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SECPAL

Presentacion

Para la elaboracion del presente curriculo se han tenido en cuenta
diferentes fuentes: los estandares de formacion psicologica en
Cuidados Paliativos de la Sociedad Espafiola de Cuidados Paliativos
(en adelante, SECPAL), la revision de experiencias y publicaciones
previas del trabajo realizado para el Curriculo del Area de
Capacitacion Especifica y el Diploma de Acreditacion Avanzada en
Medicina Paliativa, la opinion de otros profesionales y psicologos
expertos en Cuidados Paliativos, la discusion realizada en las
jornadas de Formacion de la SECPAL y, finalmente, se ha difundido
para su revision por los psicologos pertenecientes a dicha sociedad.
Consideramos que el presente documento cuenta con un elevado
grado de consenso interno.

El curriculo se mantiene en la linea iniciada por nuestros
predecesores y describe los objetivos, los contenidos, métodos e
instrumentos idoneos para alcanzar y evaluar las competencias
necesarias para los psicologos que quieran dedicarse a los Cuidados
Paliativos de mayor complejidad.

El curriculo psicologico SECPAL es la propuesta de esta Sociedad para
garantizar una buena préctica en la atencion a los enfermos al final
de la vida y a sus familiares.

e N.? 2 e« ENERO 2013 5
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Introducciéon

La Capacitacion Especifica en Psicologia
en Cuidados Paliativos permite que los
psicologos especialistas adquieran una
formacion experta para la atencion
integral de enfermos de gran complejidad
con una enfermedad progresiva, activa,
irreversible y avanzada, y a sus cuidadores,
durante la progresion de la enfermedad,
los altimos dias, la muerte y el duelo. Estos
profesionales tendran que estar
capacitados para evaluar y tratar
situaciones complejas con un abordaje
integral. Esta atencion holistica y
multidimensional tiene por objetivo la
mejora de la calidad de vida de las
personas al final de la vida y sus familiares
o allegados.

Dentro de un equipo interdisciplinar, el
PsicOlogo Especialista en Psicologia en
Cuidados Paliativos (en adelante PECP)
gestiona desde la disciplina en que esta
formado, es decir, la psicologia clinica y de
la salud, los conocimientos y los recursos
disponibles de la sociedad y del sistema
sanitario para asegurar la utilizacion
Optima de éstos, de manera coordinada y
segan los criterios de eficacia, eficiencia y
efectividad. Su actuacién clinica tiene
lugar en cualquier ambito asistencial,
tanto comunitario, ambulatorio u
hospitalario, y en cualquier momento
evolutivo de la enfermedad avanzada en el
que haya que evaluar e intervenir para la
resolucion de situaciones psicologicas de
mayor complejidad. Otras de sus areas de
actuacion son la formacion, investigacion,
desarrollo, difusion y promocion de los
Cuidados Paliativos, que aseguren
periddicamente la calidad de la misma a
través de la autoevaluacion y la
actualizacion cientifico-profesional.

El PECP es un profesional que promueve
la calidad de vida del binomio paciente/
tamilia, actuando con el resto del equipo

e N.? 2 e« ENERO 2013
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de Cuidados Paliativos, cuando existe, de
manera real o potencial, una crisis de
necesidades de gran complejidad.

La Ley 44/2003 de 21 de noviembre —de
ordenacion de las profesiones sanitarias
(LOPS)- contempla, en su articulo 24, el
establecimiento de las Areas de
Capacitacion Especifica (en adelante,
ACE). La LOPS prevé tanto las bases para el
desarrollo y la acreditacion en una ACE
determinada (que exige la ostentacion
previa de un titulo de especialista y la
posterior consecucion de la
“subespecialidad”), como la posibilidad de
obtencion de un Diploma de Acreditacion
Avanzada (en adelante, DAA), que
posibilita la obtencion de una certificacion
oficial de competencia para los
profesionales sin especializacion previa.

El presente documento constituye la
propuesta de un curriculo formativo en el
que se describen los ambitos de
competencia de la Psicologia en Cuidados
Paliativos como especialidad y se
especifican los resultados (“outcomes”)
formativos del PECP. Representa, en
consecuencia, los contenidos del programa
docente de referencia para la obtencion
tanto del ACE como del DAA en Psicologia
en Cuidados Paliativos.

Denominacion

“Psicologo Especialista en Cuidados
Paliativos”.

Duracion del periodo
formativo

ACE: Programa formativo de 1 afio de
duracion.

DAA: Programa con tiempo minimo de
1 afno, con rotaciones y estancias
homologables a lo previsto para la
formacion via ACE.
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Licenciatura y especialidades que
permiten el acceso

ACE: Psicoélogo clinico.
DDA: Psicologo.

Definicion del campo de accion
El PECP es un facultativo que, poseyendo
la especialidad en psicologia clinica, ha
recibido una formacion especifica y ha
desarrollado las competencias asistenciales
precisas para el manejo integral de
pacientes con enfermedades en situacion
activa, avanzada, progresiva, grave y sin
prevision de curacion y prondstico de vida
limitado en cualquier momento del ciclo vital.

Las bases de su actuacion son la atencion
integral y el establecimiento de medidas de
soporte y confort. Atender de forma integral
supone valorar, comprender y tratar al
paciente, teniendo en cuenta multiples
necesidades: fisicas, psicoldgicas, sociales,
funcionales y espirituales. Finalmente, esta
estrategia se centra tanto en el paciente
como en su entorno familiar.

Las medidas de soporte y confort se
dirigen a la promocion del bienestar y de la
maxima calidad de vida posible para cada
situacion por la que atraviese el paciente.
El adecuado control de los sintomas es un
elemento indispensable y prioritario.

La labor del PECP se realiza en una
situacion compleja relacionada
directamente con el avance de la
enfermedad y la inminencia o proximidad
de la muerte. Tal complejidad viene dada,
en primer lugar, por la especificidad, el
nivel de dificultad y de exigencia que
comportan las situaciones clinicas (que
requieren gran sensibilidad, mucha
experiencia y competencia, s6lo posibles
desde una posicion especializada). Por otro
lado, la complejidad se deriva también de
la intensidad y la multidimensionalidad
del impacto que la enfermedad produce en
los pacientes en esta situacion evolutiva.

La Psicologia en Cuidados Paliativos, por
tanto, solo puede desarrollarse desde una
organizacion basada en el trabajo en equipo
y desde un planteamiento interdisciplinar
de las actuaciones.

8

Otras caracteristicas asociadas con la
practica especializada de la Psicologia en
Cuidados Paliativos son:

¢ El manejo experto de los dilemas
bioéticos aplicados a casos reales.

¢ La facilitacion del establecimiento de
medidas paliativas en aquel paciente
que lo precise.

¢ La evitacion de tratamientos
encarnizados innecesarios en
pacientes al final de la vida.

e La gestion de casos orientada a
garantizar los recursos precisos para la
adecuada paliacion de la situacion de
los pacientes.

e La promocion de actividades de
docencia e investigacion que permitan
el progreso y mejora de la especialidad
y que finalmente redunden en una
adecuada atencion del enfermo y su
tamilia.

El valor aniadido que aporta el PECP
respecto al psicologo clinico es la
experiencia a nivel de excelencia que posee
en el conocimiento y manejo de sintomas,
situaciones de conflicto psicosocial y de la
toma de decisiones ético-clinicas presentes
en las fases avanzadas de la enfermedad y
por el caracter integral que imprime al
proceso de atencion al paciente y a la
familia, a través del trabajo en equipo y la
toma de decisiones, respetando los valores
de enfermos y familias y la ética clinica.

La practica de la psicologia en Cuidados
Paliativos abarca todos los ambitos de la
atencion sanitaria.

Los pacientes que atienden estos
profesionales padecen enfermedades
oncologicas y otras patologias en fase
avanzada, en progresion y sin posibilidad
de curacion (principalmente, enfermedades
neurodegenerativas y fallo de 6rganos o
sistemas) en cualquier momento del ciclo
vital. El perfil de patologias sobre las que
actaan los PECP es variable, dependiendo
de las caracteristicas del entorno socio-
demografico, de la organizacion del sistema
de salud o de la propia evolucion de los
avances en biomedicina.

MONOGRAFIAS SECPAL
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cualquier momento del ciclo vital y
sus familiares.

¢ Permitir la consecucion de las
habilidades y competencias
necesarias para la atencion integral,
a lo largo de todo el proceso, de los
pacientes en cualquier momento del
ciclo vital, sus familiares y el equipo
asistencial.

Objetivos generales

de la formacion

Los objetivos generales de la formacion
psicologica en Cuidados Paliativos son:

¢ Aportar los conocimientos
necesarios para la adecuada practica
de la Psicologia en Cuidados
Paliativos.

¢ Asegurar la estructura de valores y las
actitudes precisas para la atencion de
pacientes con enfermedades en
situacion avanzada, progresiva, grave
y sin prevision de curacion en

Estos objetivos se pueden desglosar por
areas de conocimiento y fases de diferente
complejidad, como se resumen en la
tabla 1.

Tabla 1. Resumen descriptivo de los objetivos generales por areas y fases

AREAS/FASES | I

Fisica Conocer los problemas clinicos e Conocer los problemas clinicos
mas prevalentes de los cuidados mas complejos de los cuidados
paliativos y su tratamiento paliativos y su tratamiento
Conocer y saber aplicar los e Conocer los aspectos mas
instrumentos de valoracion del complejos de la relacion de los
enfermo Utiles y adecuados en sintomas fisicos con el estado
cuidados paliativos psicolégico y contribuir al control
Conocer la influencia de los de los mismos mediante
aspectos psicolégicos en los estrategias psicolégicas
sintomas mas frecuentes y
contribuir al control de los mismos
mediante estrategias psicoldgicas

Psicolégica: Conocer las bases y adquirir las e Manejar actitudes y respuestas de

Comunicacion, habilidades comunicativas basicas los enfermos, cuidadores y

evaluacion, Manejar adecuadamente las profesionales derivados de la

diagnéstico y
tratamiento
psicolégico

situaciones dificiles y la gestion de
las malas noticias

Conocer los procesos adaptativos
a la enfermedad, la enfermedad,
la muerte y el duelo

Saber diferenciar entre emociones
y conductas adaptativas y
desadaptativas, al igual que las
formas de manejarlas

Evaluar, diagnosticar e intervenir
en los problemas psicolégicos y
trastornos mentales mas
frecuentes en cuidados paliativos
Conseguir desarrollar habitos de
practica reflexiva

Conocer y aplicar estrategias de
autorregulacién emocional

relacion profesional-paciente

e Gestionar las dificultades mas
complejas en la comunicacion

e Conocer y saber aplicar los
instrumentos diagndsticos mas
especificos

e Saber evaluar, diagnosticar e
intervenir en los problemas
psicoldgicos y trastornos mentales
mas complejos en cuidados
paliativos

e Conocer y saber aplicar
adecuadamente otras formas o
modalidades psicoterapéuticas:
terapia de familia, pareja, etc.

e N.? 2 e« ENERO 2013
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AREAS/FASES I Il
Atencién a la Explorar las creencias y valores e Establecer con el equipo
familia: personales, sociales y culturales de intervenciones familiares
Evaluacién e la familia en relacién con la e Saber detectar e intervenir en
intervencion enfermedad y la muerte situaciones familiares
familiar Prevenir y detectar problemas de especialmente complejas (por
comunicacion (por ejemplo, pacto ejemplo, claudicacion familiar y
de silencio) y potenciar los duelo complicado)
recursos y estrategias de los e Hacer un seguimiento de los
familiares resultados de la intervencion del
Evaluar las amenazas, las equipo sobre la familia
necesidades y los recursos de la
familia
Conocer y saber aplicar los
instrumentos de valoracion familiar
Utiles en cuidados paliativos
|dentificar precozmente los
indicadores de alto riesgo de
problematica familiar o de duelo
complicado
Realizar acciones preventivas de
cuidado a la familia segun los
estadios de la enfermedad
Conocer, evaluar, diagnosticar e
intervenir en los problemas
psicoldgicos y los trastornos
mentales de los familiares con
mayor prevalencia en cuidados
paliativos
Etica Conocer las bases conceptuales y e Aplicar los principios éticos a la
practicas de la ética aplicada a los préactica clinica diaria con especial
cuidados paliativos énfasis en las situaciones mas
complejas y especificas de los
cuidados paliativos
e Manejar apropiadamente los
dilemas éticos de gran complejidad
Trabajo en Conocer la implicacion de las e Optimizar el trabajo en equipo
equipo dindmicas grupales en el proceso interdisciplinar como recurso del
de atencion integral al paciente proceso de atencién
en situacion paliativa e Obtener habilidades para la
Conocer y comenzar el trabajo en gestion de conflictos en el equipo
equipo interdisciplinar como e Conocery aplicar las estrategias
recurso del proceso de atencion de evaluacién y manejo del
Conocer las estrategias de Burn-out dentro del equipo
prevencion del Burn-out

10
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AREAS/FASES I Il

Organizacién e Conocer los aspectos basicos e Conocer la implicacion de los

sobre estructuras organizativas aspectos avanzados de gestion

relacionadas con los cuidados relacionados con la practica de los

paliativos, la gestion de recursos cuidados paliativos

y la informacion e Saber gestionar las interacciones
entre las estructuras organizativas
relacionadas con los cuidados
paliativos y sus recursos en los
diferentes &mbitos sanitarios

e Disefiar el plan organizativo y
funcional de los recursos de
cuidados paliativos, asegurando
su gestion financiera, asi como
estandares de calidad, indicadores
de resultado y rendimiento,
monitorizacién de objetivos de
direccion clinica y auditoria

e Participar en la redaccién de
protocolos y guias de practica clinica

Formacién e Conocer los recursos pedagogicos | ® Dominar los recursos pedagégicos
de uso habitual de uso habitual para el disefio y

e Preparar y conducir sesiones realizacion de sesiones de
clinicas formacién en cursos basicos e

e Realizar correctamente la lectura intermedios
critica de articulos cientificos e Realizar de modo experto
busquedas bibliograficas en bases
electrénicas

e Capacitar para el disefio de
proyectos formativos

Investigacion e Conocer las bases conceptuales, la | ¢ Conocer en profundidad las
metodologia, la sistematica y los bases metodoldgicas de la
procedimientos relacionados con investigacion biomédica y
la investigacion en cuidados psicolégica
paliativos e Disenar, elaborar y ejecutar un

e Conocer las normas de los comités proyecto de investigacion
éticos e Analizar los resultados y redactar
conclusiones

e Capacitarse para la comunicacién
cientifica de las investigaciones

e Trabajar en grupos cooperativos

e Conocer las fuentes de
financiacion para la elaboracién
de proyectos

e N.? 2 e« ENERO 2013 11
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AREAS/FASES

Sociocultural

e Conocer los aspectos basicos y las
implicaciones de la dimension
sociocultural en la practica de los
cuidados paliativos

Conocer el impacto de la
dimensién sociocultural y la
multiculturalidad en los aspectos
especializados en la practica de los
cuidados paliativos

Abordar los conflictos que puedan
surgir como consecuencia de las
diferentes creencias y valores
socioculturales entre el equipo y el
binomio familia-paciente

Orientar en aspectos econdémicos
de soporte al paciente al final de la
vida y su entorno familiar

sistema sanitario y las interacciones
entre los componentes que afectan
a los cuidados paliativos, dentro de

Espiritual e Explorar las creencias y valores Conocer y utilizar dentro del
sobre la enfermedad, la agonia y la abordaje terapéutico los principios
muerte espirituales del paciente y/o la

e Elaborar evaluaciones adecuadas familia

sobre la importancia global de las Reconocer y responder al malestar
creencias espirituales y las practicas espiritual y saber derivar al paciente
religiosas del paciente al profesional adecuado

Legal e Conocer las leyes que rigen el Aplicar apropiadamente la ley y los

codigos deontoldgicos a los
cuidados paliativos, brindando una
atencion integral enmarcada en los

estado

la politica sanitaria global del

principios que recogen las leyes

¢ Diligenciar todos aquellos aspectos
burocraticos relacionados con los
cuidados paliativos

e Capacitar para la busqueda
pertinente de consejo legal

Curriculo formativo para

el ACE de Psicologia

en Cuidados Paliativos

Siguiendo los requerimientos del
Ministerio de Sanidad y Consumo para el
disefio de Programas Docentes de
Especialidades Médicas y el trabajo
realizado por otros profesionales de la
SECPAL, el presente curriculo describe:

¢ Los objetivos especificos de la
formacion.

¢ Los contenidos tedricos y practicos
especificos.

e Las rotaciones que contempla el
programa.

e Las actividades asistenciales y
cientificas a llevar a cabo.

12

¢ El nivel de responsabilidad que
adquiere el aspirante en cada
momento de su proceso
formativo.

Todos estos aspectos se definen
en el programa de formacion que se
propone y que se ha estructurado
en dos fases de progresiva complejidad.
En cada una de ellas se detallan los
contenidos docentes de cada drea
de dominio competencial, la metodologia,
el lugar de aprendizaje, las competencias
a adquirir y la forma de evaluacion.
Por otra parte, también se plantean
estancias en diferentes recursos
asistenciales con el fin de favorecer el
aprendizaje.

MONOGRAFIAS SECPAL
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Fases del Programa de Formacion
La formacién propuesta es presencial, con
una duracion anual de 400 horas y
organizada en dos fases y, en cada una de
ellas, el aspirante debe conseguir los
conocimientos y competencias formativas
que describe el curriculo.

FASE I (inicial o basica): durante esta fase
se adquiriran las bases, principios y
fundamentos principales de los cuidados
paliativos. Su estudio es un requisito
indispensable para pasar a la FASE II.
Representa una primera toma de contacto
con las actitudes y los contenidos
especializados del area y se incluyen los
ambitos y dominios que la practica de los
cuidados paliativos supone. Las decisiones
clinicas se toman bajo supervision. La
duracion de esta fase seria de 6 meses.

FASE 1II (excelente o experto): es un
periodo de “consolidacién y maduracion”
donde el aspirante progresa desde la
practica clinica supervisada a la toma de
decisiones propia. Adquiere
paulatinamente los conocimientos y
habilidades necesarios para la practica de
la Psicologia en Cuidados Paliativos, desde
sus aspectos basicos hasta alcanzar niveles
de progresiva complejidad, alcanzando la
condicion de “experto” en temas
especificos. Al final de esta fase, el
psicologo debe contar con la formacion
practica suficiente para ejercer, de una
forma autonoma, la Psicologia en Cuidados
Paliativos en todas sus dimensiones:
asistencial, docente e investigadora. La
duracion de esta fase seria de 6 meses.

Areas de dominio

El presente curriculo ha intentado
mantener la linea iniciada por otras
disciplinas dentro de la SECPAL, con la
finalidad de mantener una homogeneidad
que con el tiempo podra ser revisada. La
practica integral de la Psicologia en
Cuidados Paliativos se ha apoyado en once
pilares. Estos son las areas o dominios
competenciales especificos cuya
interaccion conjunta constituye el corpus
profesional de la especialidad:
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e Area Fisica

e Area Psicoldgica: Comunicacion,
Evaluacion, Diagnostico y Tratamiento
Psicolégico

e Area Atencién a la Familia: Evaluacién
e Intervencion Familiar

e Area Ftica

e Area Trabajo en Equipo

e Area Organizacion

e Area Formacion

e Area Investigacién

e Area Sociocultural

e Area Espiritual

e Area Legal

En la tabla 2 se resume la formacion
teorica desglosada en las diferentes
areas competenciales y distribuida en dos
fases (I y II) con una duracién total de
400 horas.

Estancias practicas

La adquisicion de los conocimientos,
habilidades y actitudes propias del PECP se
obtendran a partir de la formacién teorica
recibida y del contacto directo del
aspirante con la realidad de la practica
clinica en Cuidados Paliativos. La
estructura y organizacion de los recursos
que prestan Cuidados Paliativos difiere
territorialmente, aspecto que dificulta
definir una estructura estandarizada de
rotaciones para el ACE. Los organismos
correspondientes deberan concretar los
centros acreditados para la realizacion de
estas practicas, estableciendo los requisitos
minimos que deben cumplir, teniendo en
cuenta que han contemplarse los
siguientes niveles asistenciales:

¢ Equipo de atencion primaria.

¢ Unidad hospitalaria de agudos.

e Equipo de soporte o apoyo de
atencion domiciliaria.

e Equipo de soporte o de apoyo
hospitalario.

e Unidad hospitalaria de media-larga
estancia.

e Centro geriatrico, sociosanitario o
residencia.
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Tabla 2. Intensidad académica de formacion tedrica presencial por areas y fases

25 45

Fisica 20
Psicolégica 60 30 90
Atencion a la Familia 40 20 60
Etica 10 20 30
Trabajo en Equipo 20 20 40
Organizacion 10 20 30
Formacioén 5 10 15
Investigacion 5 10 15
Sociocultural 10 15 25
Espiritual 15 10 35
Legal 5 15 20
CREDITOS 200 200 400
Los contenidos y rotaciones deberdn debera adquirir competencias
adaptarse a la experiencia y procedencias complementarias en otras areas de
previas. Asi, un psicologo clinico actuacion, como, por ejemplo, geriatria o
con experiencia en psicooncologia pediatria.

Tabla 3. Posibles estancias practicas organizadas segun las fases estimadas en
meses

Unidad de Soporte Domiciliario y Atencién Clinica del dolor (0,5)
Primaria (3,5)

Centro sociosanitario (0,5) Unidad de Pediatria Paliativa/Oncolégica (1)
Psicologia en Unidad de Cuidados Paliativos Unidad de SIDA u otras patologias, a elegir por
(1,5) el psicologo en formacion, dependiendo de los

recursos en su comunidad (0,5)

Trabajo social en Unidad de Cuidados Paliativos | Unidad de Cuidados Paliativos en hospital de
(0,5) agudos, Consulta externa de Cuidados
Paliativos, Unidad de Soporte Hospitalario y
Unidades que atienden a enfermos en
situaciones de gran complejidad (2)

Psicologia en Unidad de Cuidados Paliativos (2) Estancias en el exterior
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Asimismo, es muy importante que las
rotaciones preparen para la atencion
psicologica experta e incluyan toda la
diversidad y complejidad de las
necesidades de los enfermos al final de la
vida en cualquier momento del ciclo vital
y sus familiares.

En la tabla 3 se detallan, a titulo
orientativo, algunas de las posibles
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estancias practicas organizadas segun las
fases. Entre paréntesis se propone la
duracion en meses recomendada para cada
rotacion.

A continuacion se describen los
objetivos, contenidos, metodologia
docente, lugares de aprendizaje y métodos
de evaluacion formativa a aplicar en cada
fase.
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SECPAL

Fase I. Area Fisica

OBJETIVOS e Conocer los problemas clinicos de mayor prevalencia en cuidados
paliativos y su tratamiento

e Conocer y saber aplicar los instrumentos de valoracion del enfermo Utiles
y adecuados en cuidados paliativos

e Conocer la influencia de los aspectos psicolégicos en los sintomas mas
frecuentes y contribuir al control de los mismos mediante estrategias
psicolégicas

CONTENIDOS INTRODUCCION A LOS CUIDADQOS PALIATIVOS

e Definiciéon

Evolucion histérica: pasado, presente y futuro
Filosofia

Principios basicos

Criterios de enfermedad terminal

CONOCIMIENTOS BASICOS DE LA ENFERMEDAD AVANZADA
Y TERMINAL

e Cambios fisicos, psicoldgicos, sociales y espirituales del enfermo al final
de la vida y sus familiares

e Consecuencias emocionales de la situacion de final de vida

e Necesidades fisicas, psicoldgicas, sociales y espirituales del enfermo al
final de la vida y sus familiares

e Valoracién inicial —historia clinica detallada— y analisis del impacto en el
paciente y su familia. Instrumentos de valoracién integral en cuidados
paliativos

e Establecimiento junto con el enfermo y/o la familia del plan terapéutico y
valoracién del pronéstico

e Consideracion de las diferentes opciones terapéuticas

e Juicio del beneficio o riesgo de cualquier intervencion: investigacion,
tratamiento o no intervencion

e Evaluacion continua

e Anticipacion a los problemas

CONOCIMIENTOS BASICOS DE LAS PRINCIPALES ENFERMEDADES
O SITUACIONES CLINICAS

Cancer

Enfermedades de érgano
Demencia

SIDA

Paciente anciano fragil
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SECPAL

EPIDEMIOLOGIA DE LA MUERTE EN EL CONTEXTO PEDIATRICO

e Datos generales

e Prevalencia por edad

e Patrones de progresion de la enfermedad por los que estan indicados
los CP

CONOCIMIENTOS BASICOS DE LAS PRINCIPALES ENFERMEDADES

O SITUACIONES CLINICAS EN PEDIATRIA

e Enfermedades cronicas complejas

e Anomalias congénitas, alteraciones metabdlicas

¢ Enfermedades neurodegenerativas

e Cancery SIDA

CONOCIMIENTO DEL MANEJO DE LOS PROBLEMAS CLINICOS

INTERCURRENTES MAS COMUNES EN CUIDADOS PALIATIVOS

e Infecciones, tratamiento y profilaxis

e Desnutricion y deshidratacion

e Tromboembolismo, hemorragia y anemia

e Endocrinopatias (diabetes mellitus, trastorno tiroideo, etc.)

e Sindrome de inmovilidad

e Problemas musculo-esqueléticos (fracturas, osteoporosis, etc.)

e Drogodependencias previas

e Dolor crénico previo

PRINCIPIOS GENERALES DEL CONTROL DE SINTOMAS

¢ Valoracion de los sintomas (anamnesis, exploracion fisica y escalas de
valoracién)

e Valoraciéon del impacto emocional, social y espiritual en el paciente y sus
cuidadores

e Fisiopatologia de cada sintoma

e Andlisis de las diferentes opciones terapéuticas (farmacos, cirugia,
radioterapia, quimioterapia, inmunoterapia, hormonoterapia,
fisioterapia, intervenciones psicolégicas y terapias alternativas)

e Roles profesionales en el control de sintomas

e Valoracion de la eleccion del tratamiento/no tratamiento adecuado
segun riesgo/beneficio

e Manejo de los efectos adversos del tratamiento

e Métodos de valoraciéon de la respuesta al tratamiento

DOLOR

e Definicién, anatomia y fisiologia del dolor

¢ Historia de dolor, examen fisico, exploraciones complementarias

e Caracteristicas del dolor. Significado del sintoma y percepcién de control

e Repercusion en la vida diaria
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SECPAL

e Herramientas de evaluacién del dolor. Clinica e investigacion

e Clasificacion del dolor y principales sindromes dolorosos. Dolor
neuropatico

e Tratamiento farmacolégico del dolor. Escala analégica de la OMS.

Conocimiento basico de los distintos coanalgésicos asi como de su

toxicidad e interacciones

Opioides: beneficios e indicaciones especificas

Efectos secundarios de los opioides

Intervenciones psicoldgicas en el manejo del dolor

Otros tratamientos no farmacolégicos del dolor: cuidados de enfermeria

y medicina alternativa

INTERVENCION PSICOLOGICA EN EL CONTROL DE SINTOMAS
O PROBLEMAS DEL ENFERMO

Sintomas o problemas digestivos
Sintomas o problemas respiratorios
Sintomas o problemas urogenitales
Sintomas o problemas neuroldgicos
Sintomas o problemas sistémicos
Sintomas o problemas dermatolégicos

CONOCIMIENTOS SOBRE OTROS PROCEDIMIENTOS

Via subcutanea

Bombas de infusion y otros dispositivos implantables
Nebulizadores

Rehabilitacién

FARMACOLOGIA

e Generalidades

e Implementacion y uso de protocolos y guias terapéuticas

e Roly limitaciones de los farmacos, terapias fisicas, intervenciones
psicolégicas asi como terapias complementarias en cuidados paliativos

e Comunicacién sobre objetivos terapéuticos y efectos adversos posibles
con el paciente y sus cuidadores

e |Incumplimiento terapéutico, razones y opciones de mejora del mismo

e Tratamiento farmacoldgico

CUIDADOS DEL PACIENTE Y FAMILIA EN SITUACION DE ULTIMOS
DIAS/AGONIA

Situacién de Ultimos dias/fase de agonia

Evaluacion del paciente

Cuidados continuos del paciente y su familia

Evaluacién del tratamiento necesario

Coordinacién de recursos y definicion de circuitos de atencién
Educacion sanitaria de familia y cuidadores
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METODOLOGIA e Formacioén tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracién
de 20 horas. Puede ser convalidado con otra formacion tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

e Rotaciones en los diferentes lugares de aprendizaje

LUGAR DE e Equipo de atencién primaria con programa de cuidados paliativos,
APRENDIZAJE unidad de soporte domiciliario y hospitalario, unidad de cuidados
paliativos en hospital de agudos y hospital de media y larga estancia

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

A ADQUIRIR e Realizar una historia clinica. Valorar el significado y el impacto
emocional, social y espiritual en paciente y cuidadores de los sintomas
fisicos y del proceso global de enfermedad

e Desarrollar planes terapéuticos y establecer valoraciones prondsticas

e Conocer las indicaciones y limitaciones de los farmacos, terapias fisicas,
intervenciones psicoldgicas, asi como de las terapias complementarias en
cuidados paliativos

e Conocer el riesgo/beneficio de las intervenciones médicas mas
importantes

e Realizar una evaluacion continua

e Practicar un adecuado control de sintomas y problemas clinicos

e Actuar ante los cambios clinicos y anticiparse a los problemas,
manejando apropiadamente los sintomas

e Comprender el concepto de paciente fragil

e Reconocer la situacion de Ultimos dias

Conocer los criterios de derivacién de los pacientes a otras especialidades

y desarrollar cuidados compartidos

Realizar una apropiada valoracion de casos

Conocer las patologias de mayor importancia en cuidados paliativos

Implementar y usar protocolos y guias terapéuticas

Detectar el incumplimiento terapéutico, razones y opciones de mejora

del mismo

Reconocer los cambios de objetivos en el curso de la enfermedad

Tratar con el paciente/familia los conflictos debidos a objetivos no reales

EVALUACION Certificacion de asistencia a cursos
Examen escrito de adquisicidon de conocimientos
Portafolio

Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion
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SECPAL
Fase I. Area Psicologica: Comunicacion,
Evaluacion, Diagnostico y Tratamiento
Psicologico

OBJETIVOS e Conocer las bases y adquirir las habilidades comunicativas basicas

e Manejar adecuadamente las situaciones dificiles y la gestion de las malas
noticias

e Conocer los procesos adaptativos a la enfermedad, la proximidad de la
muerte y el proceso de duelo

e Saber diferenciar entre emociones y conductas adaptativas y
desadaptativas y manejarlas

e Conocer, evaluar, diagnosticar e intervenir en los problemas psicolégicos
y los trastornos mentales mas prevalentes en cuidados paliativos

e Conseguir desarrollar habitos de una practica reflexiva

e Conocer y aplicar estrategias de autorregulacion emocional

CONTENIDOS COMUNICACION CON LA PERSONA ENFERMA Y LA FAMILIA

Valores y creencias personales. Influencia en la practica clinica
Comunicacion terapéutica

Diferentes técnicas de comunicacién. Dificultades en la comunicacion
Habilidades basicas de comunicacién verbal y no verbal

Informacion al final de la vida

Valoracion del nivel de conocimiento sobre la enfermedad y el pronéstico
Introduccion a la gestion de las malas noticias

Preguntas dificiles

Pacto de silencio

Problemas de comunicacién (hipoacusia, aprendizaje, etc.)

Toma de decisiones y promocion de la autonomia

Confidencialidad y necesidad de compartir informacién

Capacidad autocritica

Practica reflexiva

RESPUESTA PSICOLOGICA ANTE LA SITUACION DE FINAL DE VIDA

Deteccion de las amenazas, necesidades y recursos del enfermo
Incertidumbre y pérdidas en las diferentes etapas de la enfermedad
Reacciones emocionales expresadas: miedo, culpa, ansiedad, tristeza,
desesperanza y hostilidad

Valoracién y manejo de las emociones y conductas adaptativas y
desadaptativas

Adaptacion a lo largo del proceso
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VALORACION, DIAGNOSTICO E INTERVENCION EN LOS PROBLEMAS
PSICOLOGICOS Y LOS TRASTORNOS MENTALES DEL ENFERMO CON
MAYOR PREVALENCIA EN CUIDADOS PALIATIVOS
e Procedimientos e instrumentos de valoracién basicos en cuidados
paliativos
e Trastornos del estado de animo
— Trastornos depresivos
Significado de la depresion
Manifestaciones clinicas
Diagndstico diferencial
Depresion y muerte
Depresion y duelo. Elaboracion de pérdidas
Evaluacion de desencadenantes y mantenimiento
Instrumentos de evaluacién. Evaluacién global
Intervencion psicolégica
Tratamiento farmacolégico
e Trastornos bipolares
— Evaluacion
— Intervencion psicolégica
— Tratamiento farmacolégico
e Trastornos de ansiedad
— Ansiedad y manifestaciones clinicas
— Diagnostico diferencial
— Miedo a la muerte y otras preocupaciones relacionadas con la
enfermedad y sus tratamientos
— Ansiedad e informacién
— Instrumentos de evaluacion. Evaluacion global
— Intervencién psicolégica
— Tratamiento farmacolégico
e Trastornos somatomorfos
— Evaluacion
— Intervencién psicolégica
— Tratamiento farmacolégico
e Trastornos sexuales
— Evaluacion
— Intervencién psicolégica
— Tratamiento farmacolégico
e Trastornos del suefio
— Evaluacion
— Intervencién psicolégica
— Tratamiento farmacolégico
e Trastornos adaptativos
— Evaluacion
— Intervencion psicolégica
e Trastornos de la personalidad
— Evaluacion
— Intervencién psicologica
e Trastornos relacionados con sustancias
— Evaluacion
— Repercusién en el control de sintomas
— Recomendaciones generales
— Intervencién psicolégica
— Tratamiento farmacolégico
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e Demencia

— Evaluacion

— Intervencion psicologica

— Tratamiento farmacolégico

Sindrome confusional agudo. Delirium

— Evaluacion

— Intervencion psicolégica

— Tratamiento farmacolégico

Esquizofrenia y otros trastornos psicéticos

— Evaluacion

— Intervencion psicoldgica

— Tratamiento farmacolégico

Agitacion terminal

— Prevencion

— Intervencion psicologica

— Tratamiento farmacolégico

Otros problemas que pueden ser objeto de atencion clinica
— Factores psicologicos que afectan al estado fisico

— Problemas de relacion

— Incumplimiento terapéutico

Criterios de derivacion a especialistas en salud mental
Intervenciones terapéuticas basadas en la evidencia
Modalidades de intervencién: individual, pareja, familiar y grupal

ESTRATEGIAS DE AUTORREGULACION EMOCIONAL

Idea de la muerte y de la propia muerte
Autorregulacion emocional

Niveles de respuesta

Estrategias cognitivas de autorregulacion
Estrategias fisiolégicas de autorregulacion
Estrategias motoras de autorregulacién

INTERVENCION PSICOLOGICA CON EL NINO/ADOLESCENTE

e Elaboracién de sentimientos, temores y fantasias en relacion con la
enfermedad

e Refuerzo de confianza y autoestima

e Aumento de la situacion de control y competencia

e Cooperacion con los procedimientos médicos y de enfermeria

INTERVENCION PSICOLOGICA CON LA FAMILIA

e Integracion de los padres y hermanos en el cuidado del nifo
e Normalizar rutinas para los hermanos del paciente
e Elaboracién de miedos y fantasias por parte de los hermanos
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METODOLOGIA e Formacioén tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracién
de 60 horas. Puede ser convalidado con otra formacion tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

e Rotaciones en los diferentes lugares de aprendizaje

e Feedback formativo sobre observacion directa de la practica,
videograbaciones y rol playing

LUGAR DE e Cualquier unidad de cuidados paliativos en la que exista psicodlogo clinico
APRENDIZAJE

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

A ADQUIRIR e Conocer en profundidad las bases tedricas de la relacion
profesional-paciente

e |dentificar y definir la implicacion de la dimensién psicoldgica en el
diagndstico y el manejo integral de cada caso

e Determinar junto con el paciente y/o la familia objetivos terapéuticos

realistas

Ser capaz de dar malas noticias y responder a preguntas dificiles

Mostrar una actitud apropiada en la comunicacion en situaciones dificiles

Trabajar desde una psicologia centrada en el paciente

Saber valorar e intervenir en las emociones y conductas adaptativas y

desadaptativas

e Ser capaz de diagnosticar y tratar los problemas psicoldgicos y los
trastornos mentales mas frecuentes en cuidados paliativos

e Observar reflexivamente la propia escala de valores y creencias y su
implicaciéon en la gestiéon de casos

e Reflexionar criticamente sobre las propias actitudes y habilidades
comunicacionales comunicativas, identificando elementos de mejora
continua

e QObservar criticamente las propias actitudes disfuncionales durante el
proceso de atencion

e Ser capaz de autorregularse emocionalmente

EVALUACION e Certificacion de asistencia a cursos
e Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion
e Examen escrito de adquisicion de conocimientos
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Fase . Area Atencién a la Familia:
Evaluacion e Intervencion Familiar

OBJETIVOS e Explorar las creencias y valores personales, sociales y culturales de la
familia en relacién con la enfermedad y la muerte

e Prevenir y detectar problemas de comunicacién (por ejemplo, pacto de
silencio) y potenciar los recursos y estrategias de los familiares

e Evaluar las amenazas, las necesidades y los recursos de la familia

e Conocer y saber aplicar los instrumentos de valoracion familiar Utiles en
cuidados paliativos

e |dentificar precozmente los indicadores de alto riesgo de problemética
familiar o de duelo complicado

e Realizar acciones preventivas de cuidado a la familia segun los estadios
de la enfermedad

e Conocer, evaluar, diagnosticar e intervenir en los problemas psicolégicos
y los trastornos mentales de los familiares con mayor prevalencia en
cuidados paliativos

CONTENIDOS LA FAMILIA ANTE LA ENFERMEDAD Y MUERTE DEL SER QUERIDO

e |a familia como unidad de atencién

e Rol del enfermo en relacion a su familia, trabajo, historia personal y
circunstancia sociocultural

e Creencias y valores personales, sociales y culturales de la familia

e Significado de la enfermedad para el paciente y su familia en funcién de
su cultura

e Adaptacion familiar a la enfermedad, situacion de Ultimos dias y muerte
del ser querido

VALORACION FAMILIAR

e Instrumentos de valoracion familiar. Bases de la entrevista familiar.
Construccién y uso del genograma

e Valoraciéon de las amenazas, necesidades y recursos de la familia

e Valoraciéon del impacto de la enfermedad y expectativas en la familia

e Valoracién de la dinamica familiar y las pérdidas en la estructura de la
familia

¢ Indicadores familiares: estructura y organizacion, factores emocionales,
conductuales, relacionales, materiales y practicos

e Factores salutogénicos y de riesgo familiar
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DIAGNOSTICO E INTERVENCION EN LOS PROBLEMAS PSICOLOGICOS
Y LOS TRASTORNOS MENTALES DE LOS FAMILIARES MAS FRECUENTES EN
CUIDADOS PALIATIVOS

Establecimiento de objetivos terapéuticos en equipo
Establecimiento y comunicacion de objetivos terapéuticos equipo-familia
Bases de la educacion sanitaria a familiares
Monitorizacion de objetivos y de actuacion familiar
Actuacién preventiva en situaciones de riesgo
Problemas o trastornos mentales mas frecuentes
— Trastornos adaptativos
Diagnostico
Intervencion psicolégica
— Trastornos del estado de animo
Diagndstico
Intervencion psicoldgica
— Trastornos de ansiedad
Diagnostico
Intervencion psicoldgica
— Claudicacién familiar
Manifestaciones y causas
Factores de riesgo y protectores
Intervencion preventiva
— Duelo
Formas habituales de respuesta ante la pérdida
Teorias del proceso de duelo, adaptacion a la pérdida y modelo social
Soporte individual y familiar
Factores protectores
Factores de riesgo de duelo complicado
Recomendaciones para familiares con especial dificultad: nifios,
adolescentes, ancianos y discapacitados
Organizacion de los servicios de soporte al duelo a nivel individual o
familiar
Impacto epidemiolégico del duelo
Intervenciones preventivas
Reconocer multiples pérdidas y su efecto. Soporte individual y familiar
Reconocimiento duelo del equipo y formas de soporte. Duelo de las
personas implicadas en el counselling
Protocolos de derivacion a otro servicio ante casos complejos
— Problemas de relacion

METODOLOGIA

e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracién
de 40 horas. Puede ser convalidado con otra formacién tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacion correspondiente

e Rotaciones en los diferentes lugares de aprendizaje. Estudio de practica
personal reflexiva en equipo.

LUGAR DE
APRENDIZAJE

e Cualquier unidad de cuidados paliativos en la que exista psicélogo clinico

e N.? 2 e« ENERO 2013

25



ﬁ Area de Capacitacién Especifica (ACE) y Diploma de Acreditacién Avanzada (DAA)...

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

A ADQUIRIR e Explorar las creencias y valores familiares
e Evaluar de forma completa e integral las necesidades de la familia y sus
recursos

e Favorecer la adaptacion familiar a la enfermedad, situacion de ultimos
dias y muerte del ser querido

e |dentificar, valorar y describir adecuadamente los diferentes indicadores
del entorno del paciente

e Elaborar un diagnoéstico sociofamiliar

e Establecer conjuntamente con los componentes del equipo un plan de
atencion integral

e Establecer y compartir eficazmente los objetivos terapéuticos con la
familia

e Diagnosticar y tratar los trastornos mentales mas prevalentes en los
familiares de enfermos al final de la vida

e Hacer un seguimiento de los resultados de la intervencién del equipo
sobre la familia

e |dentificar y actuar de forma eficaz y precoz ante situaciones de alto
riesgo de problematica familiar

e Preparar para la pérdida

e Detectar las reacciones psicoldgicas en las diferentes fases del duelo'y
pérdida

e Dar el apropiado soporte individual y familiar en el duelo

e Prevencion e identificacion precoz duelo patoldgico

e Prevencion, identificacion precoz y manejo apropiado del duelo en el
equipo

Certificacion de asistencia a cursos

Examen escrito de adquisicion de conocimientos
Desarrollo de un incidente critico sobre un caso real
Evaluacion de los tutores responsables de la rotacién

EVALUACION
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[SECPAL|
Fase I. Area Etica
OBJETIVOS e Conocer las bases conceptuales y practicas de la ética aplicada a los
cuidados paliativos
CONTENIDOS e Historia de la bioética. Desarrollo filoséfico y codigos de préactica clinica

e Guias deontoldgicas

e Analisis critico de las corrientes actuales de la bioética. Los “4 principios”
(beneficencia, no-maleficencia, justicia y respeto por la autonomia), con
atencién a competencia, derechos y futilidad

e Consentimiento informado

e Competencia en la toma de decisiones particulares. Individuos no
auténomos o incompetentes

e Situaciones dificiles, toma de decisiones basada en el respeto de valores
del paciente, la familia y el equipo

e Confidencialidad. Manejo de la informacion dentro y fuera del equipo

e Sedacion paliativa

METODOLOGIA e Formacioén tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracién
de 10 horas. Puede ser convalidado con otra formacion tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

e Rotaciones en los diferentes lugares de aprendizaje

e Estudio de practica personal reflexiva en equipo interdisciplinar (sesiones
clinicas interdisciplinares sobre dilemas éticos)

LUGAR DE e Unidades de soporte domiciliario y hospitalario, unidades de de cuidados
APRENDIZAJE paliativos en hospitales de agudos y de media y larga estancia, centros
sociosanitarios y unidades de psicooncologia

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

A ADQUIRIR e Comprender las bases tedricas de la bioética y saber aplicarlos a casos
concretos

e Realizar una evaluacion de la aplicacion de tales bases en las actitudes,
las creencias y los comportamientos personales

e Conocer las fortalezas y limitaciones de la bioética en relacion a la
practica clinica general

e Tomar decisiones en situaciones clinicas habituales

EVALUACION e Certificacion de asistencia a cursos y realizacién de sesiones
e Aplicacion ética de toma de decisiones de un caso real
e Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion
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SECPAL

Fase I. Area Trabajo en Equipo

OBJETIVOS

e Conocer la implicacion de las dinamicas grupales en el proceso de
atencion integral al paciente en situacién paliativa

e Conocer y comenzar en el trabajo en el equipo interdisciplinar como
recurso del proceso de atencion

e Conocer las estrategias de prevenciéon del Burn-out

CONTENIDOS

e Equipo interdisciplinar: composicién, funciones y organizacion
Bases comunicacionales de la relacién interprofesional. La dindmica
grupal

Liderazgo

Reuniones, objetivos y procedimientos grupales

Gestion de conflictos

Cuidado del equipo: estrategias y formas de soporte

Burn-out y su prevencion

METODOLOGIA

e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracion
de 20 horas. Puede ser convalidado con otra formacion tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

e Rotaciones en los diferentes lugares de aprendizaje

e Feedback formativo sobre observacién directa de la practica y
videograbaciones

e Estudio de practica personal reflexiva en equipo (sesiones clinicas
interdisciplinares sobre conflictos en la comunicacién)

LUGAR DE
APRENDIZAJE

e Equipos de atencién primaria, unidades de soporte domiciliario y
hospitalario, unidades de cuidados paliativos en hospitales de agudos y
de media y larga estancia, centros sociosanitarios, unidades de psicologia
clinica, psicooncologia y trabajo social

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser
A ADQUIRIR capaz de:
e Saber trabajar en equipo
e Demostrar un grado apropiado de liderazgo y capacidad para facilitar la
participacion de los demas miembros del equipo
e Dar soporte a los otros miembros del equipo
e Gestionar y prevenir conflictos
e Detectar reacciones desadaptativas del enfermo y de los miembros de
equipo
EVALUACION e Certificado de asistencia a cursos

e Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion
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[SECPAL]

Fase I. Area Organizacion

OBJETIVOS e Conocer los aspectos basicos sobre las estructuras organizativas
relacionadas con los cuidados paliativos, la gestion de recursos y la
informacion

CONTENIDOS ESTRUCTURAS ORGANIZATIVAS. DEFINICION Y ASPECTOS BASICOS

e Organizacién global del Sistema Nacional de Salud
e Organizacién estructural de los diferentes recursos de Cuidados
Paliativos en Espafia y cuidados paliativos del resto del mundo
e Estructuray rol
— Ministerio de Sanidad
— Departamentos autonémicos
— Equipo de atencion primaria
— Hospitales de agudos
Unidad de cuidados paliativos
Equipo de soporte domiciliario
Equipo de soporte hospitalario
— Hospital de media y larga estancia
— Centro sociosanitario
— Organizaciones benéficas
— Organizaciones no gubernamentales (ONG)

GESTION DE LA INFORMACION

Seguridad de equipos informaticos y sistemas de apoyo

Red del Sistema Nacional de Salud y sistemas de comunicacién
Recogida de los datos de los pacientes

Proteccion de datos (confidencialidad)

METODOLOGIA

e Formacioén tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracién
de 10 horas. Puede ser convalidado con otra formacion tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

LUGAR DE
APRENDIZAIJE

e Curso tedrico

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:
A ADQUIRIR e Conocer las estructuras organizativas del sistema sanitario y las
especificas de los cuidados paliativos
e Conocer las normativas de gestién de recursos y de la informacion
EVALUACION o Certificado de asistencia a cursos

e Examen escrito de adquisicidon de conocimientos
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Fase I. Area Formacion

OBJETIVOS e Conocer los recursos pedagdgicos de uso habitual
e Preparar y conducir sesiones clinicas
Realizar correctamente la lectura critica de articulos cientificos

CONTENIDOS e Principios de ensefianza
e Aprendizaje de adultos: estilo personal de aprendizaje y pensamiento
e Formacién continuada: concepto y realizacién
¢ Niveles de capacitacion y formacion: basico, medio y experto
e Preparacion de sesiones clinicas
e Diseno basico de soportes docentes: indicaciones y bases de su
utilizacion
e Psicologia basada en la evidencia
e (ritica de la literatura cientifica
METODOLOGIA e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracion
de 5 horas. Puede ser convalidado con otra formacién teérica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente
LUGAR DE e Curso tedrico

APRENDIZAJE

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:
A ADQUIRIR e Preparar y conducir sesiones clinicas

e Utilizar los recursos pedagdgicos habituales

e Realizar correctamente la lectura critica de articulos cientificos

EVALUACION Certificado de asistencia a cursos y realizacién de sesiones formativas

Evaluacion de los tutores responsables de la rotacién
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[SECPAL]

Fase I. Area Investigacion

OBJETIVOS e Conocer las bases conceptuales, la metodologia, la sistematica y los
procedimientos relacionados con la investigacion en cuidados paliativos
e Conocer las normas de los comités éticos

CONTENIDOS e BUsqueda y seleccion de informacion: bases electrénicas, webs,
bibliotecas, revistas, textos, etc.

e Aplicacion de la evidencia empirica en la atencién al paciente

e Bases cientificas de la psicologia, limites y aplicacion en cuidados
paliativos

e Temas de investigacion y tendencias en cuidados paliativos y en
disciplinas afines (oncologia, unidades del dolor, etc.)

e Planificacion de retos y areas de investigacion prioritarias futuras

Dimension ética y legal de la investigacion: Guia de buenas practicas

clinicas, declaracion de Helsinki y complementarias

Normas de los comités éticos. Consentimiento informado

Conocimiento del proceso de investigacion

Metodologia de investigacion: disefio y planificacion

Formulacion de ideas de investigacion

METODOLOGIA e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el drea. Duracion de
5 horas. Puede ser convalidado con otra formacién tedrica equivalente,
siempre que se supere la evaluacién correspondiente

LUGAR DE e Curso tedrico
APRENDIZAJE

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

A ADQUIRIR e Conocer las bases metodoldgicas de la investigacién biomédica y
psicologica

e Conocer los elementos de un proyecto de investigacion

e Formular hipétesis de investigacion cientifica

e Establecer las limitaciones éticas de un proyecto de investigacion

EVALUACION e Certificado de asistencia a cursos y realizacion de sesiones
e Examen escrito de adquisicidon de conocimientos
e Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion
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SECPAL

Fase I. Area Sociocultural

OBJETIVOS e Conocer los aspectos basicos y las implicaciones de la dimensién
sociocultural en la préactica de los cuidados paliativos
CONTENIDOS ASPECTOS GENERALES

e Evolucién histdrica de las enfermedades. Identificacion de la fase
avanzada y terminal

e Expectativas de la sociedad y percepciones ante la enfermedad
avanzada, los Ultimos dias y la muerte

e Actitudes de la sociedad ante la muerte y su influencia en la provisiéon de
cuidados

e Concepto de calidad de vida y muerte digna

CULTURA Y DIVERSIDAD

¢ Significado de enfermedad para el paciente y su familia en funcién de su
cultura

e Significado de la muerte para el paciente y su familia en funcién de su
cultura

e Diferentes creencias y practicas segun la cultura para asegurar una
atencion adecuada

e Utilizacion y soporte de intérpretes

e Atencion a las propias creencias y actitudes y tener en cuenta la
importancia de no imponerlas a los demas

e Conflictos de creencias y valores dentro del equipo

METODOLOGIA

e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracion
de 10 horas. Puede ser convalidado con otra formacion tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

e Los aspectos practicos se adquiririan mediante rotaciones en los
diferentes lugares de aprendizaje (incluyendo la celebracion de sesiones
multidisciplinares especificas sobre los temas referidos)

LUGAR DE
APRENDIZAJE

e Equipos de atencién primaria, unidades de soporte domiciliario y
hospitalario, unidades de cuidados paliativos en hospitales de agudos y
de media y larga estancia, centros sociosanitarios, unidades de psicologia
clinica, psicooncologia y trabajo social

COMPETENCIAS
A ADQUIRIR

Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

e Conocer en profundidad las diferentes creencias y actitudes de las
principales culturas sobre todo aquello relacionado con las circunstancias
especificas de los cuidados paliativos

e Realizar valoraciones exhaustivas del binomio paciente/familia en funcién
de su cultura y sus creencias
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Area de Capacitacion Especifica (ACE) y Diploma de Acreditacion Avanzada (DAA)...m

* Respetar los diferentes valores y practicas sociales y culturales

¢ Adaptar los cuidados a lo aceptado por cada cultura

e Reconocer y resolver los conflictos formados dentro del equipo debidos a
los diferentes valores y creencias

EVALUACION e Certificado de asistencia a cursos y realizacion de sesiones
e Desarrollo de un incidente critico sobre un caso real
e Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion

e N.? 2 e« ENERO 2013 33



ﬁ Area de Capacitacién Especifica (ACE) y Diploma de Acreditacién Avanzada (DAA)...

Fase I. Area Espiritual

OBJETIVOS e Explorar las creencias y valores espirituales, personales, sociales y
culturales sobre la enfermedad, la agonia y la muerte. Elaborar
evaluaciones adecuadas sobre la importancia global de las creencias
espirituales y las practicas religiosas del paciente

CONTENIDOS ESPIRITUALIDAD Y RELIGION. DEFINICION Y CONCEPTOS BASICOS

Espiritualidad individual

Valoracion de necesidades espirituales y/o religiosas
Enfermedad, riesgo vital y espiritualidad

Esperanza

METODOLOGIA e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracion
de 15 horas. Puede ser convalidado con otra formacion tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

e Rotaciones en los diferentes lugares de aprendizaje

LUGAR DE e Unidades de soporte domiciliario y hospitalario, unidades de cuidados

APRENDIZAJE paliativos en hospitales de agudos y de media y larga estancia, centros
sociosanitarios, unidades de psicologia clinica, psicooncologia y trabajo
social

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser

A ADQUIRIR capaz de:

e Reconocer la importancia de los aspectos espirituales y religiosos en los
cuidados paliativos

e Conocer las diferentes creencias y actitudes espirituales de las principales

culturas

Evaluar la dimension espiritual de los pacientes

Facilitar la derivacion para asistencia en temas religiosos especificos

Respetar la dimension espiritual de los pacientes

Adaptar los cuidados a lo aceptado por cada cultura y persona

Reconocer y resolver los conflictos formados dentro del equipo debidos a

los diferentes valores y creencias

EVALUACION e Certificado de asistencia a cursos
e Desarrollo de un incidente critico sobre un caso real
Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion

34 MONOGRAFIAS SECPAL



Area de Capacitacion Especifica (ACE) y Diploma de Acreditacion Avanzada (DAA)...ﬁ

Fase I. Area Legal

OBJETIVOS e Conocer las leyes que rigen el sistema sanitario y las interacciones entre
los componentes, que conciernan a los cuidados paliativos, dentro de la
politica sanitaria global del estado

CONTENIDOS LEGISLACION EN ASPECTOS RELACIONADOS CON CUIDADOS PALIATIVOS

Cuidado al final de la vida

Eutanasia y asistencia al suicidio (mundial, europea, estatal, autonémica)
Guias y cédigos deontoldgicos de las instituciones profesionales
Voluntades anticipadas

METODOLOGIA e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracion
de 5 horas. Puede ser convalidado con otra formacion teérica
equivalente, siempre que se supere la evaluacion correspondiente

LUGAR DE e Curso tedrico
APRENDIZAJE

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser

A ADQUIRIR capaz de:

e Conocer la ley y las guias deontolégicas que afectan el ejercicio
profesional de los cuidados paliativos

e Buscar ayuda legal cuando sea necesario

EVALUACION e Certificado de asistencia a cursos y realizacion de sesiones
e Examen escrito de adquisicion de conocimientos
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SECPAL

Fase II. Area Fisica

OBJETIVOS e Conocer los problemas clinicos mas complejos de los cuidados paliativos
y su tratamiento

e Conocer la influencia de los aspectos psicolégicos en los sintomas fisicos
mas complejos y contribuir al control de los mismos mediante estrategias
psicolégicas

CONTENIDOS OTRAS ENFERMEDADES AVANZADAS

¢ Enfermedad neuroldgica
¢ Enfermedad cardiopulmonar/renal/hepatica
e VIH/SIDA
— Control de sintomas y sindromes dolorosos asociados. Criterios de
terminalidad
— Demencia en pacientes con SIDA, leucoencefalopatia multifocal
progresiva y otros problemas neurolégicos

ENFERMEDAD PEDIATRICA AVANZADA Y TERMINAL

e Manejo paliativo de sintomas en la poblacién pediatrica

ASPECTOS MAS COMPLEJOS DEL CONTROL DE SINTOMAS

e Valoracién de los sintomas refractarios (anamnesis y exploracion fisica,

escalas de valoracion), fisiopatologia, su impacto emocional, social y

espiritual en paciente y cuidadores

Elecciéon del tratamiento/no tratamiento adecuado segun riesgo/beneficio

Conocimiento de los efectos adversos del tratamiento

Métodos de valoracion de la respuesta al tratamiento

Conocimiento de los sintomas intratables (deteccién y soporte del

paciente y sus cuidadores)

Intervencion psicoldgica en los sintomas complejos o refractarios

e Derivacion o implicacion de otros especialistas si es necesario. Gestion de
Casos

e La limitacién del esfuerzo terapéutico

e Conocimiento de los efectos adversos del tratamiento e impacto en el
nino

e Toma de decisiones y principios éticos, integrando los intereses del nifio'y
derechos de los padres

DOLOR DIFICIL

e Concepto de dolor total, valoracién y manejo
e |ntervenciones psicolégicas en el manejo del dolor complejo
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SECPAL

OTROS SINTOMAS Y PROBLEMAS CLINICOS. URGENCIAS EN CUIDADOS
PALIATIVOS

e Sindrome neuroléptico maligno

e Alteraciones hidroelectroliticas (hipercalcemia, hiponatremia,
hipomagnesemia, etc.)

e Complicaciones de intervenciones o procedimientos terapéuticos,

incluyendo medidas avanzadas de soporte vital

Sobredosis de opioides

Hemorragia masiva

Cuadro confusional agudo

El paciente violento. Intervencién psicolégica: manejo de la ira

|deacién suicida aguda. Intervencion psicoldgica: control de estimulos y

apoyo emocional (razones para vivir, para no morir y promover la

esperanza)

e Sindrome de deprivacion de alcohol-drogas

e Sintomas refractarios y sedacion paliativa

e Intervencion psicolégica general en las urgencias en cuidados paliativos

FARMACOLOGIA

e Principios generales sobre farmacodindmica y farmacocinética

e Educacion sanitaria del paciente y su familia en el entendimiento y manejo
de sus farmacos

e Diferentes vias de administracién

e Efectos adversos: profilaxis, diagnoéstico y manejo

¢ Posibilidad de tolerancia, dependencia, adiccion y reacciones o
sindromes de abstinencia. Disponibilidad en la comunidad

e Psicofarmacologia

MANEJO DE OTROS SINTOMAS Y PROBLEMAS EN PEDIATRIA

Astenia

Anorexia

Nauseas y vomitos

Estrefimiento

Sintomas neurolégicos: crisis convulsivas, agitacion, espasticidad
Angustia asociada a las pruebas médicas invasivas y al dolor

METODOLOGIA

e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el drea. Duracion
de 25 horas. Puede ser convalidado con otra formacién tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacion correspondiente

e Rotaciones en los diferentes lugares de aprendizaje

LUGAR DE
APRENDIZAJE

e Unidades de soporte domiciliario y hospitalario, unidades de cuidados
paliativos en hospitales de agudos y de media y larga estancia, unidades
de cuidados paliativos en las que exista psicélogo/a clinico/a, unidad de
cuidados paliativos pediatricos, consulta externa de cuidados paliativos

e N.? 2 « ENERO 2013
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COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:
A ADQUIRIR e Actuar ante los cambios clinicos y anticiparse a los problemas, manejar
apropiadamente los sintomas dificiles y/o refractarios y el proceso global
de la enfermedad y valorar el impacto emocional, social y espiritual en el
paciente y sus cuidadores
e Realizar de forma experta indicaciones y planes terapéuticos especificos.
Conocer las terapias mas especializadas en cuidados paliativos
o Establecer el riesgo/beneficio de las intervenciones psicolégicas, teniendo
en cuenta objetivos realistas y valoraciones prondsticas
e Establecer conjuntamente con el paciente y/o la familia y de forma
experta los objetivos terapéuticos
e Comprender de forma experta el concepto de paciente fragil y su
manejo
e Tratar de forma experta la situacion de Ultimos dias
e Reconocer y manejar las situaciones urgentes
e Derivar y compartir con otras especialidades el cuidado del paciente
e Realizar de forma experta una apropiada gestion de casos
e Manejar apropiadamente las patologias de mayor complejidad en
cuidados paliativos
e Aplicar la psicologia basada en la evidencia a los cuidados paliativos
e Implementar y usar protocolos y guias terapéuticas
e Manejar el incumplimiento terapéutico complejo
e Realizar de forma experta cambios de objetivos en el curso de la
enfermedad, y tratar con el paciente/familia los conflictos debidos a
objetivos no reales
e Perfeccionar y profundizar en las areas clinicas propias y adquirir
competencia en aspectos especificos y especializados de su practica
EVALUACION e Examen escrito de adquisicion de conocimientos
e Portafolio
e Evaluacion de los tutores responsables de la rotacién
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SECPAL
Fase II. Area Psicologica: Comunicacion,
Evaluacion, Diagnostico y Tratamiento
Psicologico

OBJETIVOS e Manejar actitudes y respuestas de los enfermos, cuidadores y
profesionales derivadas de la relacion profesional-paciente.

e Gestionar las dificultades mas complejas en la comunicacion.

e Conocer y saber aplicar instrumentos diagnosticos méas especificos

e Saber evaluar, diagnosticar e intervenir en los problemas psicolégicos
mas complejos en cuidados paliativos

CONTENIDOS ACTITUDES Y RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES

e Recursos y dificultades del profesional. Pérdidas propias y necesidad de
ayuda

e Reconocimiento y manejo del impacto psicolégico de los cuidados
paliativos a nivel personal y en los diferentes miembros del equipo

e Manejo experto de los conflictos derivados de la relacion
profesional-paciente/familia: sobreimplicacion, proyeccion, demandas
desproporcionadas que no pueden atenderse, identificacion personal,
sentimientos negativos, enfrentamiento, sentimientos de culpa de uno
mismo y de los otros ante deficiencias en el cuidado

COMUNICACION CON LA PERSONA ENFERMA Y LA FAMILIA.
SITUACIONES DE ESPECIAL DIFICULTAD

e Preguntas dificiles, malas noticias y pacto de silencio con especial
dificultad

e Problemas de comunicaciéon complejos (afasia motora, pacientes

traqueostomizados, psicopatologia previa, etc.)

Evaluacion de la competencia para tomar decisiones

Toma de decisiones y promocion de la autonomia

Limitacion del esfuerzo terapéutico

Practica reflexiva

Capacidad autocritica

RESPUESTA PSICOLOGICA COMPLEJA DE LA PERSONA ENFERMA
ANTE LA SITUACION DE FINAL DE VIDA Y PERDIDA

e Evaluacion y manejo del sufrimiento al final de la vida

e Valoracion de las emociones y conductas desadaptativas complejas

e Manejo experto de las emociones intensas o conductas desadaptativas
complejas
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SECPAL

VALORACION, DIAGNOSTICO E INTERVENCION EN LOS PROBLEMAS
PSICOLOGICOS Y TRASTORNOS MENTALES MAS COMPLEJOS EN
CUIDADOS PALIATIVOS

Evaluacion de los problemas psicolégicos complejos

Procedimientos e instrumentos de valoracion mas especificos en
cuidados paliativos

e |ntervenciones terapéuticas a nivel experto en cuidados paliativos:
procedimientos terapéuticos basados en la evidencia

Manejo de situaciones violentas e ideacion suicida. Conceptos avanzados
Enfermedad de 6rgano avanzada y cuidados paliativos

SIDA y cuidados paliativos

Enfermedades neurodegenerativas y estados vegetativos persistentes y
cuidados paliativos

Neuropsicologia y cuidados paliativos

e Caracteristicas psicolégicas especiales del cuidado en el domicilio

VALORACION, DIAGNOSTICO E INTERVENCION EN LOS PROBLEMAS
PSICOLOGICOS Y LOS TRASTORNOS MENTALES CON MAYOR
PREVALENCIA EN CUIDADOS PALIATIVOS PEDIATRICOS

e Pediatria y cuidados paliativos

Necesidades especiales de los niflos y otros grupos vulnerables ante la
enfermedad, la muerte y el duelo

Conceptos avanzados

Evaluacién

Diagndéstico diferencial

Intervencion psicologica

ASPECTOS PSICOSOCIALES EN PEDIATRIA

e Etapas cognitivas, comprension de la enfermedad y muerte segun la
edad

Cuidados y soporte a la familia y hermanos

Estrategias de comunicacion con el nifio y la familia

Indefension e impotencia de la familia

El sufrimiento existencial en los nifios

Sintomas depresivos que dependen del desarrollo

Trastorno de ansiedad por separacion

Actitudes de regresion

METODOLOGIA e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracion
de 30 horas. Puede ser convalidado con otra formacién tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

e Rotaciones en los diferentes lugares de aprendizaje

e Feedback formativo sobre observacién directa de la practica y
videograbaciones
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LUGAR DE e Cualquier unidad de cuidados paliativos en la que exista psicdlogo/a
APRENDIZAJE clinico, unidad de cuidados paliativos pediatricos, unidad de
psicooncologia infantil

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

A ADQUIRIR e Conocer y manejar a nivel complejo y avanzado las habilidades de
comunicacién en la relaciéon de ayuda

e Optimizar las habilidades para comunicar malas noticias

e Mostrar una actitud experta frente a la comunicacion en situaciones
dificiles

e Reconocer las reacciones expresadas por pacientes y familiares

e Mostrar una actitud experta en las situaciones complejas y los grupos
vulnerables especificamente descritos en los contenidos

¢ Diagnosticar y manejar apropiadamente las reacciones psicopatoldgicas
complejas de los pacientes

e Aplicar eficazmente técnicas de counselling

e Conocer y aplicar correctamente los tratamientos psicoldgicos basados
en la evidencia

e Observar reflexivamente los valores del equipo y su implicacion en la
gestion de casos

e QObservar criticamente y establecer pautas correctoras de las actitudes
disfuncionales del equipo durante el proceso de atencion

EVALUACION Certificacion de asistencia a cursos
Feedback sobre observacion directa de la practica y videograbaciones
Desarrollo de un incidente critico sobre un caso real

Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion
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Fase II. Area Atencion a la Familia:
Evaluacion e Intervencion Familiar

OBJETIVOS e Establecer con el equipo intervenciones familiares
e Saber detectar e intervenir en situaciones familiares especialmente
complejas

e Hacer un seguimiento de los resultados de la intervenciéon del equipo
sobre la familia

CONTENIDOS PROBLEMAS FAMILIARES COMPLEJOS

Problemas emocionales y conductuales complejos

Atencion especial a los nifios y adolescentes como familiares

Conflicto de valores en la limitacion del esfuerzo terapéutico
Dependencia, rabia o culpabilidad excesivas

Claudicacién familiar

Situacion de ultimos dias compleja

Duelo anticipado desadaptativo

Duelo complicado

Intervencion psicolégica general en las urgencias en cuidados paliativos

INTERVENCION PSICOLOGICA EN LOS PROBLEMAS FAMILIARES
COMPLEJOS

e Intervencién emocional en situaciones de riesgo familiar

e Deteccion y prevencion de problemas de adaptacién de nifios y
adolescentes

e Intervencion en la claudicacion familiar

e |ntervencién en la situacion de Ultimos dias compleja

e |ntervencién en el duelo complicado

DUELO DEL EQUIPO

e Duelo del equipo
e Cuidado del equipo ante la pérdida
¢ Pediatria: manejo del impacto emocional en padres, cuidadores y equipo

METODOLOGIA e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el drea. Duracion
de 20 horas. Puede ser convalidado con otra formacion tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

e Rotaciones en los diferentes lugares de aprendizaje

e Feedback formativo sobre observacién directa de la actividad
desarrollada y videograbaciones

e Estudio de practica personal reflexiva en equipo
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LUGAR DE e Cualquier unidad de cuidados paliativos en la que exista psicdlogo/a
APRENDIZAJE clinico

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser

A ADQUIRIR capaz de:

e Intervenir en los problemas emocionales y conductuales mas complejos
de los familiares

Intervenir en la claudicacion familiar

Intervenir en la situacion compleja de los ultimos dias

Diagnosticar e intervenir en el duelo complicado

Brindar apoyo en el duelo del equipo

Hacer un seguimiento de los resultados de la intervenciéon del equipo
sobre la familia

EVALUACION e Certificado de asistencia a cursos y de realizacién de sesiones
e Desarrollo de un incidente critico sobre un caso real
e Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion
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SECPAL

Fase II. Area Etica

OBJETIVOS

e Aplicar los principios bioéticos a la practica clinica diaria con especial
énfasis en las situaciones mas complejas y especificas de los cuidados
paliativos

¢ Manejar adecuadamente los dilemas de gran complejidad relacionados
con los cuidados paliativos

CONTENIDOS

ETICA APLICADA A LA PRACTICA CLINICA

e Reconocimiento, comprension y abordaje de las cuestiones éticas mas
complejas en la practica clinica de cuidados paliativos y en el trabajo en
equipo

e Casos complejos sobre la confidencialidad y la informacion

e Toma de decisiones basicas y complejas basada en el respeto de

creencias y valores del paciente, la familia y el equipo. Cuestionarios

éticos en decisiones complejas

Conflicto de intereses entre el enfermo y sus familiares

Responsabilidad en la toma de decisiones (médico, paciente, equipo)

Inicio/retirada de tratamiento (incluida hidratacion/no hidratacién)

Eutanasia

Suicidio asistido médicamente

Doctrina del doble efecto

Decisiones sobre posible resucitaciéon cardiopulmonar

Investigacion y ensayos clinicos

Comité ético

METODOLOGIA

e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracion
de 20 horas. Puede ser convalidado con otra formacion teérica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

e Rotaciones en los diferentes lugares de aprendizaje

e Estudio de practica personal reflexiva en equipo multidisciplinar (sesiones
clinicas multidisciplinares sobre dilemas éticos)

LUGAR DE
APRENDIZAJE

e Unidad de cuidados paliativos de hospital de agudos y de media y larga
estancia, unidades de soporte domiciliario y hospitalario, consulta
externa de cuidados paliativos
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COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

A ADQUIRIR e Reconocer los diferentes argumentos sociales sobre los principales
dilemas éticos en los cuidados paliativos

e Destacar los principios de la ética y aplicarlos a la practica clinica diaria,
con especial énfasis en los problemas y/o circunstancias especificas de los
cuidados paliativos

e Aplicar juicios éticos en la toma de decisiones complejas

e Construir un marco ético sobre el cual edificar la toma de decisiones

e Resolver situaciones de conflicto ético entre profesionales, con familiares
o con el paciente

e Facilitar la toma de decisiones por parte del equipo multidisciplinar en
cuestiones clinicas o de investigacion

e Manejar apropiadamente los casos de alta complejidad bioética
trabajados en el curso tedrico

EVALUACION e Certificacion de asistencia a cursos y realizacién de sesiones
e Desarrollo de un incidente critico sobre un caso real
e Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion
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Fase II. Area Trabajo en Equipo

OBJETIVOS e Optimizar el trabajo en el equipo interdisciplinar como recurso del
proceso de atencion

e Obtener habilidades para la gestién de conflictos en el equipo. Conocer
y aplicar las estrategias de evaluacion y manejo del Burn-out dentro del
equipo

CONTENIDOS e Teorfas del trabajo en equipo. Funcionamiento del trabajo en equipo
e Roles y responsabilidades dentro del equipo multidisciplinar. Naturaleza
de los roles en los equipos. Conflictos de rol entre diferentes
profesionales. Fronteras entre las distintas competencias
e El rol del liderazgo en situaciones de conflicto
e Dindmica del equipo en diferentes momentos evolutivos del mismo
¢ Asimetria en las habilidades de los miembros del equipo, nuevos
miembros, coordinacion y funcionamiento. Equipos modelos
consolidados y veteranos
e |a inevitabilidad del conflicto dentro del equipo. Andlisis de conflictos.
Manejo, negociacion y resolucion de situaciones conflictivas
e Gestion de las reuniones interdisciplinarias
e Diferentes formas de soporte al equipo. Disefio de planes y estrategias
de soporte
e Sindrome de Burn-out
— Evaluacion: instrumentos de evaluacion, observacion clinica relacional,
diagnéstico grupal
— Diagnéstico del SQT o Burn-out
— Intervencion psicoldgica: técnicas de autorregulacidon emocional,
habilidades cientifico-técnicas en cuidados paliativos, habilidades de
comunicacién y trabajo en equipo
e Gestion de situaciones dificiles en la relacion profesional-enfermo

METODOLOGIA e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracion
de 20 horas. Puede ser convalidado con otra formacion tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

e Rotaciones en los diferentes lugares de aprendizaje

e Feedback formativo sobre observacién directa de la practica y
videograbaciones

e Estudio de practica personal reflexiva en equipo (sesiones clinicas
multidisciplinares sobre conflictos en la comunicacién y situaciones
especialmente complejas)

LUGAR DE e Equipos de atencién primaria, unidades de soporte domiciliario y
APRENDIZAJE hospitalario, unidades de cuidados paliativos en hospitales de agudos y
de media y larga estancia, centros sociosanitarios, unidades de psicologia
clinica, psicooncologia y trabajo social
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COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

A ADQUIRIR e Saber trabajar en equipo

e Demostrar el grado apropiado de liderazgo y capacidad para facilitar la
participacion de los demas miembros del equipo, analizando y
apreciando las habilidades y contribuciones de los mismos

e Analizar y apreciar las habilidades y contribuciones propias y de otros
miembros del equipo y potenciarlas

e Comprender la dindmica del equipo en diferentes situaciones

e Conocer y utilizar las estrategias que facilitan el trabajo en equipo.
Deteccién, prevencion y manejo de conflictos

e |dentificar y reconducir comportamientos problemaéticos dentro del
equipo

e Reconocer precozmente los sintomas y signos del Burn-out en si mismo

o en otros miembros del equipo y ejecutar las medidas necesarias para

su tratamiento

Resolver los conflictos y dificultades propias del trabajo en equipo

Adoptar actitudes y habilidades de manejo del desgaste profesional

Dar soporte psicolégico a los otros miembros del equipo

Derivar al paciente a otros profesionales de salud mental

Evaluar y tratar los conflictos y dificultades del trabajo en equipo

Evaluar, diagnosticar e intervenir en los aspectos emocionales no

adaptativos especificos del trabajo en cuidados paliativos

e Conocer, aplicar y ensefiar técnicas avanzadas de comunicacion
relacional

e Prevenir, evaluar y tratar el Burn-out

EVALUACION e Certificado de asistencia a cursos y realizacion de sesiones
e Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion
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SECPAL

Fase II. Area Organizacion

OBJETIVOS e Conocer la implicaciéon de los aspectos avanzados de gestion
relacionados con la practica de los cuidados paliativos

e Saber gestionar las interacciones entre las estructuras organizativas
relacionadas con los cuidados paliativos y sus recursos en los diferentes
ambitos sanitarios

e Disenar el plan organizativo y funcional de los recursos de cuidados
paliativos, asegurando su gestién financiera, asi como estandares de
calidad, indicadores de resultado y rendimiento y monitorizacién de
objetivos de direccion clinica y auditoria

e Participar en la redaccion de protocolos y guias de practica clinica

CONTENIDOS GESTION DEL TRABAJO

Gestion del tiempo

Gestion del Personal Administrativo

Formulacion de planes de trabajo

Establecimiento y gestion de presupuestos
Planificacién, implemento y evaluacién de cambios

GESTION FINANCIERA

e Conocer las estructuras de los fondos publicos
¢ Interrelacion con los proveedores financieros
e Familiaridad con los célculos

GESTION CLINICA

e Responsabilidades profesionales: objetivos profesionales y de la
organizacion

e Asegurar la Calidad respecto al servicio y la organizacion. Guifas y

Protocolos

Supervision y acreditacion de los servicios de cuidados paliativos

Expectativas de otros niveles asistenciales

Indicadores de resultado y rendimiento

Gestion del riesgo/beneficio

Manejo del bajo rendimiento

EVALUACION Y MEJORA DE SERVICIOS

e Auditoria clinica, organizativa y multiprofesional

e Recogida de datos de actividad, incluidos los data sets recomendados
por organismos de cuidados paliativos, cientificos, etc.

e Establecimiento de estandares
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SECPAL

e Métodos de auditoria de estructura, proceso y resultado
e Auditorfa interna, externa (EFQM, Joint Commision, etc.)
e Actitud critica de mejora de estandares de calidad

LIDERAZGO

Motivacién y direccion de un equipo

Estilos de direccion

Establecimiento de objetivos

Habilidades de negociacion

Direccién y delegacion

Planificacién estratégica a corto y largo plazo
Implementacién estratégica/Auditoria

GESTION DE RECURSOS HUMANOS

Descripcion del trabajo y de las habilidades personales necesarias
Preseleccion y entrevista

Negociacion del contrato

Temas legales del empleo

Estimulo del aprendizaje adecuado, valoracion del desarrollo y evaluacion
Habilidades de consejero, asesor

Procedimientos disciplinares

Igualdad de oportunidades

GESTION DE UN RECURSO DE CUIDADOS PALIATIVOS

e Stocks de farmacia y de materiales, presupuestos y normativas sobre
drogas controladas

Documentacién especifica

Archivos de Historias Clinicas

Seguridad e Higiene en el trabajo

Seguridad y mantenimiento de equipos

Seguridad personal

Rol y direccién del voluntariado

Tanatologia (certificado de defuncién, normas de incineracion, traslados
de cadaveres, etc.)

METODOLOGIA

e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el drea. Duracion
de 20 horas. Puede ser convalidado con otra formacién tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacion correspondiente

LUGAR DE
APRENDIZAJE

e Curso tedrico

COMPETENCIAS
A ADQUIRIR

Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

e Comprender y utilizar apropiadamente las interacciones entre las
estructuras organizativas del sistema sanitario y las especificas de los
cuidados paliativos
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SECPAL
e Aplicar las normativas de gestion de recursos y de la informacion
e Hacer la planificacion estratégica de un recurso de cuidados paliativos
e Disenar objetivos de direccion clinica
e Participar en la redaccion de un protocolo y/o guia de préactica clinica
e Haber realizado auditorias externas y de evaluacion y mejora de la
calidad
e Haber realizado un self-audit
EVALUACION e Certificacion de asistencia a cursos
e Examen escrito de adquisicion de conocimientos
e Realizacion de un trabajo tipo self-audit sobre los contenidos del area
e Portafolio
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Fase II. Area Formacion

OBJETIVOS e Dominar los recursos pedagdégicos de uso habitual para el disefio y
realizacion de sesiones de formacion en cursos basicos e intermedios

¢ Realizar de modo experto busquedas bibliograficas en bases electronicas

e Capacitar para el disefio de proyectos formativos

CONTENIDOS e Técnicas avanzadas de aprendizaje de adultos: estilo personal de
aprendizaje y pensamiento

e Uso experto de instrumentos docentes: presentaciones avanzadas

Psicologia basada en la evidencia. BUsqueda y seleccién de informacion:

bases electrénicas, webs. Critica de la literatura (cualitativa, cuantitativa)

e Diseno de objetivos docentes
e Guias didacticas
e Planificacion logistica
e Monitorizaciéon y seguimiento de proyectos
e Evaluacion de las actividades docentes
e Funciones y responsabilidades del profesor y del alumno
e Funcion de supervision, tutorfa, contratos de ensefianza y valoracion
critica
METODOLOGIA e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de

conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracién
de 10 horas. Puede ser convalidado con otra formacion tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacion correspondiente

LUGAR DE e Curso tedrico
APRENDIZAJE

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:
A ADQUIRIR e Dominar diversos recursos pedagégicos. Poseer una adecuada
capacitacion para la docencia de otros profesionales

Conducir sesiones clinicas

Disefiar un curso basico interdisciplinario de cuidados paliativos

Realizar de modo experto busquedas bibliograficas en bases electrénicas
Realizar correctamente la lectura critica de articulos cientificos

Realizar el disefio completo de una actividad formativa

EVALUACION Certificado de asistencia a cursos y realizacion de sesiones
e Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion incluido el proyecto

formativo disenado
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SECPAL

Fase II. Area Investigacion

OBJETIVOS

e Conocer en profundidad las bases metodoldgicas de la investigacion
biomédica y psicolégica

Disenar, elaborar y ejecutar un proyecto de investigacion

Analizar los resultados y redactar conclusiones

Capacitarse para la comunicacién cientifica de las investigaciones
Trabajar en grupos cooperativos

Conocer las fuentes de financiacion para la elaboracion de proyectos

CONTENIDOS

Aplicacion de la evidencia en la atencion al paciente

e Bases cientificas de la psicologia y su aplicacion en cuidados paliativos

e Aplicacion correcta de los disefios de los estudios: randomizados,
controlados, uni/multicéntricos

e Informacion al paciente. Consentimiento informado

e Seguridad de los enfermos

e Desarrollo de investigaciones empiricas y tedricas que abarquen los

siguientes ambitos:

— Clarificacion y definicion de conceptos clave en la asistencia paliativa
(bienestar, sufrimiento, calidad de vida, duelo, etc.)

— Elaboracién de teorias y modelos que sustenten o den apoyo a los
constructos psicolégicos mencionados anteriormente

— Elaboracién de instrumentos que nos permitan medir y evaluar los
conceptos psicolégicos anteriores y, en definitiva, la actuacion global
de la asistencia paliativa

Disefo de un proyecto de investigacion

Ejecucion del proyecto de investigacion

Gestion de datos y analisis de los resultados

Redaccion de conclusiones

Comunicacién de los resultados de la investigacion

Fuentes de financiacion de la investigacion

Formulacion de protocolos

Trabajo en grupos cooperativos

METODOLOGIA

e Formacioén tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracion
de 10 horas. Puede ser convalidado por publicaciones o trabajos de
investigacion

e Tutoria individual para el disefio del proyecto de investigacién

LUGAR DE
APRENDIZAIJE

e Curso tetrico
¢ Disefio y ejecucion de un proyecto de investigacion

COMPETENCIAS
A ADQUIRIR

Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

e Conocer en profundidad las bases metodoldgicas de la investigacion
aplicada a los cuidados paliativos

e Completar el disefio de un proyecto de investigacion
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[SECPAL]

Disefiar la planificacion de ejecucion del proyecto de investigacion
Operativizar el trabajo de campo

Completar el trabajo de campo relacionado con el proyecto
Planificar la solicitud de ayudas financieras

Gestionar apropiadamente los datos

Elaborar las conclusiones del proyecto

Redactar y comunicar el estudio

EVALUACION

Evaluacién del proyecto por parte de los tutores responsables de la
rotacion
Evaluacién de los tutores responsables de la formacion
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Fase II. Area Sociocultural

OBJETIVOS e Conocer el impacto de la dimensién sociocultural y la multiculturalidad
en los aspectos especializados en la practica de los cuidados paliativos

e Abordar los conflictos que puedan surgir como consecuencia de las
diferentes creencias y valores socioculturales entre el equipo y el binomio
familia-paciente

¢ Orientar sobre aspectos econémicos de soporte al paciente al final de la
vida y a su entorno familiar

CONTENIDOS SEXUALIDAD EN PACIENTES CON ENFERMEDAD AVANZADA

e Cambios y disfunciones sexuales de origen multifactorial y su impacto en
el paciente y la familia

e Impacto de la enfermedad en la imagen corporal y sexualidad

e Alteraciones de la libido, que afectan a la salud emocional y a las
relaciones de pareja

e Factores relacionados con la enfermedad o su tratamiento que modifican
la sexualidad

e Necesidades de privacidad para el paciente y su familia

MUERTE Y DUELO

Conciencia de la muerte: muerte social, psicoldgica y biolégica
Negacion de la muerte

Diversidad cultural, muerte, duelo y rituales funerarios
Rituales funerarios en funcién de las diferentes culturas
Interpretacion social del proceso de muerte

Agonia como fenémeno antropolégico

GESTION

e Gestion de conflictos culturales: etiologia, valoracion integral y manejo
multidimensional

e Conocimiento de subvenciones y ayudas sociales para la persona
enferma y su familia

e Asesoramiento y valoracion financiera. Derivacion a otros profesionales.
Trabajo social

e Conocer el papel del trabajo social

METODOLOGIA e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos béasicos y especificos relacionados con el area. Duracion
de 15 horas. Puede ser convalidado con otra formacion tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

e Rotaciones en los diferentes lugares de aprendizaje
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LUGAR DE
APRENDIZAJE

e Equipos de atencion primaria, unidades de soporte domiciliario y
hospitalario, unidades de cuidados paliativos en hospitales de agudos y
de media y larga estancia, centros sociosanitarios, unidades de psicologia
clinica, psicooncologia y trabajo social

COMPETENCIAS
A ADQUIRIR

Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

e Comprender la importancia de la sexualidad en la salud y calidad de vida
del paciente y su pareja

e Reconocer y responder al malestar emocional que la disfuncion sexual
puede producir y derivar al paciente al profesional adecuado

e Realizar valoraciones exhaustivas del binomio paciente/familia en funcién
de su cultura y sus creencias

e Respetar los diferentes valores y practicas sociales y culturales de los
demas

e Adaptar los cuidados a las diversidades culturales

e Explorar, comprender, reconocer y responder a las diferentes creencias y
valores personales, sociales y culturales sobre la muerte y el duelo, asi
como a las diferentes practicas y creencias relacionadas

e Manejar y orientar la resolucién de conflictos de raiz cultural

e Orientar eficazmente en situaciones relacionadas con temas econémicos
o de recursos

EVALUACION

e Certificacion de asistencia a cursos y realizacién de sesiones
e Desarrollo de un incidente critico sobre un caso real
e Evaluacion de los tutores responsables de la rotacién
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Fase II. Area Espiritual

OBJETIVOS e Conocer y utilizar dentro del abordaje terapéutico los principios
espirituales del paciente o de la familia

e Reconocer y responder al malestar espiritual y saber derivar al paciente al
profesional adecuado

CONTENIDOS e Vision de las religiones mas importantes, en relacion a la atencion
sanitaria, la enfermedad, la muerte y el duelo

e Reconocimiento y abordaje basico del malestar espiritual

e Conocimiento de las diferentes religiones y practicas para facilitar el
trabajo del equipo con sus representantes

e Valoraciéon de aspectos espirituales o identificacion de necesidades y
recursos espirituales

e Integracion de objetivos del ambito espiritual en el proceso de manejo
del paciente y su entorno

e Espiritualidad individual y necesidad religiosa

e Papel de la espiritualidad en relacion a la amenaza vital que supone la
enfermedad

e Reconocimiento de la importancia de la esperanza y la habilidad para
fomentarla en Cuidados Paliativos

e Derivacion a recursos expertos

METODOLOGIA e Formacion tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracion
de 15 horas. Puede ser convalidado con otra formacién tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

LUGAR DE e Curso tedrico
APRENDIZAJE

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

A ADQUIRIR e Utilizar dentro del abordaje terapéutico los principios espirituales del
paciente o la familia como instrumentos que ayuden a preservar la
esperanza y la busqueda del sentido de la vida

e Reconocer la importancia de los aspectos espirituales y religiosos y su
influencia sobre los cuidados paliativos

e Conocer en profundidad las diferentes creencias y actitudes espirituales
de las principales culturas, sobre todo aquello relacionado con las
circunstancias especificas de los cuidados paliativos

e Evaluar y respetar la dimension espiritual de los pacientes

e Adaptar los cuidados a lo aceptado por cada cultura y persona

e Reconocer y resolver los conflictos formados dentro del equipo debidos a
los diferentes valores y creencias

e Manejar las situaciones complejas de sufrimiento espiritual

e Saber derivar a recursos expertos
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EVALUACION

e Certificacion de asistencia a cursos y realizacién de sesiones
e Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion
e Desarrollo de un incidente critico sobre un caso real
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Fase II. Area Legal

OBJETIVOS

e Aplicar apropiadamente la ley y los cédigos deontoldgicos a los cuidados
paliativos, brindando una atencién integral enmarcada en los principios
gue recogen las leyes

e Diligenciar todos aquellos aspectos burocraticos relacionados con los
cuidados paliativos

e Capacitar para la busqueda pertinente de consejo legal

CONTENIDOS

LEGISLACION Y MUERTE

Definicién (incluye muerte cerebral)

Certificacion de la muerte

Ayuda a los familiares en las tramitaciones después de la muerte del
paciente

Papel de las funerarias

Regulaciéon de donaciones, enterramiento y cremacion

LEGISLACION Y TRATAMIENTO

e Definicién

e Rechazo del tratamiento por parte de los pacientes o las familias
Retirada y rechazo de tratamiento por parte de pacientes competentes e
incompetentes

Responsabilidad del prescriptor, farmacéutico y enfermera

Control de almacenamiento de medicamentos

Uso de farmacos sin licencia

Doctrina del doble efecto

Obligacién de tratar o no tratar

Guias de resucitacion

LEGISLACION Y RELACION PROFESIONAL-PACIENTE

Consentimiento

Pacientes auténomos, no autbnomos o parcialmente autbnomos
Capacidad/competencia. Delegaciéon de poderes

Recogida, almacenamiento y proteccion de datos

Acceso del paciente a los datos

Confidencialidad

Maltrato de palabra y obra y homicidio sin premeditacion aplicados a la
medicina

Custodia/cuidado de menores

e Testamento

e Aplicacion sobre supuestos practicos de la legislacion y los codigos sobre
los principales aspectos relacionados con cuidados paliativos
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METODOLOGIA e Formacioén tedrica con un temario que incluya los aspectos de
conocimientos basicos y especificos relacionados con el area. Duracién
de 15 horas. Puede ser convalidado con otra formacion tedrica
equivalente, siempre que se supere la evaluacién correspondiente

e Aplicacion sobre supuestos practicos de la legislacion y los codigos
concernientes a los principales aspectos relacionados con cuidados
paliativos, contemplados a nivel experto

LUGAR DE e Curso tedrico
APRENDIZAJE

COMPETENCIAS Al final de este periodo formativo, el aspirante a PECP ha de ser capaz de:

A ADQUIRIR e Conocer las leyes que rigen el sistema sanitario y las interacciones entre
los componentes, que conciernan a los cuidados paliativos, dentro de la
politica sanitaria global del estado

e Aplicar apropiadamente la ley y los cédigos deontolégicos a los cuidados
paliativos

e Buscar consejo legal cuando sea pertinente

e Aportar los conocimientos necesarios para la toma de decisiones en la
practica de los cuidados paliativos, dentro del marco legal espafiol

¢ Diligenciar todos aquellos aspectos burocraticos relacionados con los
cuidados paliativos detallados en los contenidos de este curriculo

e Brindar una atencion integral a través de un adecuado proceso de toma
de decisiones, enmarcado en los principios que recogen las leyes

EVALUACION e Certificacion de asistencia a cursos y realizacién de sesiones
e Desarrollo de un incidente critico sobre un caso real
e Evaluacion de los tutores responsables de la rotacion
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