PROGRAMA DE FORMACION
SANITARIA EN RCP DE LA REGION DE
MURCIA

Il Programa Perséfone
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Programa regional de formacidn sanitaria en RCP. Il Programa Perséfone
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Presentacion del Il Programa Perséfone, Programa Regional de Formacidn Sanitaria en
RCP.

En el 2012, a partir del grupo de trabajo regional interinstitucional, nacid el Programa
regional de formaciéon sanitaria en reanimacién cardiopulmonar (RCP), Programa
Perséfone, dada la necesidad de informar, concienciar y capacitar al profesional para que
adquiera de forma eficiente y uniforme los conocimientos, actitudes y habilidades
precisas para realizar maniobras de RCP.

La puesta en marcha en 2013 de este programa regional de formacion sanitaria RCP se
realizd por la necesidad de capacitar al discente para que adquiera de forma uniforme los
conocimientos, actitudes y habilidades precisas para realizar maniobras de RCP.

El primer paso consistid6 en normalizar dicha formacién, de manera que todas las
actividades formativas sean, tanto en el contenido como en la estructura, iguales en
cualquier punto de la Comunidad Autéonoma de la Regién de Murcia, asegurando la
homogeneidad, coordinacion y calidad de la formacién

En segundo lugar se extendié la enseiianza en todos los niveles (pregrado, formacién
especializada y formacién continuada), procurando abarcar la mayor parte de la
poblacién sanitaria planteando reciclajes con una periodicidad establecida.

Tras la evaluacidn de los 2 afios de funcionamiento del programa, mediante la valoracién
de mas de 400 profesionales, un panel de expertos, grupos de revision, etc., se plantean
los cambios y mejoras (en disefios, metodologias, contenidos, etc.) que en este Il
Programa Perséfone se proponen.
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SOPORTE VITAL BASICO. Il Programa Perséfone

Objetivo General:
El objetivo general es promover la adquisicidon de conocimientos, habilidades y actitudes propios del SVB.

Objetivos especificos:
= Conocer la cadena de supervivencia y su importancia.
= |dentificar una Parada Cardio-respiratoria (PCR) y solicitar ayuda especializada.
= |niciar RCP bdsica con técnicas correctas.
= Manejar la Posicion lateral de seguridad en victimas inconscientes que respiran.
= Aplicar técnicas en caso de Obstruccion de via aérea por cuerpo extrafio (OVACE).

Contenido:
El contenido debe incluir habilidades y actitudes: la cadena de supervivencia, soporte vital basico y la
desobstruccion de via aérea por cuerpo extrafio.

Horas lectivas: 5 horas presenciales
En el nimero de horas totales presenciales al menos 4 horas deben ser practicas y, el resto, tedricas.

Evaluacion:

Se exigira la asistencia al 100% de las horas.

La naturaleza de la actividad conlleva la realizacidn de una evaluacién en la que se evallen
conceptos tanto tedricos como practicos y que sélo superen quienes alcancen el 80% de aciertos.

Por otro lado, al finalizar la actividad, el alumnado realizara una encuesta de satisfaccién global y de la
capacidad de los docentes.

Dirigido a:
En formacién continuada la actividad estara abierta a todos los colectivos y el nUmero maximo de alumnos
sera de 24 individuos.

Profesorado:

El profesorado estard debidamente reconocido por la Consejeria de Sanidad como instructores/monitores
acreditados en RCP. El ratio de profesor/alumno debe ser adecuado en las horas practicas de modo que
para 8 alumnos haya 1 docente y para el maximo de 24 alumnos sean 3 profesores (al menos uno de ellos
con acreditacion de instructor).

Documentacion:
Se proporcionaran algoritmos y enlaces a las guias de SV elaboradas por la comunidad cientifica
internacional (European Resuscitation Council).
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Calendario-Programa estandarizado:

Diay
mes Horario Contenido U R T
(1);: 09:00- Resumen algoritmos de SVB y manejo

10:00 de la Obstruccién de la via aérea.
2016
(1);: 10:00- Practicas de RCP basica adulta +
2016 11:00 OVACE + PLS
(1);: 11:00- Practicas de RCP basica pediatrica +

11:45 OVACE + PLS , .
2016 Al menos un docente estard debidamente
17- reconocido por el 6rgano competente en
02- E‘llg- DESCANSO FC como instructor acreditado en RCP.
2016 ’
17- Practica integral RCP basica en adulto
02- 12:15- y pediatrico en diferentes situaciones,

13:30 con uno o varios reanimadores, con
2016 o )

debriefing posterior.

é;: 13:30- Evaluacién préctica de RCP con un

2016 14:30 reanimador.
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SOPORTE VITAL BASICO Y DEA. Il Programa Perséfone

Objetivo General:
El objetivo general es promover la adquisicién de conocimientos, habilidades y actitudes propios del SVB y
el uso correcto de los desfibriladores semiautomaticos.

Objetivos especificos:
= Conocer la cadena de supervivencia y su importancia.
= |dentificar una Parada Cardio-respiratoria (PCR) y solicitar ayuda especializada.
= |niciar RCP bdsica con técnicas correctas.
= Manejar la Posicion lateral de seguridad en victimas inconscientes que respiran.
= Aplicar técnicas en caso de Obstruccion de via aérea por cuerpo extrafio (OVACE)
= Utilizacion y aplicacidn de un DEA durante la secuencia de RCP.

Contenido:

El contenido debe incluir, por tanto conocimientos, habilidades y actitudes: la cadena de supervivencia,
soporte vital basico, la desobstruccion de via aérea por cuerpo extrafio y el uso correcto y el
mantenimiento adecuado de los DEA.

Horas lectivas: 8 horas presenciales + 6 horas no presencial

La fase no presencial se iniciara al menos dos semanas antes de la fecha de inicio de la fase presencial y en
ella se profundizara en todos los contenidos teéricos que se expondran con posterioridad.

En el nimero de horas totales presenciales al menos 7 horas deben ser practicas y, el resto, tedricas.

Evaluacion:

Se exigira la asistencia al 100% de las horas.

La naturaleza de la actividad y el perfil del alumnado a quien se dirige conllevan la realizacion de una
evaluacion escrita, basada en los contenidos que se proporcionan en la fase no presencial : tipo test de
opcién multiple, en la que se evalien conceptos tanto tedricos como practicos y que sélo superen quienes
contesten adecuadamente al menos al 80% de las preguntas (esta puntuacién se comparara con una
evaluacion inicial) y una evaluacion practica. Por otro lado, al finalizar la actividad, el alumnado realizara
una encuesta de satisfaccidon global y de la capacidad de los docentes.

Dirigido a:
En formacién continuada los alumnos podran ser personal sanitario:
- Auxiliares de enfermeria, Auxiliares de farmacia.
- Técnicos especialistas sanitarios.
- Farmacéuticos.
En formacidn especializada esté curso se dirigira a:
- MIR de Anadlisis clinicos, Anatomia patoldgica, Farmacia hospitalaria, Inmunologia, Microbiologia y
parasitologia, Radiofarmacia, Radiofisica hospitalaria, Medicina nuclear, preventiva y SP, Oncologia
radioterapia, Psicologia Clinica.

El ndmero maximo de alumnos serd de 24 individuos.

Profesorado:

El profesorado estara debidamente reconocido por el 6rgano competente en FC como instructores/
monitores acreditados en RCP. El ratio de profesor/alumno debe ser adecuado en las horas practicas de
modo que para 8 alumnos haya 1 docente y para el maximo de 24 alumnos sean 3 profesores (al menos
uno de ellos con acreditacién de instructor).
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Documentacion:

La fase no presencial se realizard a través de plataforma on-line como un repositorio de materiales
audiovisuales de apoyo y enlaces a las guias de SV elaboradas por la comunidad cientifica internacional
(European Resuscitation Council).

Programa regional de formacion sanitaria en RCP. Il Programa Perséfone
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Calendario-Programa estandarizado:

Diay
mes

22-
02-
2016

22-
02-
2016

22-
02-
2016

22-
02-
2016

22-
02-
2016

22-
02-
2016

22-
02-
2016

10:00-
11:00

11:00-
12:00

12:00-
12:45

12:45-
14:00

14:00-
16:00

16:00-
19:00

19:00-
20:00

Horario Contenido

Resumen algoritmos de SVB, manejo

de la Obstruccion de la via aérea, y uso

del DEA.

Practicas de RCP basica adulta +
OVACE + PLS

Practicas de RCP basica pediatrica +
OVACE + PLS

Practicas de uso del DEA en adultos y
pacientes pediatricos.

DESCANSO

Practica integral RCP basica con DESA
adulto y pediatrico en diferentes
situaciones, con uno o varios

reanimadores, con debriefing posterior.

Evaluacion practica RCP + DESA con un

reanimador.

Profesorado/Ponentes

Al menos un docente estara
debidamente reconocido por el érgano
competente en FC como instructor
acreditado en RCP.



Region de Murcia rREY

SOPORTE VITAL INMEDIATO. Il Programa Perséfone

Objetivo General:
El objetivo general es promover la adquisicién de conocimientos, habilidades y actitudes para la atencion
inmediata a una PCR, véase: los relativos a la deteccidn de signos de alarma, al SVB, el uso correcto de los
DEAs y el uso de material para el manejo inicial de la via aérea y la administracién de oxigeno, asi como la
canalizacidn de vias venosa y la administracion de farmacos de urgencia en la atencién a la parada.

Objetivos especificos:
= Reconocer y tratar al paciente que se esta deteriorando utilizando el enfoque ABCDE.
= |dentificar una Parada Cardio-respiratoria.
= Conocer la cadena de supervivencia.
= |niciar RCP basica (compresiones y ventilaciones).
= Controlar la via aérea mediante dispositivos y administrar oxigenoterapia de soporte.
= Utilizar adecuadamente los desfibriladores externos automaticos y semiautomaticos.
= Canalizacion de vias venosas en la atencién de la PCR.
= Administracion de farmacos en la atencidn a la PCR.

Contenido:
El contenido debe incluir estos médulos:

= Un mddulo sobre Deteccidn del deterioro de pacientes adultos, prevencién de la PCR y atencidn en centros.

= Un Mddulo de SVB: con los conocimientos, habilidades y actitudes propios del SVB y RCP del adulto;
que reuna los criterios detallados para ese tipo de curso.

= Un Mddulo de DEA: con los conocimientos, habilidades y actitudes propios del uso correcto y el
mantenimiento adecuado del DEA. Iniciacion a las arritmias graves.

= Un Mddulo de Equipo de Via Aérea (EVA): con los conocimientos, habilidades y actitudes propios del
uso correcto de la canula orofaringea, la mascarilla de ventilacion y la bolsa de resucitacion o
balén autohinchable.

= Un Mddulo de manejo de vias venosas y uso de farmacos en la atencidn a la PCR.

Horas lectivas: 11 horas presenciales + 9 horas no presencial

La fase no presencial se iniciard al menos dos semanas antes de la fecha de inicio de la fase presencial y en
ella se profundizard en todos los contenidos tedricos que se expondran con posterioridad.

En el numero de horas totales presenciales al menos 8 horas deben ser practicas y, el resto, tedricas.

Evaluacion:

Se exigira la asistencia al 100% de las horas.

La naturaleza de la actividad y el perfil del alumnado a quien se dirige conllevan la realizacidon de una
evaluacion escrita, basada en los contenidos que se proporcionan en la fase no presencial : tipo test de
opcién multiple, en la que se evalien conceptos tanto tedricos como practicos y que sélo superen quienes
contesten adecuadamente al menos al 80% de las preguntas (esta puntuacién se comparara con una
evaluacion inicial) y una evaluacion practica. Por otro lado, al finalizar la actividad, el alumnado realizara
una encuesta de satisfaccion global y de la capacidad de los docentes.

Dirigido a:
En formacidn continuada los alumnos podran ser personal sanitario:
- Médic@s de atencidn primaria y hospitalaria.
- Enfermer@s de atencion primaria y hospitalaria.
En formacidn especializada esté curso se dirigira a:
- Todas las especialidades clinicas excepto el ambito de la pediatria.

El niUmero méaximo de alumnos sera de 24 individuos.
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Profesorado:

El profesorado estara debidamente reconocido por el 6rgano competente en FC como instructores/
monitores acreditados en RCP. El ratio de profesor/alumno debe ser adecuado en las horas practicas de
modo que para 8 alumnos haya 1 docente y para el maximo de 24 alumnos sean 3 profesores (al menos
uno de ellos con acreditacién de instructor).

Documentacion:

La fase no presencial se realizard a través de plataforma on-line como un repositorio de materiales

audiovisuales de apoyo y enlaces a las guias de SV elaboradas por la comunidad cientifica internacional
(European Resuscitation Council).
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Calendario-Programa estandarizado:
Diay
mes Horario Contenido U R T
23- 16:00- Reconocimiento y manejo inicial del paciente grave
02- : (aproximaciéon ABCDE). Algoritmo de Soporte Vital
17:00 ..
2016 Basico.
23- .
02- 1;38 Descanso
2016 ’
23- 47.30-
02- : Talleres por grupos (3) de Maniobras de RCP
18:30
2016
Sg: 18:30- Talleres por grupos (3) de Reconocimiento y manejo
2016 19:30 inicial del paciente grave (aproximacion ABCDE).
24- . Ritmos de parada cardiaca. Desfibrilacion
9:00- . . - S
02- . semiautomatica precoz. Manejo de la via aérea y
10:00 . )
2016 farmacos de urgencia.
24- (i
02- 18(3)8 Descanso
2016 ’
24- Taller por grupos. Grupo A: Oxigenoterapia y soporte
02- 10:30- instrumental de la via aérea y ventilacion. Grupo B:
2016 11130  Acceso vascular, liquidos y farmacos. Grupo C: Al menos un docente
Monitorizacién y arritmias. estara debidamente
reconocido por el érgano
24- Taller por grupos. Grupo B: Oxigenoterapia y soporte competente en FC como
02- 11:30- instrumental de la via aérea y ventilacion. Grupo C: instructor acreditado en
2016 12:30 Acceso vascular, liquidos y farmacos. Grupo A: RCP.
Monitorizacién y arritmias.
24- Taller por grupos. Grupo C: Oxigenoterapia y soporte
12:30- instrumental de la via aérea y ventilacion. Grupo A:
02- P .
13:30 Acceso vascular, liquidos y farmacos. Grupo B:
2016 PRI oo
Monitorizacion y arritmias.
24 45.00-
02- : Talleres por grupos (3) de Desfibrilacion.
16:00
2016
24- .
02- 1?88 RCP en centros sanitarios
2016 ’
24- .
02- 1;(3)8_ Descanso
2016 '
Sg: 17:30- Talleres por grupos (3) de Escenarios integrados de SVI.
18:30 Evaluacion continuada.
2016
2 18:30- Talleres por grupos (3) de Escenarios integrados de SVI.
02- - L
19:30 Evaluaciéon continuada.

2016
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RCP NEONATAL COMPLETA O AVANZADA. Il Programa Perséfone

Objetivo General:
El objetivo general es promover la adquisicién de conocimientos, habilidades y actitudes propios de la
atenciodn inicial a la parada cardiorrespiratoria en neonatos con los recursos propios de un equipo de SVA.

Objetivos especificos:
= Previo a un parto saber interpretar los datos ante la posibilidad de una PCR neonatal.
= Aprender a identificar qué nifio necesita de maniobras de reanimacidn.
= Saber realizar una estabilizacién inicial correcta.
= Saber identificar necesidades de monitorizacién de Sat02, ventilacién-oxigenacién y tipos.
= Conocer que neonatos precisan de masaje cardiaco y las distintas técnicas.
= Conocer las posibles vias de acceso para la administracion de medicacién y fluidos.
= Realizar de forma correcta las maniobras de RCP neonatal para casos especiales

Contenido:

El contenido debe incluir, por tanto conocimientos, habilidades y actitudes: la valoracién fisiopatoldgica del
neonato, las técnicas de estabilizacidon, manejo de la ventilacion, oxigenoterapia y via aérea, RCP integrada,
RCP en situaciones especiales y consideraciones éticas.

Horas lectivas: 9 horas presenciales + 7 horas no presencial

La fase no presencial se iniciard al menos tres semanas antes de la fecha de inicio de la fase presencial y en
ella se profundizara en todos los contenidos tedricos que se expondran con posterioridad.

En el nimero de horas totales presenciales al menos 8 horas deben ser practicas vy, el resto, tedricas.

Evaluacion:

Se exigira la asistencia al 100% de las horas.

La naturaleza de la actividad y el perfil del alumnado a quien se dirige conllevan la realizacion de una
evaluacion escrita, basada en los contenidos que se proporcionan en la fase no presencial: tipo

test deopcidn multiple, en la que se evallen conceptos tanto tedricos como practicos y que sélo superen quienes
contesten adecuadamente al menos al 80% de las preguntas (esta puntuacidn se comparara con una evaluacién
inicial) y una evaluacioén practica. Por otro lado, al finalizar la actividad, el alumnado realizard una encuesta
de satisfaccién global y de la capacidad de los docentes.

Dirigido a:
En formacion continuada los alumnos podran ser personal sanitario:

- Matronas.

- Obstetras.

- Pediatras y Enfermeras especialistas en pediatria.

- Neonatélogos y Enfermeras de neonatologia.

- Anestesistas.
En formacidén especializada esté curso se dirigira a:

- Todas las especialidades del ambito de la pediatria y la obstetricia. MIR de Anestesia.
El nimero maximo de alumnos sera de 16 individuos.

Profesorado:

El profesorado estara debidamente reconocido por el 6rgano competente de FC como instructores /
monitores acreditados en RCP. El ratio de profesor/alumno debe ser adecuado en las horas

practicas de modo que para 8 alumnos haya 1 docente y para el maximo de 16 alumnos sean 2 profesores
(al menos uno de ellos con acreditacidn de instructor).
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Documentacion:
La fase no presencial se realizard a través de plataforma on-line como un repositorio de materiales

audiovisuales de apoyo y enlaces a las guias de SV elaboradas por la comunidad cientifica internacional
(European Resuscitation Council).

Programa regional de formacion sanitaria en RCP. Il Programa Perséfone
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Calendario-Programa estandarizado:

Diay
mes

24-
02-
2016

24-
02-
2016

24-
02-
2016

24-
02-
2016

24-
02-
2016

24-
02-
2016

25-
02-
2016

25-
02-
2016

25-
02-
2016

25-
02-
2016

Horario Contenido

16:00-
16:15

16:15-
16:45

16:45-
17:45

17:45-
18:00

18:00-
19:15

19:15-
20:30

16:00-
18:00

18:00-
18:15

18:15-
20:30

20:30-
20:45

Introduccion al curso.

Resumen algoritmos de RCP neonatal.

Practica: Repaso material para la RCP
neonatal avanzada.

Descanso

Practica: Maniobras de RCP neonatal -
Ventilacién a presién positiva
intermitente manual y con ventilador
automatico - Intubacién endotraqueal

Practica: Maniobras de RCP neonatal -
Compresiones toracicas - Canalizacion
vena umbilical (cordones umbilicales
reales) - Preparacion de medicacion

Simulacros de RCP neonatal avanzada

Descanso

Simulacros de RCP neonatal avanzada en

casos especificos: prematuros, SAM,
hernia diafragmatica...)

Evaluacion y cierre del curso.

Profesorado/Ponentes

Al menos un docente estara
debidamente reconocido por el érgano
competente en FC como instructor
acreditado en RCP.
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SOPORTE VITAL AVANZADO EN ADULTOS. Il Programa Perséfone

Objetivo General:

El objetivo general es promover la adquisicion de conocimientos, habilidades y actitudes propios de la
atencién a la parada cardiorrespiratoria no traumatica en adultos con los recursos propios de un equipo de
Soporte Vital Avanzado (SVA).

Objetivos especificos:
e Manejar la RCP basica (compresiones y ventilaciones).
¢ Controlar la via aérea mediante dispositivos y administrar oxigenoterapia de soporte.
o Utilizar adecuadamente los desfibriladores externos automaticos y semiautomaticos.
e Conocer los algoritmos de actuacion en el SVA.
e Manejar farmacoterapia de urgencia.
e Conocer dispositivos de SVA como los cardiocompresores y otras técnicas como la capnografia.

Contenido:

El contenido debe incluir: soporte vital bdsico, manejo instrumental de la via aérea y ventilacion,
diagndstico de arritmias y tratamiento eléctrico de las mismas, manejo de accesos vasculares y farmacos
de urgencia, soporte vital avanzado integrado y otros aspectos del SVA (capndgrafos, cardiocompresores,
etc.).

Horas lectivas: 20 horas presenciales + 30 horas no presencial

La fase no presencial se iniciara al menos cuatro semanas antes de la fecha de inicio de la fase presencial y
en ella se profundizara en todos los contenidos tedricos que se expondrdn con posterioridad.

En el nimero de horas totales presencial al menos 15 horas deben ser practicas y, el resto, tedricas.

Evaluacion:

Se exigira la asistencia al 90% de las horas. La naturaleza de la actividad y el perfil del alumnado a quien
se dirige conllevan la realizacion de una evaluacién escrita, basada en los contenidos que se
proporcionan en la fase no presencial :tipo test de opcién multiple, en la que se evalien conceptos tanto
tedricos como practicos y que sélo superen quienes contesten adecuadamente al menos al 80% de las
preguntas (esta puntuacidon se comparard con una evaluacion inicial) y una evaluacién practica
mediante simulacion integrada. Por otro lado, al finalizar la actividad, el alumnado realizard una
encuesta de satisfaccion global y de la capacidad de los docentes.

Metodologia:

Se seguirdn metodologias de aprendizaje mediante simulacion de diferentes situaciones clinicas
relacionadas con el SV. La simulacién se basa fundamentalmente en la recreacion de escenarios sobre
diferentes entornos y diferentes estados clinicos (Ver desarrollo en curso de Actualizacion en SVA).

Dirigido a:

En formacion continuada los alumnos deben ser personal sanitario de medicina y enfermeria de servicios
especiales (UCI, REA, URG intra y extrahospitalarias) y sanitarios de los Equipos de soporte vital avanzado
(ESVA). Como requisito de acceso se exigira haber cursado previamente el curso de SV Inmediato.

En formacién especializada esté curso se dirigird a MIR de Medicina intensiva y Anestesia.

El nUmero maximo de alumnos sera de 24 individuos.

Profesorado:

El profesorado estara debidamente reconocido por el 6rgano competente como instructores/monitores
acreditados en RCP. El ratio de profesor/alumno debe ser adecuado en las horas précticas de modo que
para 8 alumnos haya 1 docente y para el maximo de 24 alumnos sean 3 profesores (al menos uno de ellos
con acreditacion de instructor).
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Documentacion:

La fase no presencial se realizara a través de plataforma on-line como un repositorio de materiales
audiovisuales de apoyo y enlaces a las guias de SVA elaboradas por la comunidad cientifica internacional
(European Resuscitation Council).

Programa regional de formacion sanitaria en RCP. Il Programa Perséfone
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Calendario-Programa estandarizado:

Diay
mes Horario Contenido
S?: 10:00- Reunién previa tutoria con el coordinador del
2016 11:00 curso.
Talleres por grupos (3) de 1 hora de
25- 09:00- duracion. Los grupos van rotando cada hora.
02- 12j00 1. Manejo de la via aérea. 2. Accesos
2016 ' vasculares. 3. Terapia eléctrica:
DF/CVE/Marcapasos.
25- .
02- 1%28 Descanso
2016 '
25- .
02- 1%;8 Sindrome coronario agudo.
2016 :
25- -
02- 1238 Taquiarritmias / Bradiarritmias.
2016 ’
25- 16:00- Situaciones especiales. Evidencia resumida y
02- 17j00 actualizada sobre hipotermia,
2016 : cardiocompresores, etc.
25- .
02- 1;(3)8 Descanso
2016 ’
5. Talleres por grupos (3) de 1 hora de
02- 17:30- duracién: 1. Capnografia / Monitorizacién. 2.
20:30 Cardiocompresores. 3. Organizacion del
2016 : .
equipo de RCP y material.
26- . Talleres por grupos (3) de 1 hora de
08:00- ) . >
02- 11:00 duracion. Simulaciéon con megacode de casos
2016 ' estandarizados.
26- .
02- ﬂgg Descanso
2016 ’
26- . Talleres por grupos (3) de 1 hora de
11:30- ) . >
02- 14:30 duracion. Simulaciéon con megacode de casos
2016 ' estandarizados.
26- 16:00- Talleres por grupos (3) de 1 hora de
02- 19j00 duracién. Simulacién con megacode de casos
2016 : estandarizados.
26- .
02- 1838 Descanso
2016 ’
Sg: 19:30- Evaluacion practica con Megacode y cierre
20:30 del curso.

2016

Profesorado/Ponentes

Al menos un docente estara
debidamente reconocido por el
o6rgano competente en FC como
instructor acreditado en RCP.
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SOPORTE VITAL AVANZADO EN PEDIATRIA Y NEONATOLOGIA. Programa PERSEFONE

Objetivo General:

El objetivo general es promover la adquisicién de conocimientos, habilidades y actitudes propios de la
atencién inicial a la parada cardiorrespiratoria no traumatica en niflos lactantes y neonatos con los
recursos propios de un equipo de SVA.

Objetivos especificos:
» |dentificar una parada cardiorrespiratoria, conocer la cadena de supervivencia e iniciar RCP basica.
* Obtener una via para administracion de los farmacos especificos de la RCP.
e Controlar la via aérea con o sin dispositivos supra o infragloticos.
e |dentificar y tratar las arritmias y saber utilizar el desfibrilador semiautomatico y manual.

Contenido:

El contenido debe incluir, por tanto: epidemiologia, prevencidn, soporte vital basico pedidtrico y neonatal,
desobstruccién de via aérea, manejo instrumental de la via aérea y ventilacion, vias venosas y otras vias,
diagndstico de arritmias y tratamiento eléctrico de las mismas (incluyendo desfibrilacién manual y DEA),
manejo de farmacos y liquidos, estabilizacidon y transporte, reanimacién del nifio politraumatizado, soporte
vital avanzado integrado pediatrico y neonatal y otros aspectos del SVAP.

Metodologia:

Se tendran en cuenta los principios clave del aprendizaje de adultos y tendra una modalidad mixta. La fase
a distancia seguira un esquema de autoaprendizaje sin tutorizacion.

En la fase presencial, y dado que los contenidos de aprendizaje se refieren a hechos, conceptos y
procedimientos, se planteardn clases tedrico-practicas con aprendizaje en pequefios grupos rotatorios.

Horas lectivas: 16 horas presenciales + 30 horas a distancia

La fase a distancia se iniciara preferiblemente cuatro semanas antes de la fecha de celebracién presencial y
en ella se preparardn todos los contenidos tedricos que se expondran con posterioridad.

El nimero de horas totales presenciales incluye descansos y evaluacion, y al menos 12 horas deben ser
practicas y, el resto, tedricas.

El reciclaje programado consistira en la re-imparticidon del componente practico.

Evaluacion:

Se exigira la asistencia al 90% de las horas. Al finalizar la actividad, el alumnado realizara una encuesta de
satisfaccion global y de la capacidad de los docentes.

Por otro lado, la naturaleza de la actividad y el perfil del alumnado a quien se dirige conllevan la realizacion
de una evaluacion escrita, basada en los contenidos que se proporcionan en la fase no presencial (tipo test
de opcion multiple, en la que se evaluen conceptos tanto tedricos como practicos y que sélo superen
quienes contesten adecuadamente al menos al 80% de las preguntas) y, al menos, una evaluacién practica
mediante simulacidn integrada.

Dirigido a:
Los alumnos deben ser personal sanitario (medicina y enfermeria).
El nimero maximo de alumnos serd de 24 individuos.

Profesorado:

El profesorado estard debidamente reconocido por el 6rgano competente en FC como instructores/
monitores acreditados en RCP.

El ratio de profesor/alumno debe ser adecuado en las horas practicas de modo que para 16 alumnos como
minimo haya 2 docentes y para el maximo de 24 alumnos sean 3 profesores (al menos uno de ellos con
acreditacién de instructor).

24
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Documentacion:

La fase a distancia se realizara a través de plataforma on-line como un repositorio de materiales
audiovisuales de apoyo y enlaces a las guias de SVA en pediatria y neonatologia elaboradas por la
comunidad cientifica internacional (European Resuscitation Council).

Programa regional de formacién sanitaria en RCP. Programa Perséfone )§
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Calendario-Programa estandarizado:
Dia y
mes Horario Contenido Profesorado/Ponentes
03-03- 08:30- Presentacion e introduccién al curso. Repaso Soporte Al menos un docente estara
2016 09:15 Vital. debidamente reconocido por
: . el érgano competente en FC
03-03- 09:15- (OIS POT grUpos: Grupo A: SVB en el factante . como instructor acreditado
2016 10:15 Grupo B: ene 0 mayo upo C: ventilacion  bep.
instrumental
03-03- 10:15- Taller por grupos: Grupo A: ventilacion instrumental
2016 11:15 Grupo B: SVB en el lactante Grupo C: SVB en el nifo
mayor
03-03- 11:15- .
2016 11:45 Pausa-café
03-03- 11:45- Taller por grupos: Grupo A: SVB en el nifio mayor
: Grupo B: ventilacion instrumental Grupo C: SVB en
2016 12:45
el lactante
e . Monitorizacion y arritmias en la PCR del nifio.
a0 12j45 Tratamiento eléctrico y farmacoldgico de las
2016 13:45 o
arritmias.
03-03- 13:45- P G a
2016 14:30 Teoria via aérea y ventilacion en RCP avanzada.
03-03- 16:00- Taller por grupos: Grupo A: Intubacion en el lactante
: Grupo B: Intubacién en el nifio mayor Grupo C:
2016 17:00 - "
Mascarilla laringea
03-03- 17:00- Taller por grupos: Grupc_J A: In’tubaaon en el nifo
: mayor Grupo B: Mascarilla laringea Grupo C:
2016 18:00 -,
Intubacién en el lactante
03-03- 18:00- .
2016 18:15 Pausa-café
03-03- 18:15- Taller por grupos: Grupo A: Mascarilla laringea
: Grupo B: Intubacién en el lactante Grupo C:
2016 19:15 - o
Intubacién en el nifio mayor
03-03- 19:15- Vias venosas y farmacos en la RCP neonatal y
2016 20:00 pediatrica.
. Taller por grupos: Grupo A: Via venosa periférica /
04-03- 08:30- g % N - o
2016 09:15 via intradsea Grupo B: Diagnostico de arritmias
’ Grupo C: DESA
04-03- 09:15- Taller por grupos: Grupo A: DESA Grupo B Via
2016 10:00 venosa p.erlferlca / via intradsea Grupo C:
Diagnostico de arritmias.
04-03- 10:00- Taller por grupos: Grupo A: Diagnodstico de arritmias
2016 10:45 Grupg B: DESA Grupo C: Via venosa periférica / via
intradsea.
04-03- 10:45- Pausa-café
2016 11:00
04-03- 11:00- . .
2016 11:15 Repaso global al SVA y recordatorio algoritmos.
. Taller por grupos: Grupo A: Practica integrada en el
04-03- 11:15- i S
2016 12:15 lactante Grupo B: Practica integrada en el nifio

mayor Grupo C: Reanimacién neonatal
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04-03- 12:15-
2016 13:15
04-03- 13:15-
2016 14:15
04-03- 14:15-
2016 14:30

. E Prugrama
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Taller por grupos: Grupo A: Reanimacién neonatal

Grupo B: Practica integrada en el lactante Grupo C:

Practica integrada en el niflo mayor

Taller por grupos: Grupo A: Practica integrada en el
nifio mayorGrupo B: Reanimacién neonatal Grupo C:
Practica integrada en el lactante

Cierre final del curso.

Programa regional de formacion sanitaria en RCP. Il Programa Perséfone
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ACTUALIZACIONES EN SOPORTE VITAL BASICO Y DEA. Il Programa Perséfone

Objetivo General:
El objetivo general es actualizar los conocimientos, habilidades y actitudes propios del SVB y el uso
correcto de los DEAs.

Objetivos especificos:
= Conocer la cadena de supervivencia y su importancia.
= |dentificar una Parada Cardio-respiratoria (PCR) y solicitar ayuda especializada.
= |niciar RCP bdsica con técnicas correctas.
= Manejar la Posicion lateral de seguridad en victimas inconscientes que respiran.
= Aplicar técnicas en caso de Obstruccion de via aérea por cuerpo extrafio (OVACE)
= Utilizacion y aplicacidén de un DEA durante la secuencia de RCP.

Contenido:

El contenido debe incluir conocimientos, habilidades y actitudes sobre: la cadena de supervivencia, soporte
vital basico, la desobstruccion de via aérea por cuerpo extrafio y el uso correcto y el mantenimiento
adecuado de los DEA.

Horas lectivas: 2 horas presenciales

e Fase tedrica: Descripcion de las técnicas de SVB y DEA (30 minutos).

e Fase practica: Realizacion por parte de todos los alumnos de las maniobras de SVB y DEA (90
minutos).

Evaluacion:
Se exigird la asistencia al 100% de las horas. Al finalizar la actividad, el alumnado realizard una encuesta de
satisfaccion global y de la capacidad de los docentes.

Dirigido a:
Los destinatarios seran los mismos que en el curso de SOPORTE VITAL BASICO Y DEA.

El nUmero maximo de alumnos sera de 16 individuos.

Profesorado:

El profesorado estard debidamente reconocido por el 6rgano competente como instructores/monitores
acreditados en RCP. El ratio de profesor/alumno debe ser adecuado en las horas practicas de modo que
para 8 alumnos haya 1 docente y para el maximo de 16 alumnos sean 2 profesores (al menos uno de ellos
con acreditacién de instructor).

Documentacion:
Se proporcionaran algoritmos y enlaces a las guias de SV elaboradas por la comunidad cientifica
internacional (European Resuscitation Council).
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Calendario-Programa estandarizado:

Diay

mes Horario Contenido Profesorado/Ponentes

8;: 13:00- Resumen algoritmos de SVB, manejo de la
13:30 Obstruccion de la via aérea, y uso del DEA. i
2016 Al menos un docente estara
Practica integral RCP basica con DESA erldamente reconocido por el
01- 13:30- adulto y pediatrico (RCP basica adulta + ?nrgtar:gtg?r:grzt;?atgoez:ﬁégmo
02- 15j00 OVACE + PLS+DEA) en diferentes :
2016 ’ situaciones, con uno o varios

reanimadores, con debriefing posterior.
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ACTUALIZACIONES EN SOPORTE VITAL INMEDIATO. Il Programa Perséfone

Objetivo General:

El objetivo general es actualizar los conocimientos, habilidades y actitudes para la atencién inmediata a
una PCR, véase: los relativos a la deteccion de signos de alarma, al SVB, el uso correcto de los DEAs vy el
uso de material para el manejo inicial de la via aérea y la administracion de oxigeno, asi como la
canalizacidn de vias venosa y la administracion de farmacos necesarios en la atencién a la parada.

Objetivos especificos:
= Reconocer y tratar al paciente que se esta deteriorando utilizando el enfoque ABCDE.
= |dentificar una Parada Cardio-respiratoria.
= Conocer la cadena de supervivencia.
= |niciar RCP bdsica (compresiones y ventilaciones).
= Controlar la via aérea mediante dispositivos y administrar oxigenoterapia de soporte.
= Utilizar adecuadamente los desfibriladores externos automaticos y semiautomaticos.
= Canalizacion de vias venosas en la atencién de la PCR.
= Administracion de farmacos en la atencidn a la PCR.

Contenido:
El contenido debe incluir estos mddulos:

= Un mddulo sobre Deteccidn del deterioro de pacientes adultos, prevencién de la PCR y manejo en centros.

= Un Mddulo de SVB: con los conocimientos, habilidades y actitudes propios del SVB y RCP del adulto;
que reuna los criterios detallados para ese tipo de curso.

= Un Mddulo de DEA: con los conocimientos, habilidades y actitudes propios del uso correcto y el
mantenimiento adecuado del DEA. Iniciacion a las arritmias graves.

= Un Mddulo de Equipo de Via Aérea (EVA): con los conocimientos, habilidades y actitudes propios del
uso correcto de la canula orofaringea, la mascarilla de ventilacion y la bolsa de resucitacion o
balén autohinchable.

= Un Mddulo de manejo de vias venosas y uso de farmacos en la atencién a la PCR.

Horas lectivas: 2,5 horas presenciales

e Fase tedrica: Recordatorio de conceptos y técnicas sobre deteccion del deterioro, SVB+DEA, manejo
de via aérea y drogas de urgencia (30 minutos).

e Fase practica: Realizacion por parte de todos los alumnos de las maniobras y algoritmos de SVI (120
minutos).

Evaluacion:
Se exigira la asistencia al 100% de las horas. Al finalizar la actividad, el alumnado realizard una encuesta de
satisfaccién global y de la capacidad de los docentes.

Dirigido a:
Los destinatarios serdn los mismos que en el curso de SOPORTE VITAL INMEDIATO.

El nUmero maximo de alumnos serd de 16 individuos.

Profesorado:

El profesorado estara debidamente reconocido por el rgano competente como instructores/monitores
acreditados en RCP. El ratio de profesor/alumno debe ser adecuado en las horas practicas de modo que
para 8 alumnos haya 1 docente y para el maximo de 16 alumnos sean 2 profesores (al menos uno de ellos
con acreditacidn de instructor).
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Documentacion:

Se proporcionardn algoritmos y enlaces a las guias de SV elaboradas por la comunidad cientifica
internacional (European Resuscitation Council).

Programa regional de formacion sanitaria en RCP. Il Programa Perséfone
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Calendario-Programa estandarizado:

Diay
mes

01-
02-
2016

01-
02-
2016

Horario Contenido

12:30-
13:00

13:00-
15:00

Resumen sobre el manejo inicial al
paciente grave, algoritmos de SVB, uso
del DEA, soporte instrumental de via
aérea, monitorizacion y arritmias, y
farmacos de urgencia.

Talleres por grupos de escenarios
integrados de SVI.

Profesorado/Ponentes

Al menos un docente estara
debidamente reconocido por el 6rgano
competente en FC como instructor
acreditado en RCP.
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ACTUALIZACIONES EN RCP NEONATAL COMPLETA O AVANZADA. Il Programa Perséfone

Objetivo General:
El objetivo general es actualizar los conocimientos, habilidades y actitudes propios de la atencién inicial a la
parada cardiorrespiratoria en neonatos con los recursos propios de un equipo de SVA.

Objetivos especificos:
= Previo a un parto saber interpretar los datos ante la posibilidad de una PCR neonatal.
= Aprender a identificar qué nifio necesita de maniobras de reanimacién.
= Saber realizar una estabilizacidn inicial correcta.
= Saber identificar necesidades de monitorizacién de SatO2, ventilacidn-oxigenacidn y tipos.
= Conocer que neonatos precisan de masaje cardiaco y las distintas técnicas.
= Conocer las posibles vias de acceso para la administracion de medicacién y fluidos.
= Realizar de forma correcta las maniobras de RCP neonatal para casos especiales

Contenido:

El contenido debe incluir conocimientos, habilidades y actitudes sobre: la valoracion fisiopatoldgica del
neonato, las técnicas de estabilizacién, manejo de la ventilacidn, oxigenoterapia y via aérea, RCP integrada,
RCP en situaciones especiales y consideraciones éticas.

Horas lectivas: 2,5 horas presenciales

e Fase tedrica: Descripcion de conceptos y técnicas sobre RCP neonatal (30 minutos).

e Fase practica: Realizacién por parte de todos los alumnos de las maniobras de RCP neonatal (120
minutos).

Evaluacion:
Se exigira la asistencia al 100% de las horas. Al finalizar la actividad, el alumnado realizara una encuesta de
satisfaccion global y de la capacidad de los docentes.

Dirigido a:
Los destinatarios seran los mismos que en el curso de RCP NEONATAL COMPLETA O AVANZADA.

El nUmero maximo de alumnos sera de 16 individuos.

Profesorado:

El profesorado estard debidamente reconocido por el rgano competente en FC como instructores/
monitores acreditados en RCP. El ratio de profesor/alumno debe ser adecuado en las horas practicas de
modo que para 8 alumnos haya 1 docente y para el maximo de 16 alumnos sean 2 profesores (al menos uno
de ellos con acreditacidn de instructor).

Documentacion:
Se proporcionaran algoritmos y enlaces a las guias de SVA elaboradas por la comunidad
cientifica internacional (European Resuscitation Council).
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Calendario-Programa estandarizado:

Diay

mes Horario Contenido Profesorado/Ponentes

%1%2 ggg Resumen algoritmos de RCP neonatal. Al menos un docente estard debidamente

reconocido por el 6rgano competente en
01-02- 13:00- Simulacros de RCP neonatal FC como instructor acreditado en RCP.
2016 15:00 avanzada.

Programa regional de formacion sanitaria en RCP. Il Programa Perséfone
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ACTUALIZACIONES EN SOPORTE VITAL AVANZADO EN ADULTOS. Il Programa Perséfone

Objetivo General:

El objetivo general es actualizar conocimientos, habilidades y actitudes propios de la atencién a la parada
cardiorrespiratoria no traumadtica en adultos con los recursos propios de un equipo de Soporte Vital
Avanzado (SVA).

Objetivos especificos:
e Manejar la RCP basica (compresiones y ventilaciones).
¢ Controlar la via aérea mediante dispositivos y administrar oxigenoterapia de soporte.
o Utilizar adecuadamente los desfibriladores externos automaticos y semiautomaticos.
e Conocer los algoritmos de actuacion en el SVA.
e Manejar farmacoterapia de urgencia.
e Conocer dispositivos de SVA como los cardiocompresores y otras técnicas como la capnografia.

Contenido:

El contenido se basa en el desarrollo de casos reales simulados que en algin momento de su desarrollo
precisan de SVA. Valorando durante estas experiencias simuladas la comunicacion, la toma de decisiones,
el trabajo en equipo incluyendo el liderazgo y la gestion de las tareas.

Horas lectivas: 4 horas presenciales
e  Fase tedrica: Recordatorio tedrico de algoritmos (maximo 1 hora).
e  Fase practica: Realizacion por parte de todos los alumnos de escenarios de simulacion (3 horas).

Metodologia:

Se seguirdn metodologias de aprendizaje mediante simulacion de diferentes situaciones clinicas
relacionadas con el SV. La simulacién se basa fundamentalmente en la recreacidn de escenarios sobre
diferentes entornos y diferentes estados clinicos.

El lugar fisico en dénde se ubica todo el montaje puede ser un aula o un espacio disefiado especificamente
para ello y que constituye un auténtico laboratorio de pruebas.

La estructura de la sesién debe de seguir una secuencia ldgica que permita conseguir los objetivos de

aprendizaje.

1. Durante la primera parte de la actividad se habran recordado los conocimientos tedricos y las
habilidades practicas necesarias para poder enfrentarse a una situacion real.

2. Se explica a los alumnos, en qué va a consistir el ejercicio y las condiciones en las que va a actuar. Se le
expone la situacion clinica con los datos minimos necesarios para empezar a actuar.

3. A partir de aqui el alumno actua y todo lo que haga y sus respuestas, quedaran grabadas, siempre que
se disponga del registro adecuado para ello. Durante esta fase se deja al alumno en solitario.

4. Fase de debriefing: puesta en comun para discutir su actuacidn y reflexionar sobre los aspectos de
mejora. Si se dispone de tiempo y se considera necesario, se puede repetir la practica.

Evaluacion:
Se exigird la asistencia al 100% de las horas. Al finalizar la actividad, el alumnado realizard una encuesta de
satisfaccion global y de la capacidad de los docentes.
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Dirigido a:
Los destinatarios serdn los mismos que en el curso SOPORTE VITAL AVANZADO EN ADULTAS.
El niUmero maximo de alumnos sera de 16 individuos.

Profesorado:

El profesorado estard debidamente reconocido por el drgano competente como instructores/monitores
acreditados en RCP. El ratio de profesor/alumno debe ser adecuado en las horas practicas de modo que
para 8 alumnos haya 1 docente y para el maximo de 16 alumnos sean 2 profesores (al menos uno de ellos
con acreditacién de instructor).

Documentacion:
Se proporcionaran algoritmos y enlaces a las guias de SVA elaboradas por la comunidad
cientifica internacional (European Resuscitation Council).
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Calendario-Programa estandarizado:

Diay
mes

01-
02-
2016

01-
02-
2016

Horario Contenido

16:00-
17:00

17:00-
20:00

Profesorado/Ponentes

Recordatorio algoritmos SVA. i .
Al menos un docente estara debidamente

reconocido por el drgano competente en

Talleres por grupos de simulacion con FC como instructor acreditado en RCP.

megacode de casos estandarizados.

Programa regional de formacion sanitaria en RCP. Il Programa Perséfone
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DENOMINACION DE

Destinatarios

LAS ACCIONES
FORMATIVAS Horas | Propuesta | o HEEE Plazas
INCLUIDAS EN EL totales pre‘::‘:“ii:;s presenciales pll:"er:ec:(l:‘l:aaI:s totales
PROGRAMA Grado FE FC
PERSEFONE
SOPORTE VITAL
BASICO Personal no sanitario 5 0 5 4 24-27
Andlisis y Bioquimica Clinica;
A”Hatom_italpa_to";gica; F?m]ada Auxiliares Enfa, Auxiliares
ospitalaria; Inmunologia; . P
Micro%iologia y Parasitolggia; Farl:nE!CIa. Tecrylco_s
20 de Grados Radiofarmacia: Radiofisica Especialistas Sanitarios.
SOPORTE VITAL de ciencias | Hospitalaria; Medicina Preventiva y | Farmacéuticos. Odontdlogos.
BASICO Y DEA de la salud SP; Psicologia Clinica Psicélogos. 14 6 8 7 24-27
30
SOPORTE VITAL Enfermeria y Todas las especialidades Medicina y Enfermeria de AP y
INMEDIATO Medicina clinicas (excepto 1) AH (no servicios especiales) 18 9 11 8 24-27
MIR de anestesia y
RCP COMPLETA O 20-30 1): Todas las especialidades | Matronas, obstetras, pediatras,
AVANZADA EN EL Enfermeria y | del ambito de la pediatria y la | neonatdlogos, enfermeria de
RECIEN NACIDO Medicina obstetricia. neonatologia. Anestesistas 16 7 9 8 16-18
Medicina y Enfermeria de
Teoria: 4°- servicios especiales (UCI, REA,
SOPORTE VITAL 50 Medicina; URG intra y extra)- Equipos de
AVANZADO EN 30-40 soporte vital avanzado.
ADULTOS Enfermeria MIR intensivos y anestesia Requisito: SV Inmediato 50 30 20 15 24-27
SOPORTE VITAL Teoria: 4°-
AVANZADO EN 50 Medicina;
PEDIATRIAY | 30-40 MIR intensivos y anestesia y Medicina y Enfermeria de
NEONATOLOGIA Enfermeria 1) servicios especiales peditricos 46 30 16 12 24-27
ACTUALIZACIONES
EN SVB Y DEA Idem 2 2 16-18
ACTUALIZACIONES
EN SV INMEDIATO Idem 2,5 2,5 16-18
Idem
ACTUALIZACIONES Requisito de admision: RCP en
EN SVA EN RN RN < 5 afios 2,5 2,5 16-18
ACTUALIZACIONES Idem
EN SVA EN Requisito de admision. SVA
ADULTOS < 5 afios 4 3 16-18
FORMACION DE Docentes reconocidos por el
FORMADORES organo competente en FC
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