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Presentacion

El servicio de Urgencias Obstétricas y Neonatales, dada su propia naturaleza,
requiere de profesionales de la enfermeria altamente capacitados y con los
conocimientos mas actualizados posibles. Los diversos avances dados

tanto en patologias obstétricas como no obstétricas han propiciado una
mayor colaboracion entre enfermeros y matronas, lo que impulsa a su vez
esta necesidad de disponer del material cientifico y practico mas vigente.

Este programa universitario recoge, de forma distintiva, las principales
emergencias obstétricas y neonatales. Con un foco claramente modernizador,
se proporciona ademas un amplio abanico de conocimientos referentes a

las patologias concomitantes en la gestacion, lo que lleva a una perspectiva
mas ampliada y unica. El formato 100% online de la titulacion es una gran
ventaja para poder cursarla sin tener que abandonar las responsabilidades
profesionales o personales actuales.
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@ @ Ponte al dia en las cuestiones mas importantes

en torno a las Urgencias Obstétricas y Neonatales,
incluyendo vulvovaginitis, aborto, parto prematuro,
distocias del parto y cesareas urgentes”
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La labor de un servicio de urgencias siempre es exigente para el enfermero.

Cuando se trata, ademas, del area de las Urgencias Obstétricas, hay que afiadir las
dificultades que pueden suponer las patologias no obstétricas, urgencias neonatales
o situaciones mas delicadas como los partos extrahospitalarios o pseudociesis.

En pos de garantizar una educacién adecuada en salud, asi como afrontar las
principales urgencias que ponen en peligro la vida tanto de la madre gestante como
del feto, el enfermero debe tener acceso a un abordaje actualizado y pormenorizado.
Por este motivo, los contenidos de este programa se dividen en las diferentes

fases del embarazo, a fin de favorecer una actualizacion integral en las Urgencias
Obstétricas y Neonatales mas relevantes.

TECH ha reunido a un equipo especializado de enfermeros y matronas con una alta
cualificacion practica en el tratamiento de todo tipo de emergencias obstétricas. Esta
experiencia es un factor diferencial para todos los contenidos tedricos del programa,
basados en la actualidad cientifica mas rigurosa, pues se enriquecen con una
aportacion de practica clinica fundamental para contextualizar eficazmente todos los
avances mostrados.

Siendo la labor del enfermero especialmente cambiante e impredecible, se hace
evidente que asumir una titulacion de estas caracteristicas en un formato tradicional
es complejo o directamente imposible. Por ello, TECH apuesta por un formato
completamente online, eliminando tanto las clases presenciales como los horarios
prefijados. Todo el contenido esta disponible desde el primer dia en el aula virtual,
pudiendo descargarse a cualquier dispositivo que disponga de conexion a internet.

Este Master Titulo Propio en Urgencias Obstétricas y Neonatales para Enfermeria contiene

el programa cientifico mas completo y actualizado del mercado. Sus caracteristicas mas
destacadas son:

+ El desarrollo de casos practicos presentados por expertos en Urgencias Obstétricas
y Neonatales

+ Los contenidos graficos, esquematicos y eminentemente practicos con los que esta
concebido recogen una informacion cientifica y practica sobre aquellas disciplinas
indispensables para el gjercicio profesional

+ Los ejercicios practicos donde realizar el proceso de autoevaluacion para mejorar
el aprendizaje

+ Su especial hincapié en metodologias innovadoras

+ Las lecciones tedricas, preguntas al experto, foros de discusién de temas controvertidos
y trabajos de reflexion individual

+ Ladisponibilidad de acceso a los contenidos desde cualquier dispositivo fijo o portatil
con conexion a internet

En TECH tu decides cuando, donde
y como, adaptando el ritmo de

estudio y carga lectiva a tus propias
responsabilidades y no a la inversa”
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Unete a TECH Universidad Tecnoldgica
para actualizarte de forma fehaciente en
las Urgencias Obstétricas y Neonatales

El equipo docente ha creado una gran mas importantes.
cantidad de material audiovisual de
calidad, con ejemplos clinicos reales

para cada uno de los temas tratados” Accederds a un contenido tedrico y
practico cuidado, creado para abordar las

complicaciones y patologias obstétricas

presentes en tu practica diaria.

El programa incluye, en su cuadro docente, a profesionales del sector que vierten en
esta capacitacion la experiencia de su trabajo, ademas de reconocidos especialistas
de sociedades de referencia y universidades de prestigio.

Su contenido multimedia, elaborado con la Ultima tecnologia educativa, permitira
al profesional un aprendizaje situado y contextual, es decir, un entorno simulado

gue proporcionara una capacitacion inmersiva programada para entrenarse ante
situaciones reales.

El disefio de este programa se centra en el Aprendizaje Basado en Problemas,
mediante el cual el profesional debera tratar de resolver las distintas situaciones
de practica profesional que se le planteen a lo largo del curso académico. Para ello,
contara con la ayuda de un novedoso sistema de video interactivo realizado por
reconocidos expertos.
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Objetivos

Siendo la labor del enfermero vital en muchas ocasiones para abordar correctamente
Urgencias Obstétricas, el objetivo de esta titulacion no podia ser otro que el de ofrecer
los conocimientos cientificos y practicos mas vigentes en la practica cinica de mayor
nivel. El énfasis en las Ultimas recomendaciones de diversos organismos sanitarios
a través de todo el temario supone un punto inflexivo para una actualizacion eficaz,
basada en los postulados cientificos mas recientes.
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Incorpora a tu practica diaria los avances
mas recientes en obstruccion de conductos
en la mama, reanimacion neonatal y

farmacos quimioterapicos en el embarazo”
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Objetivos generales

+ Detectar las diferentes urgencias obstétricas durante el embarazo, parto y puerperio
de manera precoz para asf realizar un abordaje actualizado y conseguir un resultado
obstétrico satisfactorio para ser capaces de disminuir la morbi-mortalidad materno- fetal

+ Ser capaz de realizar cuidados como especialistas en cada patologia obstétrica urgente

+ Adquirir competencias para la atencion urgente al neonato cuando la patologia obstétrica
impligue el binomio materno-fetal

Tendras a tu disposicion un arsenal
de conocimientos y herramientas
actualizadas para abordar con
éxito todo tipo de patologias
obstétricas y neonatales”
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Objetivos especificos

Mddulo 1. Urgencias Neonatales
+ Reconocer e iniciar el manejo precoz de las situaciones urgentes que pueden ocurrir
durante el periodo neonatal

+ Demostrar capacidad en la aplicacion de cuidados de matrona en estas situaciones

Mddulo 2. Patologias no obstétricas durante el embarazo
+ Reconocer e iniciar el manejo precoz de las patologias mas frecuentes que pudieran
tener repercusion obstétrica

+ Demostrar capacidad en la aplicacion de cuidados de matrona en estas patologias

+ Ser capaz de realizar un abordaje multidisciplinar de estas patologias fomentando la
comunicacion y la coordinacion entre profesionales

Maddulo 3. Infecciones en el embarazo
+ Reconocer e iniciar el manejo precoz de las infecciones mas frecuentes que pudieran
tener repercusion obstétrica
+ Demostrar capacidad en la aplicacion de cuidados de la matrona en estas infecciones
+ Ser capaz de realizar educacion sanitaria adecuada y especifica para evitar que la mujer
embarazada se infecte y evitar que afecte al feto

Mddulo 4. Urgencias Obstétricas del primer trimestre

+ Reconocer e iniciar el manejo precoz de patologias que ocurren en el primer trimestre
de embarazo

+ Demostrar la capacidad en la aplicacion de cuidados de matrona en estas patologias

+ Fomentar la continuidad de cuidados en las mujeres que sufren patologia del primer
trimestre tanto si ingresan en planta de hospitalizacion como si cursan alta

+ Ser capaz de realizar educacion sanitaria adecuada y especifica en cada una de
estas patologias
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Mddulo 5. Urgencias Obstétricas del segundo y tercer trimestre
+ Reconocer e iniciar el manejo precoz de patologias que ocurren en el segundo y tercer
trimestre de embarazo
+ Demostrar capacidad en la aplicacion de cuidados de matrona en estas patologias

+ Fomentar la continuidad de cuidados y la comunicacion con el resto de profesionales
que atenderan estas patologias que en general requieren ingreso hospitalario

Médulo 6. Urgencias Obstétricas durante la fase de dilatacion
+ Reconocer e iniciar el manejo precoz de las situaciones urgentes que pueden ocurrir
durante la fase de dilatacion del parto

+ |dentificar y saber realizar las maniobras obstétricas indicadas para solventar cada
situacion urgente durante la fase de dilatacion del parto

+ Demostrar capacidad en la aplicacion de cuidados de matrona en estas situaciones

Mddulo 7. Urgencias Obstétricas durante la fase de expulsivo y alumbramiento
+ Reconocer e iniciar el manejo precoz de las situaciones urgentes que pueden ocurrir
durante la fase de expulsivo y alumbramiento del parto

+ |dentificar y saber realizar las maniobras obstétricas indicadas para solventar cada
situacion urgente durante la fase de expulsivo y alumbramiento del parto

+ Demostrar capacidad en la aplicacion de cuidados de matrona en estas situaciones

Mddulo 8. Urgencias durante el postparto
+ Reconocer e iniciar el manejo precoz de las situaciones urgentes que pueden ocurrir
durante el postparto

+ |dentificar y saber realizar las maniobras obstétricas indicadas para solventar cada
situacion urgente durante el postparto

+ Demostrar capacidad en la aplicacion de cuidados de matrona en estas situaciones
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Modulo 9. Reanimacién cardiopulmonar
+ Reconocer e iniciar el manejo precoz de trastornos que favorecen el paro cardiaco

+ Demostrar capacidad de aplicacién del soporte vital basico

+ Reconocer y manejar el paro respiratorio hasta finalizar la reanimacion o trasferir el
cuidado del paciente

+ Reconocer la importancia de la dinamica de equipo en la actuacion general

+ Reconocer e iniciar el manejo precoz de la reanimacion neonatal hasta finalizar la
reanimacion o trasferir el cuidado del paciente

Mddulo 10. Situaciones especiales
+ Reconocer e identificar situaciones mas especiales que se dan con menos frecuencia
en una urgencia obstétrica

+ Iniciar un manejo precoz de estas situaciones
+ Ser capaz de realizar una adecuada educacion sanitaria especifica para cada situacion
+ Demostrar capacidad en la aplicacion de cuidados de matrona en estas situaciones

+ Conocer de manera profunda las bases legales del consentimiento informado en
una urgencia

Da el paso para ponerte al dia en
las ultimas novedades en Urgencias
Obstétricas y Neonatales”
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Competencias

El enfermero que trate con Urgencias Obstétricas y Neonatales debe disponer no solo
de conocimientos actualizados, sino de una metodologia y abordaje pulidos a través
de la experiencia practica.Dada la rapidez y profundizacién que requiere un area tan
importante como la de urgencias, los contenidos de este programa no se limitan al
plano tedrico, sino que presentan también casos clinicos reales y abordajes avanzados
para ayudar al enfermero a una mejor contextualizacion actualizada de todo el material
didactico. De esta manera, se impulsan y perfeccionan una serie de competencias
claves en toda labor de enfermero de urgencias.
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@ @ Llevaras tus actuales competencias a un plano mas

profundo y moderno, acompanado por un cuadro
docente de gran prestigio que conoce la realidad de
Urgencias Obstétricas y Neonatales mas exigente”
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Competencias generales

+ Abordar todo tipo de urgencias neonatales
+ Tratar eficazmente las patologias no obstétricas surgidas durante el embarazo

+ Conocer los diferentes tipos de infecciones que pueden contraer la paciente y como
estas afectan al embarazo

+ Detectar de forma precoz distintas infecciones durante el primer trimestre de embarazo
+ Valorar los factores socio-demograficos que afectan a la paciente durante el embarazo
+ Controlar el bienestar fetal con buenos resultados tanto obstétricos como neonatales

+ Realizar maniobras fundamentales en la resolucion de emergencias obstétricas en el
final del parto

+ Manejar, de forma general, las patologias puerperales
+ Dominar la reanimacion neonatal actualizada
+ Detectar signos de violencia de género en la gestante y recién nacido

Tus competencias se veran impulsadas
con un contenido cientifico y practico de
gran rigor que cubre todas las Urgencias
Obstétricas y Neonatales mas importantes”
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Competencias especificas

+ Tratar las urgencias quirdrgicas mas comunes en el servicio de obstetricia y ginecologia

+ Abordar las diferentes enfermedades del sistema urinario y afecciones de la piel
durante el embarazo

+ Discernir las posibles causas de la fiebre en la gestante

+ Crear un protocolo de infecciones mas frecuentes que puedan tener repercusion obstétrica

+ Conocer en profundidad los criterios de gravedad que impliquen derivacién o trabajo
- multidisciplinar ante complicaciones en el segundo y tercer trimestre

+ Tratar emergencias obstétricas que pueden aparecer en la fase de dilatacion del parto

+ Realizar un protocolo de actuacion ante urgencias obstétricas dadas en el final del parto
+ Solventar posibles complicaciones dadas durante la lactancia materna

+ Conocer las particularidades del soporte vital en el embarazo

+ Conocer las bases legales aplicables en las urgencias obstétricas
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Direccion del curso

El equipo de profesionales al cargo de este programa ha sido seleccionado especialmente
por TECH por sus méritos tanto clinicos como académicos, que suponen un plus de calidad
a todo el material didactico aportado. Su vision eminentemente practica de todo el contenido
cientifico mostrado le da una capa mayor de profundidad al temario, otorgandole un aval de
calidad y prestigio distintivo dentro del panorama académico.
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Los docentes te acompanaran durante todo el
transcurso del programa, resolviendo cualquier
duda que te pudiera surgir respecto al temario o
conceptos concretos de Urgencias Obstétricas”
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Direccion

Dia. Fernandez Lépez-Mingo, Raquel Desirée

+ Matrona en el Hospital General Universitario Gregorio Marafion y Hospital San Rafael
+ Matrona en el Centro de Salud Cerro Almoddvar de Madrid

+ Graduada en Enfermeria en la Universidad Complutense de Madrid

+ EIR de Obstetricia y Ginecologia en el Hospital General Universitario Gregorio Marafion

Master de Integracion en Cuidados y Resolucion de Problemas Clinicos en Enfermeria en la Universidad de Alcala de Henares

Dfha. Munoz Serrano, Maria del Carmen

Matrona en el Hospital Universitario del Sureste, en Arganda del Rey, y el Hospital HLA Moncloa en Madrid

Matrona en el Hospital Universitario Infanta Sofia, en San Sebastian de los Reyes

Matrona en VITHAS Pardo Aravaca

Matrona en el Hospital Universitario HM Nuevo Belén

Matrona en el Hospital Gregorio Maradn

Graduada en Enfermeria en la Universidad de Granada

EIR obstétrico-ginecologico en el Hospital General Universitario Gregorio Maraon

Master en Integracion en Cuidados y Resolucion de Problemas Clinicos en Enfermeria en la Universidad de Alcald de Henares

Experto Universitario en Urgencias Ginecoldgicas, Obstétricas y Neonatales en la Universidad Catdlica de Avila




Profesores

Diia. Hernando Alonso, Alba

*

*

*

*

*

Matrona en el Hospital 12 de Octubre

Matrona en el Hospital General Universitario Gregorio Marafion

Enfermera en UCI Pediatrica en el Hospital General Universitario Gregorio Marafion
Graduada en Enfermeria en la Universidad de Burgos

EIR de Obstetricia y Ginecologia en el Hospital Universitario Gregorio Marafion

D. Garcia Jerez, Pablo

*

Enfermero especialista en Obstetricia y Ginecologia en el Hospital Universitario Infanta
Cristina y Hospital Universitario HLA Moncloa

Enfermero Especialista en el Hospital Universitario Infanta Soffa, Centro de salud La Riera
y Hospital Universitario Germans Trias i Pujol

Enfermero generalista en el Hospital Universitario Puerta de Hierro, Hospital San Rafael,
Centro de Salud Avenida de Aragon y Hospital Universitario Ramon y Cajal

Graduado en Enfermeria en la Universidad Pontificia de Comillas

EIR en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica en el Hospital Universitario Germans
Trias i Pujol

Experto Universitario en Urgencias Ginecoldgicas, Obstétricas y Neonatales para
Matronas en la Universidad Catdlica de Avila
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Diia. Botella Domenech, Pilar

*

*

*

*

*

*

Matrona en el Hospital Universitario La Paz y Hospital Universitario Gregorio Marafion
Matrona en el Centro de Salud Mar Baltico y Centro de Salud Aquitania

Enfermera y Nutricionista en el Hospital La Luz QuironSalud

Diplomada en Enfermeria en la Universidad de Alicante

EIR en Enfermeria Obstétrica y Ginecologia en el Hospital Universitario Gregorio Marafion

Graduada Universitaria en Nutricion Humana y Dietética en la Universidad de Alicante

Diia. Sanchez Boza, Pilar

*

*

Matrona en el Hospital Universitario Gregorio Marafion

Matrona en Diversos Proyectos de Ayuda Humanitaria en El Sahara, Mauritania,
Bolivia y Kenia

Matrona en los Centros de Salud San Fernando de Henares, Villablanca, Garcia
Noblejas y Salud Alpes

Matrona en el Hospital Principe de Asturias, Hospital 12 de Octubre y Hospital Puerta
de Hierro

Diplomada en Enfermerfa en la Universidad Pontificia de Comillas
EIR en Ginecologia y Obstetricia en el Hospital 12 de Octubre
Master en Sexologia y Terapia de Pareja por la Universidad Rey Juan Carlos

Master en Accién Humanitaria Sanitaria por la Universidad de Alcala de Alcala de Henares



tecn 22| Direccion del curso

Dna. Martinez Martin, Roxana

*

*

*

Matrona en el Hospital Materno-Infantil Gregorio Marafion
Enfermera en el Servicio de Hematologia del Hospital General Universitario La Paz

Enfermera en los servicios de Fisiopatologia Fetal, Puerperio y Urgencias de Maternidad
del Hospital Materno-Infantil Universitario La Paz

Enfermera en la Unidad de Anestesia y Reanimacion del Hospital Maternal
Universitario La Paz

Diplomada en Enfermeria en la Universidad Auténoma de Madrid
EIR en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica en el Hospital Nuestra Sefiora de Sonsoles

Master Oficial en Enfermerfa en Urgencias, Emergencias y Transporte Sanitario en la
Universidad CEU San Pablo

Dha. De Santiago Ochoa, Sofia

*

*

Matrona en el Hospital Universitario Gregorio Marafion

Enfermera Estatutaria en Nefrologia y Didlisis en el Hospital Universitario
Gregorio Marafién

Matrona en el Centro de Salud de Entrevias, Jose Maria Llanos, Moratalaz y Buenos Aires

Matrona en el Servicio de Paritorio, Urgencias y Hospitalizacion de Alto Riesgo en el
Hospital Universitario Gregorio Marafién

Diplomada en Enfermeria por la Universidad Auténoma de Madrid

EIR en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica en el Hospital Gregorio Marafion
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Diia. Duran Sierra, Sonia
+ Matrona en el Centro de Salud de Ortigueira, en A Corufia

+ Matrona en diversos centros de salud de Ferrol
+ Matrona en el Centro de Salud Entrevias

+ Graduada en Enfermeria por la Universidade da Corufia

*

EIR en Obstetricia y Ginecologia en el Hospital Universitario Gregorio Marafion

+ Experto Universitario para Matronas en Urgencias Ginecoldgicas, Obstétricasy
Neonatales por la Universidad Catélica de Avila

Un impresionante cuadro docente,
formado por profesionales de
diferentes areas de competencia,
seran tus profesores y profesoras
durante tu capacitacion: una ocasion
unica que no te puedes perder”
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Estructura y contenido

La estructura y contenido del presente programa se han disefiado para favorecer el méaximo
posible la labor de estudio por parte del enfermero. Para ello, se ha empleado la metodologia
pedagdgica del relearning, en la cual los conceptos y términos mas importantes de las
Urgencias Obstétricas y Neonatales se reiteran a lo largo de todo el temario. De este modo,
el enfermero tiene una progresion mucho mas natural y eficiente durante todo el programa,
evitando tener que invertir largas horas de estudio en la modernizacion y profundizacion de
los temas mas importantes.
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Tendras acceso al aula virtual las 24 horas del
dia, pudiendo estudiar desde la comodidad de tu
ordenador personal, tablet o incluso smartphone”
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Maédulo 1. Urgencias Neonatales Maédulo 2. Patologias no obstétricas durante el embarazo

1.1, Isoinmunizacion Rh 2.1.
1.1.1.  Etiologiay factores de riesgo
1.1.2.  Diagndstico
1.1.3.  Repercusiones fetales 2.2.
1.1.4. Importancia de la prevencion en urgencias obstétricas
1.2.  Infeccidn neonatal
1.3.  Urgencias quirurgicas
1.3.1.  Traumatologia
1.3.2.  Digestivo: atresia esofdgica
1.3.3.  Umbilical
1.34.  Urogenital
1.3.5.  Neuroldgico: defectos del tubo neural, hidrocefalia
1.3.6. Hernia diafragmatica
1.4, Problemas neuroldgicos
1.4.1.  Convulsiones
1.4.2.  Asfixia intraparto. Encefalopatia hipoxico-isquémica
1.5.  Alteraciones metabdlicas
1.5.1.  Hiperglucemias 273
1.5.2.  Hipoglucemias
1.6.  Errores congénitos metabdlicos
1.7. Anemia. Policitemia. Hiperbilirrubinemia
1.8.  Cardiopatias congénitas
1.9. Patologia respiratoria
1.10. Prematuridad 2.4.

Enfermedades del sistema respiratorio

2.1.1.  Modificaciones fisioldgicas en la gestante
2.1.2.  Patologia en la gestante

Alteraciones hematologicas y circulatorias

2.2.1.  Modificaciones fisiolégicas en la gestante
2.2.2.  Anemias
2.2.2.1. Microciticas
2.2.2.2. Normociticas
2.2.2.3. Macrociticas
2.2.2.4. Raras
2.2.3.  Plaguetopenia/Trombocitopenia
2.2.4. Enfermedad de von Willebrand
2.2.5.  Alteraciones circulatorias

2.2.5.1. Sindrome antifosfolipidico

2.2.5.2. Trombofilias hereditarias

2.2.5.3. Varices

2.2.5.4. Trombosis venosa profunda

2.2.5.5. Tromboembolismo pulmonar
Cardiopatias y gestacion

2.3.1.  Modificaciones fisioldgicas en la gestante

2.3.2.  Clasificacion del riesgo en la gestacion con cardiopatia
2.3.3.  Manejo de las cardiopatias durante la gestacion

2.3.4.  Manejo de la cardiopatia en el parto

2.3.5.  Manejo de la cardiopatia en el postparto

Enfermedades del sistema urinario

2.4.1.  Modificaciones fisiolégicas en la gestante
2.4.2.  Bacteriuria asintomatica

2.4.3. Cistitis

2.44.  Pielonefritis aguda

2.4.5.  Uropatia obstructiva (urolitiasis)



2.5.

2.6.

2.7.

2.8.

Afecciones de la piel
2.5.1.  Modificaciones fisioldgicas en la gestante
2.5.2.  Dermatosis especificas del embarazo
2.5.2.1. Herpes gestacional o pengifoide del embarazo
2.5.2.2. Erupcion polimorfa del embarazo
2.5.2.3. Prurigo gestacional
2.5.2.4. Foliculitis pruriginosa del embarazo
2.5.3.  Impétigo herpetiforme
2.5.4. Diagnostico diferencial del prurito durante el embarazo
Enfermedades del sistema endocrino
2.6.1.  Modificaciones fisioldgicas en la gestante
2.6.2. Diabetes
2.6.2.1. Tipos de diabetes
2.6.2.2. Hipoglucemia/Hiperglucemia
2.6.2.3. Cetosis diabética
2.6.2.4. Complicaciones metabdlicas cronicas
2.6.3.  Alteraciones tiroideas
2.6.3.1. Hipotiroidismo y embarazo
2.6.3.2. Hipertiroidismo y embarazo
2.6.3.3. Crisis tirotdxica
2.6.4.  Alteraciones de glandulas suprarrenales
2.6.4.1. Feocromocitoma
Enfermedades del sistema digestivo
2.7.1.  Modificaciones fisiolégicas en la gestante
2.7.2. Patologia en la gestante
Enfermedades del sistema nervioso
2.81. Cefaleasy migrafias
2.8.2. Pardlisis de Bell
2.83. Epilepsia
2.84. ACV
2.8.5. Disreflexia auténoma

2.9.

2.10.
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Enfermedades autoinmunes y musculoesqueléticas durante la gestacion
2.9.1. Modificaciones fisioldgicas en la gestante

29.2. Patologia en la gestante

Alteraciones psiquiatricas durante la gestacion

2.10.1. Modificaciones fisiolégicas en la gestante

2.10.2. Patologia en la gestante

Maddulo 3. Infecciones durante el embarazo

3.1

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

3.6.

Fiebre en la gestante

3.1.1  Fiebre, fiebre de corta evolucién, de larga evolucion, de origen desconocido,
bacteriana, sindrome de respuesta inflamatoria sistémica, sepsis

3.1.2  Posibles causas de fiebre en la gestante
3.1.3  Diagndstico diferencial

Gastroenteritis aguda

3.2.1.  Tipos de gastroenteritis

3.2.2.  Clinica

3.2.3. Diagnostico

3.2.4.  Tratamiento durante el embarazo
Bartholinitis

3.3.1. Diagnostico

3.3.2. Factores de riesgo

3.3.3.  Tratamiento

Vulvovaginitis

3.4.1. Vaginosis bacteriana

3.4.2. Candidiasis

Enfermedades de transmision sexual: enfermedades bacterianas y parasitarias
3.5.1.  Chlamydia

3.5.2.  Gonorrea

3.5.3.  Tricomoniasis

3.5.4. Sifilis
Enfermedades viricas de transmision sexual
3.6.1. VIH

3.6.2. Herpes genital
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3.7.

3.8.

3.9.

3.10.

Enfermedades tropicales
3.7.1.  Tripanosomiasis 0 enfermedad de Chagas
372  Zka

3.7.3. Dengue
3.7.4. Malaria
3.7.5. Colera

3.7.6.  Leishmaniosis
Toxoplasmosis y citomegalovirus
3.8.1. Toxoplasmosis

3.8.2. Citomegalovirus

Virus Epstein Barr, parvovirus B19, listeriosis
3.9.1.  Virus Epstein Barr

3.9.2.  Parvovirus B19

3.9.3. Listeriosis

Rubeola, varicela y sarampion
3.10.1. Rubeola

3.10.2. Varicela

3.10.3. Sarampién

M@ddulo 4. Urgencias Obstétricas del primer trimestre
4.1.

4.2.

4.3.

Hiperémesis gravidica

4.1.1. Etiologiay factores de riesgo

4.1.2.  Clinica

4.1.3. Diagnostico

41.4. Tratamiento. Importancia de la nutricion
Dolor abdémino-pélvico en la gestante

42.1. Etiologia

4.2.2.  Importancia del diagnostico diferencial
4.2.3.  Pruebas complementarias
Metrorragias en la primera mitad de la gestacion
4.31. Amenaza de aborto

4.3.2.  Hematomas intrauterinos: retro-placentario, subcorionico, subamniotico y

supracervical

4.4.

4.5.

4.6.

4.7.

4.8.

4.9.

4.10.

Aborto

441, Tipos

4.42.  Etiologiay factores de riesgo
4.4.3. Diagnostico

Tratamiento y complicaciones en el aborto
4.5.1.  Tratamiento

4.5.2. Complicaciones

Aborto de repeticion y aspectos psicoemocionales
4.6.1.  Aborto de repeticion

4.6.2.  Aspectos psicoemocionales
Interrupcion voluntaria del embarazo (IVE)
471, Introduccion

4.7.2. Supuestos legales de IVE

4.7.3. Tratamiento

4.7.4.  Complicaciones

4.7.5.  Reduccion o interrupcion fetal selectiva
Embarazo ectépico

48.1. Gestacion de localizacion incierta
4.8.2. Tipos de embarazo ectdpico
4.8.3. Etiologiay factores de riesgo
4.8.4. Diagnostico

4.8.5.  Tratamiento

Enfermedad trofoblastica

49.1. Mola hidatiforme

4.9.2. Tumor trofoblastico gestacional
VPH y cancer de cérvix en el embarazo
4.10.1. Cribado durante la gestacion
4.10.2. Tratamiento



Mddulo 5. Urgencias Obstétricas del segundo y tercer trimestre

51.  Amenaza de parto prematuro
51.1. Etiologiay factores de riesgo
51.2. Clinica
51.3. Diagndstico
5.1.4.  Tratamiento
5.2.  Rotura prematura de membranas
52.1. FEtiologiay factores de riesgo
5.2.2. Diagndstico
5.2.3.  Tratamiento
5.3.  Corioamnionitis
53.1. Etiologiay factores de riesgo
53.2.  Clinica
5.3.3. Diagndstico
5.3.4.  Tratamiento
54. Insuficiencia cervical
54.1. Etiologiay factores de riesgo
5.4.2. Diagndstico
54.3. Tratamiento
5.5 Placenta previa. Vasa previa
5.5.1. Etiologia y factores de riesgo
5.5.2.  Diagndstico
5.53.  Tratamiento
5.6. Desprendimiento de placenta normalmente inserta
5.6.1. FEtiologiay factores de riesgo
5.6.2.  Diagndstico
5.6.3.  Actuacion ante el desprendimiento de placenta
5.7. Hepatopatias en el embarazo
5.7.1.  Colestasis intrahepatica
5.7.2.  Higado graso

5.8.

59.

5.10.
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Estados hipertensivos del embarazo (EHE)
5.8.1. Clasificacion

5.8.2. FEtiologiay factores de riesgo
5.8.3. Diagndstico

5.8.4. Criterios de gravedad
Preeclampsia en el embarazo

59.1. Preeclampsia

Eclampsia y sindrome de HELLP

510.1. Eclampsia

5.10.2. Sindrome de HELLP

Maédulo 6. Urgencias obstétricas durante la fase de dilatacion
6.1.

6.2.

6.3.

6.4.

6.5.

Prodromos de parto y trabajo de parto en curso

6.1.1.  Prédromos de parto

6.1.2.  Trabajo de parto en curso

6.1.3. Etapas del proceso de parto

6.1.4. Criterios de ingreso

Analgesia durante el periodo de dilatacion

6.2.1.  Métodos no farmacoldgicos de alivio del dolor

6.2.2.  Métodos farmacologicos de alivio del dolor

6.2.3. Complicaciones

Meétodos de control del bienestar fetal

6.3.1.  Monitorizacion fetal externa

6.3.2.  Monitorizacion fetal interna

6.3.3.  Parametros basicos de interpretacion del registro cardiotocografico
Riesgo de pérdida de bienestar fetal

6.4.1. Pardmetros patolégicos de interpretacion del registro cardiotocografico
6.4.2. Interpretacion del registro segun diferentes organismos
6.4.3.  Otras pruebas complementarias

6.4.4. Reanimacion fetal intrauterina

Distocias del parto. Causas maternas. Distocias dinamicas
6.5.1.  Distocias dinamicas

6.5.2.  Diagndstico de no progresion de parto
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6.6.  Distocias del canal del parto
6.6.1.  Distocias del canal blando
6.6.2. Distocias del canal éseo
6.6.3.  Posiciones durante el trabajo de parto. Descenso fetal
6.7. Distocias del parto: causas ovulares
6.7.1. Nudos del cordén umbilical
6.7.2.  Circulares del cordon umbilical
6.7.3.  Prolapso de cordén umbilical
6.8. Distocias del parto: causas fetales
6.8.1.  Tipos de presentacion podalica
6.8.2.  Parto vaginal en presentacion podalica
6.8.3.  Complicaciones
6.9. Distocias del parto: otras presentaciones
6.9.1. Presentaciones anomalas: cara, frente, menton

6.9.2.  Presentaciones anomalas: situaciones oblicuas y transversas

6.9.3. Presentaciones compuestas
6.10. Embolia de liquido amnidtico

6.10.1. Etiologiay factores de riesgo

6.10.2. Diagnostico

6.10.3. Actuacion

Méddulo 7. Urgencias obstétricas durante la fase de expulsivo y alumbramiento

7.1, Distocia de hombros
7.1.1.  Factores de riesgo
7.1.2.  Maniobras primer, segundo y tercer nivel
7.1.3. Repercusiones fetales
7.2.  Parto instrumental
7.2.1. Tipos de parto instrumental
7.3. Cesdrea urgente
7.3.1. Indicacion de cesarea urgente
7.3.2.  Preparacion de la gestante para cesdrea urgente
7.3.3.  Analgesia en cesarea urgente

7.4.

7.5.

7.6.

7.7.

7.8.

7.9.

7.10.

Situaciones especiales durante el parto

7.4.1.  Parto pretérmino

7.4.2. Parto gemelar

Hemorragia asociada al parto y puerperio precoz
7.5.1. FEtiologiay factores de riesgo

7.5.2.  Clasificacion

7.5.3.  Diagndstico y cuantificacion de la hemorragia

Atonia uterina y alteraciones de la coagulacion en la hemorragia asociada al parto y
puerperio precoz

7.6.1.  Atonia uterina
7.6.1.1. Tratamiento farmacoldgico
7.6.1.2. Tratamiento quirdrgico
7.6.2. Alteraciones de la coagulacion
Traumatismo del canal del parto
7.7.1.  Traumatismos cérvico-vaginales y perineales
Retencion de placenta o anejos ovulares
7.8.1.  Retencion de placenta o anejos ovulares
7.8.1.1. Diagnostico
7.8.1.2. Etiologia y factores de riesgo
7.8.1.3. Maniobras alumbramiento
7.8.1.4. Actuacion y tratamiento
7.8.1.5. Rotura de corddn umbilical
Acretismo placentario e inversion uterina
7.9.1.  Acretismo placentario
7.9.1.1. Diagnostico
7.9.1.2. Etiologia
7.9.1.3. Tratamiento
7.9.2.  Inversion uterina
7.9.2.1. Diagnostico
7.9.2.2. Grados de inversion uterina
7.9.2.3. Actuacién y maniobras
Rotura uterina
7.10.1. Clasificacion (dehiscencia y rotura)
7.10.2. Diagnostico
7.10.3. Tratamiento



Maddulo 8. Urgencias durante el postparto

8.1.  Infeccion puerperal
8.1.1.  Infeccion del tracto genital e infeccion pélvica
8.1.1.1. Factores de riesgo
8.1.1.2. Signos y sintomas segun extension
8.1.1.2.1. Endometritis
8.1.1.2.2. Salpingitis
8.1.1.2.3. Pelviperitonitis
8.1.1.2.4. Celulitis pélvica o parametritis
8.1.1.2.5. Tromboflebitis pélvica
8.1.1.2.6. Peritonitis generalizada
8.1.1.2.7. Infeccion del periné, vagina y cuello uterino
8.1.1.2.8. Infeccion de la herida de la cesdrea
8.1.1.2.9. Septicemia
8.1.1.3. Tratamiento y cuidados
8.1.2. Infeccion urinaria
8.1.3.  Infeccion respiratoria. Sindrome de Mendelson
8.2.  Complicaciones en el canal blando del parto
8.2.1.  Dehiscencia
8.2.1.1. Factores de riesgo
8.2.1.2. Tratamiento
8.2.2. Hematoma vulvar/perineal
8.2.2.1. Factores de riesgo
8.2.2.2. Tratamiento
8.3.  Alteraciones urinarias en el postparto
8.3.1.  Disfuncion del vaciado y retencién urinaria
8.3.2.  Incontinencia urinaria
8.4.  Enfermedad tromboembdlica en el puerperio
8.4.1. FEtiologiay factores de riesgo
8.4.2. Trombosis mas frecuentes en el postparto
8.4.3. Diagnostico
8.4.4. Tratamientoy prevencion

8.5.

8.6.

8.7.

8.8.

8.9.

8.10.
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Alteraciones cardiacas y endocrinas

8.5.1.  Hipertension puerperal

8.5.2.  Miocardiopatia periparto

8.5.3.  Tiroiditis postparto

8.5.4.  Sindrome Sheehan
Desadaptacion psicosocial en el puerperio
8.6.1.  Alteraciones del vinculo madre-RN
8.6.2.  Depresion postparto. Maternity Blues
8.6.3.  Psicosis puerperal

Patologia de mama

8.7.1.  Lesiones en las mamas. Grietas
8.7.2.  Candidiasis

8.7.3.  Fenomeno Raynaud
Ingurgitacion mamaria y perlas de leche
8.8.1.  Ingurgitacion mamaria

8.8.2.  Perlas de leche

Obstruccion de conductos en la mama
8.9.1. Mastitis

8.9.2.  Absceso de mama

Cefalea post puncion epidural

8.10.1. Factores de riesgo

8.10.2. Diagnostico

8.10.3. Clinica

8.10.4. Tratamiento
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9.1.  Reanimacion cardiopulmonar (RCP) en la gestante S k e
9.1.1.  Etiologia de la parada cardiorrespiratoria (PCR) s
9.1.2. Incidencia i
9.1.3.  Supervivencia
9.1.4.  Factores de riesgo G ’;
RCP basica en la gestante ¥y o~
9.2.1.  Evaluacién de la situacién S ' o
9.2.2.  Algoritmo de RCP béasica e > o
9.2.3.  Modificaciones de la RCP en gestantes % e o 4
RCP avanzada en la gestante 4
9.3.1.  Algoritmo RCP avanzada
Traumatismos en la gestante y cesdrea perimortem
9.4.1.  Modificaciones gravidicas 3
9.4.2.  Manejo del trauma en la gestante
9.4.3. Cesarea perimortem
Reanimacioén neonatal
9.5.1. Adaptacion a la vida extrauterina
9.5.2.  Incidencia
9.5.3.  Anticipacion y preparacion del equipo
9.5.4. Factores de riesgo maternos y neonatales ,:
Primeros pasos en la reanimacion neonatal N :
9.6.1.  Valoracién inicial 2t '
9.6.2. Estabilizacién inicial A 4
9.6.3.  Cuidados de rutina
9.6.4. Pinzamiento de cordon
Algoritmo de actuacion en RCP neonatal: guias clinicas actuales
9.7.1.  Evaluacion tras primeros pasos
9.7.2.  Asistencia respiratoria ' S
9.7.3. Asistencia circulatoria - s

9.7.4.  Medicacion en la reanimacion 3 ot o

e 0Lk "
e g i T
D 8




9.8.

9.9.

9.10.

Situaciones especiales en RCP neonatal: meconio intraparto y prematuridad

9.8.1. Meconio

9.8.2. EIRN prematuro

9.8.3. RN <32semanas

Otras situaciones especiales en RCP neonatal

9.9.1.  Neumotorax

9.9.2. Hernia diafragmatica congénita

9.9.3. Hidrops fetal

9.9.4. Atresia de coanas

9.9.5. Secuencia Pierre-Robin

9.9.6. Compromiso en via drea superior de diagnostico prenatal: técnica EXIT

Cuidados postreanimacion

9.10.1. Cuidados postreanimacion en la gestante
9.10.2. Cuidados postreanimacion en el neonato
9.10.3. Transporte intercentros materno

9.10.4. Transporte intercentros neonatal

Modulo 10. Situaciones especiales

10.1.

10.2.

10.3.

Parto extrahospitalario

10.1.1. Actuacion

10.1.2. Material necesario para la atencion al parto
10.1.3. Precauciones y recomendaciones

10.1.4. Atencion a la llegada al hospital

Drogadiccion y gestacion

10.2.1. Manejo durante el embarazo y el postparto
10.2.2. Repercusiones fetales

Violencia de género durante la gestacion

10.3.1. Concepto de violencia y factores de riesgo en la gestacion
10.3.2. Tipos de violencia

10.3.3. Elciclo de la violencia

10.3.4. Deteccion de la violencia de género

10.3.5. Protocolo de actuacién de la violencia de género

10.4.

10.5.

10.6.

10.7.
10.8.
10.9.
10.10.
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Agresion sexual durante la gestacion

10.4.1. Tipos de delitos sexuales basado en el cédigo penal

10.4.2. Protocolo de actuacion

Pseudociesis

10.5.1. Prevalenciay epidemiologia

10.5.2. Patogénesis y factores de riesgo

10.5.3. Diagndstico

10.5.4. Tratamiento

Muerte fetal anteparto

10.6.1. Causasy factores de riesgo

10.6.2. Protocolo de actuacion

10.6.3. Atencion en el duelo

Cancer y embarazo. Farmacos quimioterapicos en el embarazo

Trasplantes y embarazo

Infeccion por SARS CoV2 y embarazo

El consentimiento informado en la atencion urgente

10.10.1. Tipos de consentimiento

10.10.2. Revocacion del consentimiento informado

10.10.3. Consideraciones especiales en la atencion urgente a menores de edad
10.10.4. Consideraciones especiales en la atencion urgente a personas tuteladas

Accede a un compendio inigualable
de casos clinicos reales, lecturas
complementarias, videos en detalle y
mucho mas contenido actualizado en
Urgencias Obstétricas y Neonatales”
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Metodologia

Este programa de capacitacion ofrece una forma diferente de aprender. Nuestra
metodologia se desarrolla a través de un modo de aprendizaje de forma

ciclica: el Relearning.

Este sistema de ensefianza es utilizado, por ejemplo, en las facultades de medicina
mas prestigiosas del mundo y se ha considerado uno de los mas eficaces por
publicaciones de gran relevancia como el New England Journal of Medicine.
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Descubre el Relearning, un sistema que abandona el
aprendizaje lineal convencional para llevarte a través de
sistemas ciclicos de ensenanza: una forma de aprender
que ha demostrado su enorme eficacia, especialmente
en las materias que requieren memorizacion”
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En TECH Nursing School empleamos el Método del Caso

Ante una determinada situacion concreta, ¢qué deberia hacer un profesional? A lo largo
del programa, los estudiantes se enfrentaran a multiples casos clinicos simulados,
basados en pacientes reales en los que deberan investigar, establecer hipotesis y,
finalmente, resolver la situacion. Existe abundante evidencia cientifica sobre la eficacia
del método. Los enfermeros aprenden mejor, mas rapido y de manera mas sostenible
en el tiempo.

Con TECH los enfermeros experimentan
una forma de aprender que esta moviendo
los cimientos de las universidades
tradicionales de todo el mundo.

Optimal decision

Patient
Values

Research
Evidence

Data

Segun el Dr. Gérvas, el caso clinico es la presentacion comentada de un paciente, 0
grupo de pacientes, que se convierte en «caso», en un ejemplo o modelo que ilustra
algun componente clinico peculiar, bien por su poder docente, bien por su singularidad
o rareza. Es esencial que el caso se apoye en la vida profesional actual, intentando
recrear los condicionantes reales en la practica profesional de la enfermeria.
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¢Sabias que este método fue desarrollado :
en 1912, en Harvard, para los estudiantes de
Derecho? El método del caso consistia en
presentarles situaciones complejas reales
para que tomasen decisiones y justificasen
como resolverlas. En 1924 se establecio como
meétodo estandar de ensenanza en Harvard”
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La eficacia del método se justifica con cuatro logros fundamentales:

1. Los enfermeros que siguen este método no solo consiguen la asimilacion de
conceptos, sino un desarrollo de su capacidad mental, mediante ejercicios
de evaluacién de situaciones reales y aplicacion de conocimientos.

2. El aprendizaje se concreta de una manera solida en capacidades practicas
que permiten al profesional de la enfermeria una mejor integracion del
conocimiento en el ambito hospitalario o de atencion primaria.

3. Se consigue una asimilaciéon mas sencilla y eficiente de las ideas y conceptos,
gracias al planteamiento de situaciones que han surgido de la realidad.

4. La sensacion de eficiencia del esfuerzo invertido se convierte en un estimulo
muy importante para el alumnado, que se traduce en un interés mayor en los
aprendizajes y un incremento del tiempo dedicado a trabajar en el curso.

i
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Relearning Methodology

TECH auna de forma eficaz la metodologia del Estudio de Caso con
un sistema de aprendizaje 100% online basado en la reiteracion, que
combina 8 elementos didacticos diferentes en cada leccion.

Potenciamos el Estudio de Caso con el mejor método de ensefianza
100% online: el Relearning.

El enfermero(a) aprendera mediante
casos reales y resolucion de situaciones
complejas en entornos simulados de
aprendizaje. Estos simulacros estan
desarrollados a partir de software de
ultima generacion que permiten facilitar
el aprendizaje inmersivo.

learning
from an
expert
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Situado a la vanguardia pedagogica mundial, el método Relearning ha conseguido
mejorar los niveles de satisfaccion global de los profesionales que finalizan sus
estudios, con respecto a los indicadores de calidad de la mejor universidad online en
habla hispana (Universidad de Columbia).

Con esta metodologia se han capacitado mas de 175.000 enfermeros con un éxito
sin precedentes en todas las especialidades con independencia de la carga practica.
Nuestra metodologia pedagogica esta desarrollada en un entorno de maxima
exigencia, con un alumnado universitario de un perfil socioecondmico alto y una
media de edad de 43,5 afios.

El Relearning te permitira aprender con menos
esfuerzo y mas rendimiento, implicandote mas

en tu especializacion, desarrollando el espiritu
critico, la defensa de argumentos y el contraste de

opiniones: una ecuacion directa al éxito.

En nuestro programa, el aprendizaje no es un proceso lineal, sino que sucede en
espiral (aprender, desaprender, olvidar y reaprender). Por eso, se combinan cada uno
de estos elementos de forma concéntrica.

La puntuacion global que obtiene el sistema de aprendizaje de TECH es de 8.01, con
arreglo a los mas altos estandares internacionales.
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Este programa ofrece los mejores materiales educativos, preparados a conciencia para los profesionales:

Material de estudio

>

Todos los contenidos didacticos son creados por los especialistas que van a impartir el
programa universitario, especificamente para él, de manera que el desarrollo didactico
sea realmente especifico y concreto.

Estos contenidos son aplicados después al formato audiovisual, para crear el método
de trabajo online de TECH. Todo ello, con las técnicas mas novedosas que ofrecen
piezas de gran calidad en todos y cada uno los materiales que se ponen a disposicion
del alumno.

Técnicas y procedimientos de enfermeria en video

TECH acerca al alumno las técnicas mas novedosas, los ultimos avances educativos
y al primer plano de la actualidad en técnicas de enfermeria. Todo esto, en primera
persona, con el maximo rigor, explicado y detallado para contribuir a la asimilacion y
comprension del estudiante. Y lo mejor de todo, puedes verlos las veces que quieras.

Resumenes interactivos

El equipo de TECH presenta los contenidos de manera atractiva y dindmica en pildoras
multimedia que incluyen audios, videos, imagenes, esquemas y mapas conceptuales
con el fin de afianzar el conocimiento.

Este exclusivo sistema educativo para la presentacion de contenidos multimedia fue
premiado por Microsoft como “Caso de éxito en Europa”.

Lecturas complementarias

Articulos recientes, documentos de consenso y guias internacionales, entre otros. En
la biblioteca virtual de TECH el estudiante tendra acceso a todo lo que necesita para
completar su capacitacion.

ORIANS
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Andlisis de casos elaborados y guiados por expertos

El aprendizaje eficaz tiene, necesariamente, que ser contextual. Por eso, TECH presenta
los desarrollos de casos reales en los que el experto guiara al alumno a través del
desarrollo de la atencion y la resolucion de las diferentes situaciones: una manera clara
y directa de conseguir el grado de comprension mas elevado.

Testing & Retesting

Se evallan y reevaluan periédicamente los conocimientos del alumno a lo largo del
programa, mediante actividades y ejercicios evaluativos y autoevaluativos: para que,
de esta manera, el estudiante compruebe como va consiguiendo sus metas.

Clases magistrales [ —

Existe evidencia cientifica sobre la utilidad de la observacién de terceros expertos.

El denominado Learning from an Expert afianza el conocimiento y el recuerdo, y
genera seguridad en las futuras decisiones dificiles.

Guias rapidas de actuacion

TECH ofrece los contenidos mas relevantes del curso en forma de fichas o
gufas rapidas de actuacion. Una manera sintética, practica y eficaz de ayudar al
estudiante a progresar en su aprendizaje.

LK)
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Titulacion

El Master Titulo Propio en Urgencias Obstétricas y Neonatales para Enfermeria
garantiza, ademas de la capacitacién mas rigurosa y actualizada, el acceso a
un titulo de Master Propio expedido por TECH Universidad Tecnoldgica.
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Supera con éxito este programa y recibe tu
titulacion universitaria sin desplazamientos
ni farragosos tramites”
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Este Master Titulo Propio en Urgencias Obstétricas y Neonatales para Enfermeria
contiene el programa cientifico mas completo y actualizado del mercado.

El titulo por TECH Universidad Tecnoldgica expresara la calificacion que haya obtenido
en el Master Titulo Propio y reunira los requisitos comunmente exigidos por las bolsas

de trabajo, oposiciones y comités evaluadores de carreras profesionales
Tras la superacion de la evaluacion, el alumno recibira por correo postal* con acuse

de recibo su correspondiente titulo de Master Propio emitido por TECH Universidad
Tecnolodgica.

Titulo: Master Titulo Propio en Urgencias en Urgencias Obstétricas y Neonatales
para Enfermeria

N.° Horas Oficiales: 1.500 h.

[]
te C n universidad
» tecnoldgica

Master Titulo Propio en Urgencias en Urgencias Obstétricas y Neonatales para Enfermeria

Otorga la presente Distribucion General del Plan de Estudios Distribucién General del Plan de Estudios
CONSTANCIA Tipo de materia Horas Curso  Materia Horas  Cardcter
a Obligatoria (OB) 1.500 1°  Urgencias Neonatales 150 0B
c d de id ifi L ° Optativa (OP) 0 1° gias no étri durante el 150 0B
e con documento de identificacion n® Précticas Externas (PR) 0 19 Infecciones en el embarazo 150 0B
Por haber superado con éxito y acreditado el programa de Trabajo Fin de Méster (TFM) o 1°  Urgencias Obstétricas del primer trimestre 150 OB
1°  Urgencias Obstétricas del segundo y tercer trimestre 150 OB
MASTER TiTULO PROPIO Total 1,500 10 Urgencias Obstétricas durante la fase de dilatacion 150 OB

10 Urgencias Obstétricas durante la fase de expulsivo 150 OB

en

y alumbramiento

1°  Urgencias durante el postparto 150 [o]:}
. L ‘. 1°  Reanimacion cardiopulmonar 150 0B
Urgencias Obstétricas y Neonatales para Enfermeria 1o Situnciones ecpeciaes 1% os
Se trata de un titulo propio de esta Universidad con una duracién de 1.500 horas,
con fecha de inicio dd/mm/aaaa y fecha de finalizacién dd/mm/aaaa.
TECH es una Institucién Particular de Educacion Superior reconocida
por la Secretaria de Educacion Publica a partir del 28 de junio de 2018.
A 17 de junio de 2020
universidad
M/‘w Mtra.Tere Guevara Navarro » tecnoldgica
Mtra.Tere Guevara Navarro Rectora
Rectora
Este pre del la p ) pais. codigo unico TECH: AFWOR23S  techtitute.com/titulos

*Apostilla de La Haya. En caso de que el alumno solicite que su titulo en papel recabe la Apostilla de La Haya, TECH EDUCATION realizard las gestiones oportunas para su obtencion, con un coste adicional.
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Master Titulo Propio
Urgencias Obstétricas 'y

Neonatales para Enfermeria

» Modalidad: online

» Duracién: 12 meses

» Titulacién: TECH Universidad Tecnoldgica
» Horario: a tu ritmo

» Examenes: online
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