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1. DATOS BASICOS

Asignatura Areas Criticas de Cuidados

Titulacién Master en Urgencias, Emergencias y Criticos en Enfermeria

Facultad de Medicina, Salud y Deporte

Escuela/ Facultad

Curso— Primero
ECTS 12

O Obligatoria
Idioma/s Castellano
Modalidad Presencial

Semestre Primer Semestre

Curso académico 2025-2026
Laura Munoz Méndez

Docente coordinador

Laura Mufioz Méndez
Docentes Jorge Garcia Lopez
Tamara Raquel Velasco-Sanz

2. PRESENTACION

Este mddulo estd enfocado a la formacion de los estudiantes para que puedan prestar cuidados de calidad
a los pacientes graves con alteraciones de sus funciones vitales o presente riesgo para su salud y/ o de
muerte, en el nivel asistencial de las urgencias y emergencias hospitalarias y las unidades de cuidados
intensivos.

Se trataran los conceptos de urgencia y emergencia tanto en la atencidn al paciente critico como en los
diferentes servicios de urgencia hospitalaria. Realizaremos un acercamiento profundo a la atencién de
enfermeria en catéstrofes y accidentes de multiples victimas, y en la atencidn ante diversas patologias y/o
situaciones de riesgo vital en el ambito del paciente critico.

Profundizaremos competencias fundamentales para los profesionales de enfermeria de los diferentes
servicios, trabajo en equipo, liderazgo y comunicacion.

3. COMPETENCIAS Y RESULTADOS DE APRENDIZAIJE

Competencias basicas:

e CB7.Que los estudiantes sepan aplicar los conocimientos adquiridos y su capacidad de resolucién
de problemas en entornos nuevos o poco conocidos dentro de contextos mdas amplios (o
multidisciplinares) relacionados con su area de estudio

e CB8. Que los estudiantes sean capaces de integrar conocimientos y enfrentarse a la complejidad
de formular juicios a partir de una informacién que, siendo incompleta o limitada, incluya
reflexiones sobre las responsabilidades sociales y éticas vinculadas a la aplicacion de sus
conocimientos y juicios
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Competencias transversales:

CT2. Comunicacion estratégica. Capacidad para transmitir de manera eficaz mensajes (ideas,
conocimientos, sentimientos, argumentos), tanto de forma oral como escrita, de tal manera que
se alineen de manera estratégica los intereses de los distintos agentes implicados en la
comunicacion

CTA4. Liderazgo influyente. Capacidad para influir en otros, para poder dirigir o guiarles hacia unos
objetivos concretos en momentos de cambios constantes derivados por entornos volatiles,
inciertos, complejos y ambiguos (VUCA) del mundo actual. Los lideres influyentes son referentes
y son capaces de lograr un alto desempefio y los mejores resultados. Sus comportamientos
generosos, éticos, empaticos y de un alto indice de inteligencia emocional les permiten ejercer
como modelos a seguir, logrando un alto desempefio y motivacién en sus equipos

Competencias especificas:

CEO1. Disefiar protocolos de actuacion para los equipos de salud en todos los aspectos
relacionados con las urgencias y emergencias en enfermeria

CEO2. Utilizar los conceptos teéricos y habilidades practicas de los cuidados de Enfermeria como
base para la toma de decisiones en la practica enfermera de urgencias y emergencias

CEO4. Reconocer e interpretar signos normales o patoldgicos de salud/ mala salud, sufrimiento,
incapacidad de la persona (valoracion y diagnostico) en las urgencias y en pacientes criticos

Resultados de aprendizaje:

RA1. Identificar las vias clinicas desde las urgencias a las unidades de cuidados criticos
hospitalarios.

RA2. Administrar la farmacologia del paciente critico segun criterios clinicos de incompatibilidad.
RA3. Interpretar las curvas y valores de los ventiladores mecanicos segun el proceso patolédgico
del enfermo critico.

RAA4. Valorar la monitorizacion cardiaca y renal y los diferentes sistemas de accesos venosos y
arteriales de los pacientes criticos.

RAS. Utilizar el instrumental sanitario acorde a la situacién traumatoldgica del paciente critico.
RA6. Aplicar los principios de salud y seguridad, incluidos la movilizacion y manejo del paciente
en el control de infecciones y procedimientos de urgencia.

RA7. Argumentar los cuidados de enfermeria administrados a los pacientes criticos en funcién de
las necesidades individuales de cada paciente.

RA8. Disefiar planes de cuidados para pacientes criticos politraumatizados ingresados en las
unidades de cuidados criticos.

RA9. Realizar una comunicacion interprofesional eficaz entre los diferentes profesionales
implicados en los cuidados del paciente critico.

En la tabla inferior se muestra la relacidn entre las competencias que se desarrollan en la asignatura y los
resultados de aprendizaje que se persiguen:

Competencias Resultados de aprendizaje

RA1. Identificar las vias clinicas desde las urgencias a las unidades de

€63 cuidados criticos hospitalarios.

CB7 RA2. Administrar la farmacologia del paciente critico segun criterios
clinicos de incompatibilidad.

CBS RA3. Interpretar las curvas y valores de los ventiladores mecanicos

segun el proceso patoldgico del enfermo critico.
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RA4. Valorar la monitorizaciéon cardiaca y renal y los diferentes

CT2 . . . i,
sistemas de accesos venosos y arteriales de los pacientes criticos.

RA5. Utilizar el instrumental sanitario acorde a la situacion
traumatoldgica del paciente critico.

RA6. Aplicar los principios de salud y seguridad, incluidos la
CEO1 movilizaciéon y manejo del paciente en el control de infecciones y

procedimientos de urgencia.

RA7. Argumentar los cuidados de enfermeria administrados a los
CE02 pacientes criticos en funciéon de las necesidades individuales de

cada paciente.

RA8. Disehar planes de cuidados para pacientes criticos

CT4

CEO4 politraumatizados ingresados en las unidades de cuidados criticos.
RA9. Realizar una comunicacion interprofesional eficaz entre los
CB8 diferentes profesionales implicados en los cuidados del paciente

critico.

4. CONTENIDOS

La materia esta organizada en 9 Unidades de Aprendizaje (U.A.), las cuales, a su vez, estan divididas en un
total de 30 temas.

Unidad 1. Fundamentos de la practica de cuidados criticos.

Tema 1. Estructura y organizacidn de los cuidados intensivos.
Tema 2. Bioética de los cuidados criticos.

Tema 3. Generalidades y cuidados basicos del paciente critico.
Tema 4. Fundamentos farmacolégicos en el paciente critico.

El objetivo de esta Unidad es Adquirir una idea global sobre los distintos servicios de cuidados criticos.
Unidad 2. Procedimientos y Cuidados de Enfermeria al paciente respiratorio.

Tema 5. Principales alteraciones respiratorias en el paciente critico.
Tema 6. Oxigenoterapia.

Tema 7. Drenaje toracico.

Tema 8. Ventilacion mecanica, invasiva y no invasiva.

Tema 9. Interpretacidn de gasometria.

El objetivo de esta Unidad es Comprender los mecanismos fisiopatoldgicos de las alteraciones
respiratorias y los cuidados de la ventilacion mecanica.

Unidad 3. Procedimientos y cuidados enfermeros al paciente con trastornos cardiacos.

Tema 10. Principales alteraciones cardiovasculares en el paciente critico.

Tema 11. Cuidados de Enfermeria en el paciente con alteraciones cardiovasculares en los servicios de
cuidados intensivos.

Tema 12. Interpretacion de curvas de monitorizacion cardiaca.

Tema 13. Canalizacidn de accesos venosos ecoguiados.

Tema 14. Dispositivos de asistencia ventricular y sistemas de oxigenacién por membrana extracorpdrea.

El objetivo de esta Unidad es Comprender los principios que rigen la atencidn a los pacientes cardiolégicos
en las unidades de cuidados intensivos.

Unidad 4. Procedimientos y cuidados de enfermeria al paciente neuroldgico.
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Tema 15. Principales alteraciones neuroldgicas.

Tema 16. Muerte encefalica, donacion de érganos y trasplante.
Tema 17. Comunicacién de malas noticias.

Tema 18. Cuidados de enfermeria en el sindrome confusional.

Unidad 5. Procedimientos y cuidados de enfermeria al paciente politraumatizado y otras catastrofes.

Tema 19. Introduccidn al paciente critico politraumatizado.
Tema 20. Atencidn de enfermeria secundaria al paciente politraumatizado.

El objetivo de esta Unidad es Aprender a realizar la atencién al paciente politraumatizado en las unidades
de cuidados intensivos.

Unidad 6. Procedimientos y cuidados de enfermeria al paciente con trastornos renales.

Tema 21. Principales alteraciones renales en el paciente critico.
Tema 22. Cuidados de enfermeria al paciente con trastornos renales.
Tema 23. Manejo de los monitores de terapias lentas continuas de sustitucion renal.

El objetivo de esta Unidad es Aprender a manejar al paciente con trastornos renales en las unidades de
cuidados intensivos.

Unidad 7. Procedimientos y cuidados de enfermeria al paciente con trastornos digestivos, metabdlicos
y endocrinos.

Tema 24. Principales alteraciones digestivas, metabdlicas y endocrinas en el paciente critico.
Tema 25. Cuidados de enfermeria al paciente con trastornos digestivo, metabdlicos y endocrinos.
Tema 26. Soporte nutricional en el paciente critico.

Unidad 8. Infeccion nosocomial.

Tema 27. Higiene de manos.
Tema 28. Distintos tipos de aislamiento.
Tema 29. Proyectos de prevencion de infecciones nosocomiales.

El objetivo de esta Unidad es Aprender a cuidar a los pacientes con infeccidén nosocomial en las unidades
de cuidados intensivos.

Unidad 9. Comunicacidn interprofesional en unidades de cuidados intensivos.

El objetivo de esta unidad es que los alumnos desarrollen las habilidades necesarias para realizar una
comunicacion eficaz en el cuidado y atencién al paciente critico ingresado en las unidades de cuidados
intensivos.

5. METODOLOGIAS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE

A continuacion, se indican los tipos de metodologias de ensefianza-aprendizaje que se aplicaran:

e (Clase magistral

e Meétodo del caso

e Aprendizaje cooperativo
e Entornos de simulacién
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6. ACTIVIDADES FORMATIVAS

A continuacion, se identifican los tipos de actividades formativas que se realizaran y la dedicacién en horas
del estudiante a cada una de ellas:

Modalidad presencial:

Actividad formativa Numero de horas
Clases magistrales 20
Clases de aplicacion practica 50
Trabajo autdonomo 70
Tutoria 30
Pruebas de conocimiento 5
Andlisis de casos 75
Actividades en talleres y/o laboratorios 50

7. EVALUACION

A continuacidn, se relacionan los sistemas de evaluacion, asi como su peso sobre la calificacion total de la
asignatura:

Modalidad presencial:

Sistema de evaluacion Peso

Pruebas presenciales de conocimiento 50%
Caso/problema 30%
Observacion del desempeiio 20%

En el Campus Virtual, cuando accedas a la asignatura, podras consultar en detalle las actividades de
evaluacion que debes realizar, asi como las fechas de entrega y los procedimientos de evaluacion de cada
una de ellas.

7.1. Convocatoria ordinaria

Para superar la asignatura en convocatoria ordinaria deberas obtener una calificacion mayor o igual que
5,0 sobre 10,0 en la calificacién final de la asignatura (suma de la nota de cada actividad evaluable,
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ponderada segln porcentaje reflejado en la tabla del apartado 7), sin perjuicio de los requisitos especificos
que se describen a continuacion.

Requisitos especificos:
e Actividades obligatorias:

e En estaasignatura existen actividades obligatorias. La no realizacién de alguna de ellas implica no
superar la asignatura en convocatoria ordinaria, y tener que presentarse a la convocatoria
extraordinaria. La nota maxima que aparecera en las actas de convocatoria ordinaria sera un 4,0
sobre 10,0.

e las actividades obligatorias son: Prueba presencial de conocimiento y la Observacién del
desempefio.

e Nota de corte:

e En esta asignatura existen actividades con nota de corte. No alcanzar la nota de corte implica no
superar la asignatura en convocatoria ordinaria, y tener que presentarse a la convocatoria
extraordinaria. La nota maxima que aparecera en las actas de convocatoria ordinaria sera un 4,0
sobre 10,0.

e las actividades con nota de corte son: Prueba presencial de conocimiento y Observacién del
desempefio.

La nota de corte es: 5,0 sobre 10,0. Sera necesario que obtengas una calificacién mayor o igual
gue 5,0 en estas pruebas, para que la misma pueda hacer media con el resto de las actividades.

7.2. Convocatoria extraordinaria

Para superar la asignatura en convocatoria extraordinaria deberds obtener una calificacién mayor o igual
que 5,0 sobre 10,0 en la calificacién final de la asignatura (suma ponderada de las actividades de
evaluacion) de la asignatura, sin perjuicio de los requisitos especificos que se describen a continuacién:

e Notas que se mantienen de la convocatoria ordinaria:

e Lanotade todas las actividades evaluables realizadas en convocatoria ordinaria se mantiene para
el calculo de la calificacidn final de la convocatoria extraordinaria, con la excepcion de las
actividades en las que no se ha alcanzado la nota de corte o no se han realizado.

e Actividades evaluables para realizar en convocatoria extraordinaria:

e Se deben entregar o realizar las actividades no superadas en convocatoria ordinaria, tras haber
recibido las correcciones correspondientes a las mismas por parte del docente, o bien aquellas
que no fueron entregadas.

e Los estudiantes tienen que realizar todas las actividades obligatorias no realizadas en
convocatoria ordinaria y todas las actividades en las que no ha alcanzado la nota de corte en la
convocatoria ordinaria. Ademads, podran realizar las demas actividades suspensas o no
realizadas en convocatoria ordinaria. El profesorado indicard el enunciado de cada una de ellas
a los estudiantes, dado que no tienen por qué ser las mismas que en convocatoria ordinaria.

e las actividades obligatorias en convocatoria ordinaria contintan siendo obligatorias en
convocatoria extraordinaria. La no realizacion de alguna de ellas implica no superar la asignatura
en convocatoria extraordinaria. La nota maxima que aparecera en las actas serd un 4,0 sobre 10,0.
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e Llas actividades con nota de corte en convocatoria ordinaria contindan teniendo nota de corte en
convocatoria extraordinaria. Sera necesario que obtengas una calificacién mayor o igual que 5,0
en estas actividades, para que la misma pueda hacer media con el resto de las actividades. No
alcanzar la nota de corte minima implica no superar la asignatura en convocatoria extraordinaria.
La nota maxima que aparecera en las actas sera un 4,0 sobre 10,0.

8. CRONOGRAMA

En este apartado se indica el cronograma con fechas de entrega de actividades evaluables de la
asignatura:

Actividades evaluables Fecha
Resolucion Casos clinicos Online Hasta el 20 de febrero del 2026
Pruebas presenciales de 17 de febrero 2026
conocimiento
Observacién del desempefio 17 de febrero 2026

Este cronograma podrd sufrir modificaciones por razones logisticas de las actividades. Cualquier
modificacidn sera notificada al estudiante en tiempo y forma.
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critico. Hacia La Promocién De La Salud, 20(1), 13. d0i:10.17151/hpsal.2015.20.1.2
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care nurses AACN (4a. ed. ed.). Buenos Aires, etc. : Médica Panamericana,.

Carvajal Carrascal, G., & Montenegro Ramirez, J. D.Higiene : Cuidado bdsico que promueve la
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28. Quintana Gordon, Francisco de Borja de la. (2004). Monitorizacién en anestesia, cuidados criticos
y medicina de urgencias. Madrid, etc. : Elsevier,.

29. Sargentini V, Ceccarelli G, D'Alessandro M, Collepardo D, Morelli A, D'Egidio A, . . . Bachetoni
A.Presepsin as a potential marker for bacterial infection relapse in critical care patients. A
preliminary study. Clinical Chemistry and Laboratory Medicine, 53(4), 567. doi:10.1515/cclm-
2014-0119

30. Whitelet, S. M. (2011). Cuidados intensivos (32 ed. ed.). Amsterdam, Madrid [etc.] : Elsevier,.

31. Zaforteza Lallemand, C.Promocion de los cuidados dirigidos a los familiares del paciente critico a
través de una investigacion-accion participativa.

32. Zaragoza Crespo, R. (2008). Microbiologia aplicada al paciente critico. Madrid etc.: Médica
Panamericana.

10. UNIDAD DE ATENCION A LA DIVERSIDAD

Estudiantes con necesidades especificas de apoyo educativo:

Las adaptaciones o ajustes curriculares para estudiantes con necesidades especificas de apoyo educativo,
a fin de garantizar la equidad de oportunidades, seran pautadas por la Unidad de Atencién a la Diversidad
(UAD).

Sera requisito imprescindible la emisidn de un informe de adaptaciones/ajustes curriculares por parte de
dicha Unidad, por lo que los estudiantes con necesidades especificas de apoyo educativo deberan
contactar a través de: unidad.diversidad @universidadeuropea.es al comienzo de cada semestre.

11. ENCUESTAS DE SATISFACCION

iTu opinién importa!

La Universidad Europea te anima a participar en las encuestas de satisfaccion para detectar puntos fuertes
y dreas de mejora sobre el profesorado, la titulacion y el proceso de ensefianza-aprendizaje.

Las encuestas estaran disponibles en el espacio de encuestas de tu campus virtual o a través de tu correo
electrénico.

Tu valoracion es necesaria para mejorar la calidad de la titulacién.

Muchas gracias por tu participacion.


mailto:unidad.diversidad@universidadeuropea.es
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