secuenciacién de actuaciones que se deben realizar en caso de emergencia

) Se ha definido el contenido del plan de prevencién en un centro de trabaio relacionado con el
Sector profesional del ttulado o tulada.

9) Se ha proyectado un plan de emergencia y evacuacién

7. Aplica las medidas de prevencién y profeccion, analizando las situaciones de riesgo en of
entom laborsl ssociado al titlo.

Criterios de evaluacién:

) Se han definido las técnicas de prevencion y de protecsién individual y colectiva que deben
aplcarse para evitar los dafios en su origen y minimizar sus consecuencias en caso de que sean
inevitables.

b) Se ha analizado el significado y alcance de los distintos Hpos de seializacién de seguridad.

©) Se han analizado los protocolos de actuacién en caso de emergencia.

) Se han identificado las técnicas de clasificacion de personas heridas en caso de emergencia
donde existan victimas de diversa gravedad.

) Se han identificado las técnicas bisicas de primeros auxiios que han de ser aplicadas en of
lugar del accidente ante distintos tpos de dafos, y 1a composiién y uso del bofiauin.

) Se han determinado los requisitos y condicionss para Ia vigiancia de Ia salud de los rabaja-
dores y de las trabajadoras y su importancia como medida de prevencion.

B) Contenidos:
~ Proceso de insercién laboral y aprendizaje a o largo de la vida.

Anslisi de los intereses, aptitudes y mofivaciones personales para la carrera profesional
Identificacién de iinerarios formativos relacionados con i .
Definicién y andiiss del sector profesional del tituo.
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3 Ejerce los derechos y cumple las obiigaciones que se derivan de las relaciones laborales,
reconosiéndolas en los diferentes contratos de trabao.

Criterios de evaluacién:

2) Se han identificado los conceptos bisicos del derecho del trabajo.

b) Se han distinguido los principales organismos que intervienen en las relaciones enre empre-
‘sarios o empresarias y irabajadores o trabajadoras.

©) Se han determinado los derechos y obligaciones derivados de 1a relacién laboral

) Se han clasificado las principales modalidades de contratacién, dentficando las medidas de
fomento de Ia contratacién para determinados colectivos.

) Se han valorado las medidas establecidas por 1a legislacién vigente para la conaliacién de
1a vida laboral y familar

) Se han identifcado las causasy efectos de la modificacién, suspensidn y extincién de la rela-
cién taboral.

9) Se ha analizado el recibo de salarios identficando los principales elementos que o integran.

1) Se han anaiizado las diferentes medidas de conficto colectivo y los procadinientos de solu-
cién de confictos.

1) Se han determinadolas condiciones de trabajo pactadas en un convenio colectivo apiicable a
n sector profesional relacionado con el tito.

) Se han identificado las caracteristicas definftorias de los nuevos enfomos de organizacién
el trabo.

4.- Determin Ia sccién protectora del sistems d la Seguridad Social ante lss distintas contin-
‘gencias cublertas, identificando las cistintas clases de prestaciones.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha valorado o papel de la Seguridad Sosial como pilar esencial para la mejora de1a cali-
dad de vida de Ia ciudadania.

b) Se han enumerado las diversas contingencias que cubre el sistema de Seguridad Social.

©) Se han identifcado los regimenes existentes en el sistema de Seguridad Social.

) Se han identficado las obligaciones de la figura del empresario o empresaria y de Ia del tra-
bajador o trabajadora deniro del sistema de Segurdad Social

=) Se han identifcado las bases de cofizacién de un trabsjador o trabsjadora  1ss cuotss
comespondientes a a figura del trabajador o irabajadora y a la del empresario o empresaria.

) Se han clasificado Ias prestaciones del sistema de Segunidad Social dentificando los
requisitos.

9) Se han determinado las posibles situaciones legales de desempieo.

1) Se ha realizado e cdlculo de a duracién y cuantia de una prestacién por desempleo de nivel
contributivo bisico.

5 Evalia los riesgos derivados de su actividad, analizando las condiciones de rabalo y los
factores de riesgo presentes en su entomo laboral

Criterios de evaluacién:

) Se ha valorado la importancia de Ia cuitura preventiva en todos los mbitos y actividades de
a empresa.
b) Se han relacionado las condiciones laborales con Ia salud del irabsjador o de Ia rabajadora.
©)'Se han clasificado los factores de riesgo en a actividad y os dafios derivados de los mismos.
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Servicio de admisién de pacientes. Funciones.

Tarjeta sanitaria individual. Definiciones, caracteristcas y funciones. Bases de datos de tarjeta
sanitara individua.

Fichero massiro de pacientes. Registros y datos demogrificos. Protocolo de apertura de histo-
rias oliioss.

Sistemas de ingresos, altas y trasiados. Tipos.

Listas de espera.

Normativa sobre fiiacién en sl fichero maestro de pacientes.

Normativa de ingresos y altas hospitalarias y de urgencias.

Normativa de proteccidn de datos spiicable 3 ingresos y alas.

Gorreccién en el trato con las personas implicadas.

Interés por el aspecto e higien personal

Interés por la colaboracién en el trabsjo en equipo.

Orden y precisién en &l desarrollo del trabajo y manejo de dtos.

Responsabilidad en el cumplimiento de sus funciones.

Gapacidad de respuesta ante situaciones imprevistas.

Respeto a la normativa relacionads con Ia confidenciaidad y 1a proteccion de dtos.

Respeto a a normativa para a prevencién de riesgos laborales y ambientales.

Greatividad a 1a hora de presentar los resultados.

3~ Tramitacién de derivaciones de prusbas y ratamientos.

Identiicacién de centros sanitarios de referencia, de su ubicacidn y d Ia asistencia prestads.
Interpretacién de catilogos de servicios.

Recepeién de solictudes de prusbas y tratamientos procedntes d los distintos servicios.
Tramitacién de soliitudes de pruebas y fratamientos dirigidas a ofros centros hospialarios.
Preparacion cumplimentacién de a documentacién linica necasaria para envios al centro receptor
Registro informatico de las derivaciones y actividades reslizadas.

Mapa de centros sanitarios de referencia

Gatlogos de prusbas y servicios sanitarios.

Trémites para coordinar Ia citacién y proporsionar la documentacién clinica necesaria.
Normativa de gestion de derivaciones.

Gorreceién en el trato con las personas implicadas.

Interés por el aspecto e higien personal

Interé por la colaboracién en el trabsjo en equipo.

Ordeny precisién en el desarrollo del trabajo y manejo de dtos.

Responsabilidad en el cumplimiento de sus funciones.

Capacidad de respuesta ante situaciones imprevistas.

Respeto a la normstiva relacionads con s confidenciaiidad y 1a proteccién de dtos.

Respeto a la normativa para a prevencién de riesgos laborales y ambientales.

Creatividad a 1a hora de presentar los resultados.

Interés por la renovacién profesional y actualizacién de conosimientos.

4~ Gestion deltransporte sanitario y otras prestaciones asistenciales complementarias.

Identificacién de las prestaciones asistenciales complementarias en las distinas comunidades
auténomas.

Gestién de prestaciones complementarias y del transporte sanitario mediante el uso de apiica-
ciones informaticas.

Cumplimentacién de 1a documentacion, registro y iramitacién de transporte sanitario en distin-
tos situaciones.
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Reslizacin de controles de calidad de datos sanitarios. Elecsion de Ia musstra. Detecsion de
‘erores. Clasifcacion de errores. Elaboracién de indicadores de calidad.

Estudio e interprtacién de la normativa vigente sobre proteccién de datos de cardeter personal

Los sistemas de informacién sanitarios. Elementos. Utlidades. Aplicaciones especificas para ol
regisiro y explotacién de datos clinico-asistenciales. Proceso de coordinacién con oiros senvicios.
del centro santario.

‘Gestion de Ia informacién. £l fichero indice de pacientes. La histori ol
ciales. Registro del cancer. Ofros registros.

‘Aspectos legales de los sistemas de informacién. £l secreto profesionsl. Legislacién vigente
‘sobre proteccién de datos de caroter personal

Interés en la evaluacién y promocidn de la calidad de las bases de datos sanitarios.

Orden y precisién en ei desarrllo del trabajo.

Responsabilidad y autonomia en ol desarollo de sus funciones.

Precisién en el mansjo de datos.

Interés por la colaboracién con el usuario o usuaria, para adaptar a bisqueda y la informacién
& sus necesidades.

Capacidad de respuesta ante situaciones imprevistas.

Respeto a la normativa relacionads con s confidenciaidad y 1a proteccidn de dtos.

Interés por la renovacién profesional y actualizacién de conocimientos.

Respeto a la normstiva para s prevencion de riesgos laborales y medioambientales.

ioa. Registros asisten-

4.~ Manejo de la estructura, utiidades y validaciones del Corjunto Minimo Bsico de Datos
(cmeD).

Estudio comparativo del CMBD de las diferentes comunidades autnomas.
Gumplimentacién de hojas del CMBI y registro informatico.

Evaluacién de la calidad del GMBD. Mussireo y deteccion de ermores administraivos y dlincos.
Elaboracién de indicadores de calidad y de informes de resultados.

Validacién y explotacién de datos del CMBD mediante herrarmientas informticas.

Envio del CMED.

Gonjunto minimo bisico de datos (CMBD). Definicién. Composicidn y caracteristcas del CMBD.
Comité Téenico del CMED del Conssio Interterritoria,

Requisitos bisicos del CBD.

Usos  aplicaciones del CMBD.

Calidad del CMBD. Metodologia para determina [a calidad.

Explotacin y validaciones.

Tionicas de envio de CMED. Periodicidsd. Destinatarios.

Orden y precisién en ei desarrllo del trabajo.

Responsabilidad y autonomia en ol desarollo de sus funciones.

Precisién en el mansjo de datos.

Gapacidad de respuesta ante situaciones imprevistas.

Respeto a la normativa relacionads con s confidenciaidad y 1a proteccidn de dtos.

Interés por la renovacién profesional y actualizacién de conocimientos.

Respeto a la normativa para s prevencién de riesgos laborales y medioambientales.

Fidelidad en sl seguimiento de normas, protocolos y manuales de uso.

Greatividad a 1a hora de presentar los resultados.

Rigor en la aplicacién de la metodologia emplead en el control de caiidad.

Interés en la evaluacién y promocidn de la calidad de las bases de datos sanitarios.
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Interés en la adaptacién a as necesidades de las personas usuarias.
Respeto a la normativa vigente.

Rigor en el uso del reglamento de 1a historia olinica

Eficiencia en Ia utlizacién de los materisies

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Orden y claridad en ol uso de la informacién.

Médulo Profesionsl 5: Sistemas de informacion y clasificacion sanitarios
Cédigo: 1518

Curso: 15

Duracién: 165 horas.

Equivalencia en oréditos ECTS: 7

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

1 Caracteriza los diferentes slementos que intervienen en el proceso de creacién de un
Sistema de Informacién Sanitario (SI1S), relacionandolos con los factores clave de la actvidad
sanitari.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha deserto el proceso de la informacién saritaria, asi como sus pos.
b) Sa han detallado los elementos que constituyen un sistema de informacién sanitarc.
©) Se han analizado los elementos clave de la actividad sanitaria.

) Se han explicado las uiidades de un sistema de informacién sanitario.

) Se han valorado las necesidades de utizar estindares en Ia informacién sanitaria.
)Se ha descrto la relacién entre datos, nformacién y conocimiento.

2 Maneja los diferentes sistemas de clasficaciones intemacionales de enfermedades, asi
como las distitas terminologias eistentes, determinando el &mbito de aplicacién de cada uno.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha argumentado 1a necesidad y utiidad de a codificacién.

b) Se han referido los antecedentes histéricos que determinan los actuales sistemas de clasif-
eacién de enfermedades.

©) Se han descito las diferentes clasificaciones y terminlogias sanitarias en uso por la Orga-
nizscién Mundial de la Salud.

d) Se han sefislado las diferencias existentas entre una clasificacion y una terminologis.

) Se han establecido las diferencias existentes entre os distintos sistemas de clasificacién de
enfermedades.

) Se han sefalado las peculiaridades de la clasifcacién intemacional de la atencién primaria y
de Ia clasificacion intemacionsl de enfermedades oncolGgicss.

3 Utiiza eficazmente las distintas partes que componen la lasificacion intemacional de enfer-
medades, aplicando cada uno de sus criterios de uso.

Criterios de evaluacién:

2) Se han detallado las diferentes partes que componen Ia clasiicacién internacional de
enfermedades.
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Barras de herramientas.
Opciones avanzadas.
Valoracién de Ia importancia de una buena presentacién.
Vloracién de la importancia de mantener Iss normas da seguridad, integridad y confidenciali
dad de los datos.

8.~ Utiizacién de bases de datos para el tratamiento de la informacién administrativa.

Instalacin y carga de bases de datos.
Disefio de bases de datos.
Ublizacién de una base de datos.
Creacién de tablas:
— Definicién del tipo de campo.
— Introduccién de registros.
— Definicién de clave principal
Establecimiento de relaciones enire tablas.
Maneo de asistentes:
~ Para defini consultas.
— Para definr formularios.
— Para definr informes.
Biisqueda, ordenacién y fitrado d la nformacién.
Disefio y creacién de macros y médulos.
Importacion y exportacion de elementos de oiras aplicaciones.
Compactacién regular de datos.
Protaceién de dstos: slaboracién de copias de seguridad.
Interrsiacién con otras splicaciones.
Estructura y funciones de una base de datos.
Tipos de bases de datos: bases de datos relacionales.
Elementos de una bass de datos relacion:
—Tablas: registros, campos, clave principal.
— Consauitas
— Formuiarios.
— Informes.
Tipos de vista:
— Vista dissfio.
— Vista dstos.
Tipos de relaciones:
—Relaién: 11
— Relaién: 1 —=
Macros y médulos de programacion.
Valoracién de la importancia de un buen disefio previo de la base de datos antes de su imple-
mentacion prictica.
‘Apuesta clara por valores como la sostenibilidad y 1a ecologia a la hora de utiizar los recursos.

7.- Gestion integrada de archivos.

Grabacion, ransmisién, recepcién y compresién.
Insercién en otros medios o documentos.
Tratarmiento e imégenes:

— Utiizacién de dispositivos para obtener imgenes.
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5 Realiza procesos de codificacién de diagnésticos relacionados con enfermedades del apa-
rato respitori, utiizando Ia Clasificacién Intemacional de Enfermedades en su edicidn vigents.
(CIE), apiicando a normativa especifica

Criterios de evaluacién:

%) Se han determinado los ipos de neumonis.

b) Se ha registrado el ipo de enfermedad pulmonar obsiructiva erbrica (EPOC), asi como la
presencia de resgudizacién y descompensacion.

©) Se han secuenciado correctamente los diagnésticos en la codiicacién de los procesos rela-
cionados con el aparato respiratorio.

) Se ha determinado I intensidad o rapidez de aparicién de la insuficiencia respiratoria, como
erterio de asignacion del cédigo.

©) Se ha codificado la situacion de dependencia  miquinas de soporte respiratoro.

6 Realiza procesos de codificacién de diagnéstioos y procedimientos relacionados con enfer-
medades del aparato digestivo, uliizando la Clasifcacién Intemacional de Enfermedades en su
edicién vigente (CIE), aplicando Ia normativa especifica.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha determinado el tipo de hemorragia digestiva y su origen
b) Se ha extraido a nformacién necesaria para la correcta codificacion de hernias de la cavidad
Sbdominal, asi como su tratamiento.
©) Se ha identificado ei origen de Ia hepatits, asi como 1a presencia de encefalopatia hepética
) Se ha registrado Ia etiqueta diagnéstica y de tratamiento relacionado con la vesioula y la
via bilar.
<) Se han regisirado los procedimientos, tanto diagnésticos como terapéutioos, del aparato
digestivo, que se han realizado.

7. Codiica los diagnésicos y procedimientos relasionados con embarazo, parto Y puSrperic,
utiizando Ia clasifieacion inemacionl de enfermedades en su edicién vigente (CIE), splicando la
normativa especifica.

Criterios de evaluacién:

2) Se han descrito las diferencias enfre pario eweico y parto distécico.

b) Se han secuenciado correctamente los diagnsticos en la codificacién de 1os procesos rela-
cionados con el embarazo, parto y puerperio

©) Se han registrado las alteraciones cronclégicas de la gestacion, asignando el cidigo
comespondiente.

) Se ha codificado i resuitado del parto.

©) Se han listado las afecciones matemas que complican el embarazo, parto y puerperic.

) Se han registrado los procedimientos, tanto diaghésticos como terapéuticos, del embarazo,
parto y puerperio
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2 Aplcacién de técnicas de comunicacién.

Aplicacién de técnicas de informacién y asesoramiento.

Preparacién y organizacion de informacion.

‘Aplcacién de téonicas de comunicacién en diferentes situaciones.

Aplcacién de técnicas de comunicacion ants personas con dificutades especificas (hipoacu-
siss, demenciss, otras)

La comunicacién. Elementos. Técnicas de comunicacién. Comunicacién verbal y no verbal.
Lenguajes altematios.

Factores favorecedores y perturbadores dela comunicacion. Inferferencias en la comuricacidn.
Habilidades personales y sociales. Asertividad.

Téonicas de informacién  los usuarios y suarias. Caracteristicas (claridad, precisién, orden,
otrs).

Gomunicacién profesional sanitaric-paciente. Caracteristicas. Factores que faciitan y que dif-
cuitan Ia comunicacion.

Gorreceién en el trato a las personas enfermas y familiares o acompafants.

Respeto a las personas con estios de vida y planteamientos distintos.

Interés.y precoupacién por comprender y atender las necesidades de pacientes.

Perseverancia en el mantenimiento del secreto profesionsl

Asertividad en la expresién de sus ideas.

Glaridad y precisién ena transmisién de informacién.

Interés por el cuidado del aspecto e higiene personal.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Interés por la colaboracién y el trabajo en equipo.

Interé por obtener informacién relacionads con el ejercicio de Ia profesicn.

3 Orientacién y asesoramiento psicosocial.

Aplcacién de técnicas de asesoramiento y orientacidn.
Utlizacién de estrategias para orientacién y mediacién de pacientes y familiares o acompafiantes.
Realizacién y gestion de encuestas de satisfaccién y otros métodos para obtener informacién
Aplcacién de técnicas para informar a pacientes sobre sus derechos y deberes.

Utlizacién de recursos para la biisqueda y constita de informacién, como legislacion u otros
aspectos.

Interpretacion y splicacién de Ia normativa y legislacién vigertes.

Elementos de antropologia  sociologia. Percepcidn social de la enfermedad y a ciscapacidad.

Necesidades bisicas de las personas enfermas y de sus familiares.

Téonicas de asesoramiento y orientacién. Atencién al o la paciente. Tipos de personas.
Derechos y deberes de 0s.y de las pacientes. Legislacion y normativa vigente.
Métodos para cbtener informacién. Encuestas de satisfaceién.

Plan de informacion y orientacién en atencién al o la paciente.

Gorreceién en el trato a las personas enfermas y familiares o acompafantes.
Respeto a las personas con estios de vida y plantsamientos distintos.

Interé por la adaptacin a lss condiciones y circunstancias de Iss personss.
Discracién en i uso de los datos.

Asertividad en la expresién de sus ideas.

Glaridad y precisién ena transmisién de informacién.

Interés por el cuidado del aspecto e higiene personal.

Autonomia en el cumplimiento de sus funciones.

Interés por la colaboracién y el trabajo en equipo.
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3— Verifoa Ia caiidad de una documentacién clinics, optimizando su nommalizacin ¥
funcionsiidad

Criterios de evaluacién:

2) Se han descrito los métodos de evaluacién documental, explicando sus caracteristieas, ven-
tajas.y fimitaciones.

b) Se han valorado los estudios realizados: encuestas, estudios de satisfaccidn asi como la
obtencién de las conclusiones oportunas.

©) Se ha comprobado la adecuacién de los aspectos formales de un documento.

) Se ha analizado el grado de cumplimiento de 1a documentacidn.

) Se han deserito las funciones de las comisiones de documentacién enlos centros sanitarios.

) Se han elaborado protocolos de evaluacién formal del documento

9) Se han aplicado protocolos realizados con su comespondiente evaluacién y definicion de
‘oportunidades de optimizacion.

4.— Gestiona las historias linicas desde i punto de vista documental, verfficando el contenido
‘especifco y Ia conexién con oira documentacién ania.

Criterios de evaluacién:

2) Se han caracterizado los documentos, contenidos, funciones y usuarios de las historias
slinicss.

b) Se han analizado los diferentes tipos de historias sliicas.

©) Se han estructurado historias clinicas segin sus contenidos y ofros requerimientos.

) Se ha comprobado la adecuacién de las historias al proceso de nommalizacién de la docu-
mentacion saritaria asi como a los requerimientos legales.

) Se han analizado otros documentos soporte, relacionados con la historia cinica.

7 Se han descito los ujos de circulacion de 1as historias clnicas.

9) Se han cumplimentado los apartados propios del érea adminisirativa de Ia histora cliica.

1) Se han gestionado historias cinicas slecirinicas mediante aplicacionss especificas.

5 Gestiona los archivos de documentacién sanitaris, optimizando el tratamiento de la
informacién.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha seleccionado el modelo de archivo que optimice el tratamient de Ia informacidn y la
utiizacion de los recursos.

b) Se ha proyectado a distribucién del archivo para su optimizacion.

©) Se ha realizado el archivo de historias clinicas y documentos anejos segin diferentes ipos
de criteri.

4) Se han programado método de control y evaluacién del estado del archivo.

) Se han planificado procesos para difgenciar 1a localizacin, préstamo y devolucién de histo-
tias dlinicas y otros documentos a posibles unidades solicitantes.

) Se ha aplicado la normativa bisica sanitaria en vigor.

9) Se han empleado las hemamientas informéticas especificas para ell.
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ANEXO V AL DEGRETO 23012015, DE 22 DE DICIEMBRE

CONVALIDACIONES ENTRE MODULOS PROFESIONALES ESTABLECIDOS

AL AMPARO DE LA LEY ORGANICA 1/1990, DE 3 DE OCTUBRE, GENERAL

DEL SISTEMA EDUCATIVO Y LOS ESTABLECIDOS AL AMPARO DE LALEY.
ORGANICA 212006, DE 3 DE MAYO, DE EDUCACION

Mbduiosprofesionale nclidosen o frmatos.
estabiecidosen(ogse 11060)

Mésuios rofesinies g il omatho (loe 22006)
ocumentacin y adminisvacén saniaas

Deficiny rtamient de documentasin srca
Cofeanin 4 dsos Sincssy o cinioss

1517 Extracion e diagnisics y procedimentos
1510 Sistras ge nfrmacny Sasifcacin saniaros
1520, Codhession sankars

Organizaciin do arcivs licos

1518, Archivo y docomentacin sanares

Apioacones ormitiessgenerses
RS Moty o s

0840, Ofmticayproceso dea nfomaén

Valdacibn y exioacin de 2 bases de daios sanarias

1622 Valdasiny xpltacion de datos






OEBPS/images/AC145179001_fmt71.png
7.~ Aplcacién de medidas de prevencién y proteccion en la empresa.

Identiicacion de diversas técnicas de prevencidn individual

Andlisis e las obigaciones empresariales y personales en la ufiizacion de medidas de
autoproteccién.

‘Aplcacién de técnicas de primeros ausilos.

Andliss de situaciones de emergencia.

Realizacién de protocolos de actuacién en caso de emergencia.

Vigiancia de 1a salud de los trabajadores y de las trabajadoras.

Mecidas de prevencién y proteccién individusl y colectiva.

Protocolo de actuacién ante una situscion de emergencia.

Urgencia médicalprimeros ausilis. Conceptos basicos.

Tipos de sefalizacion.

Valoracién de 1a previsién de emergencias.

Vloracién de Ia importancia de un plan de vigilancia de 1a salud.

Participacién activa en las actividades propuesias.

Médulo Profesional 14: Empresa e Iniciativa Emprendedora
Cédigo: 1528

Curso: 29

Duracién: 60 horas

Equivalencia en oréditos ECTS: 4

) Resuitados de aprendizaje y criterios de evaluacién.

1— Reconose y valora las capacidades asociadas a a inicistiva emprendedora, analizando los
requerimientos derivados e los puestos de trabajo y d Ias actividades empresariales.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha identifcado el conoepto de innovacidn y su relacién con o progreso de la sociedad y
ol aumento en el bisnestar de los individuos.

b) Se ha analizado el concepto de cultura emprendedora y su importancia como fuente de crea-
cién de empleo y bienestar social.

) Se ha valorado la importancia e a iniciativa individual, la creatidad. la formacién y la cola-
boracién como requisitos indispensables para tener éito en Ia actvidad emprendedora.

d) Se ha analizado Ia capacidad de inicistiva en el rabajo de una persona emplead en una
pequefia y mediana empresa del sector

) Se ha analizado ol desarrollode Ia actividad emprendedora de un empresario o empresaria
que se inicie en el sector

) Se ha analizado el concepto de riesgo como slemento inevitable de foda actidad
‘emprendedora.

9) Se ha anlizado el conoepto de empresario o empresaria y los requisitos y acttudes necesa-
tios para desarrolar 3 actidad empresarial,

2 Define Ia oportunidad de creacién de una pequefia empresa, seleccionando1a idea empre-
sarial y reaiizando el estucio de mercado que apoye la viabiidad, valorando el impacto sobre e
‘entomo de actuacién e incorporando valores éticos.

Criterios de evaluacién:

2) Se ha desarrollado un proceso de generacién de ideas de negocio.





