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1. BIENVENIDA 
 

Estimado Residente. 

Ante todo, desde esta Unidad Docente queremos darte nuestra doble enhorabuena, 

en primer lugar, por superar las pruebas de acceso a la especialidad de enfermería 

Obstétrico- Ginecológica y encontrarte dentro del sistema EIR, y, en segundo lugar, por 

tu elección de la Unidad Docente Multiprofesional (UDM) del Hospital Universitario Juan 

Ramón Jiménez de Huelva, por lo que, a su vez, te damos las gracias.  

 

Las matronas deben tener una participación en los programas de atención a la mujer 

en todas las etapas de la vida, salud sexual y reproductiva y de salud materno-infantil.  

En consonancia con las demandas de la sociedad y en el marco de políticas globales de 

salud como la «Estrategia del parto normal» aprobada por el Consejo Interterritorial del 

Sistema Nacional de Salud en noviembre de 2007, igualmente en consonancia con 

estrategias de la Consejería de Salud en relación con el Proyecto de Humanización de 

la Atención Perinatal de Andalucía y la Iniciativa para la Humanización de la Asistencia 

al Nacimiento y la Lactancia (IHAN).  

 

Dichas competencias que conforman el perfil de especialista en Enfermería 

Obstétrico-Ginecológica (Matrona) lo adquiriremos a través de las rotaciones que 

conforman nuestro sistema EIR en Huelva, desde nuestra área de partos, urgencias 

obstétrico-ginecológicas, quirófanos de obstetricia y ginecología, consultas obstétricas y 

ginecológicas, plantas de maternidad, unidad de neonatología y centros de atención 

primaria; junto con una autoformación tutelada a través de sesiones clínicas y la 

investigación, arma que nos permite avanzar profesionalmente como cuerpo de 

conocimientos propios de nuestra disciplina. 

 

En la figura de tu tutor o tutora, encontrarás el apoyo básico para todas las cuestiones 

que te vayan surgiendo y te servirá de guía en los próximos dos años ya que es la 

persona responsable de tu proceso de enseñanza-aprendizaje. Será la persona de 

referencia para el diseño de un plan de formación personalizado, en el establecimiento 

de objetivos en cada una de las rotaciones y en la práctica asistencial, ofrecerá su ayuda 
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para el enfoque y elaboración de las sesiones clínicas e incluso contar con él para la 

resolución de problemas burocráticos que te pudieran surgir. 

Para todo ello, ponemos en tu mano todas las herramientas necesarias desde nuestro 

Hospital, junto con la figura de vuestros tutores y de todo el equipo que conforma esta 

unidad docente.    

 

Bienvenidos a nuestro Hospital y a la ciudad de Huelva. 
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2. UNIDAD DOCENTE DE ENFERMERIA OBSTETRICIO-GINECOLÓGICA 
(MATRONA). 
 

El Hospital Universitario Juan Ramón Jiménez unificó en 2015 la atención materno-

infantil de dos hospitales de referencia de la provincia de Huelva. Se realizó una obra de 

ampliación y remodelación integral necesaria para una asistencia sanitaria integral y con 

las mejores garantías. El área de paritorio, urgencias obstétrico-ginecológicas, 

neonatología y hospitalización obstétrica-ginecológica se encuentra todo ubicado en la 

2ª planta del hospital. 

 

El área de Paritorio cuenta con un diseño integral basado en unidades individuales 

de Dilatación, Parto y Postparto, evitando así traslados entre dependencias. Contamos 

con 8 unidades individuales (una de ellas adaptada a mujeres con discapacidad), 

distribuidas en torno a un control de monitorización central. Cada unidad individual 

cuenta con una cama multifuncional y todo el material necesario, así como un cuarto de 

baño individual y un acceso independiente para familiares. En la misma zona de Paritorio 

contamos con un quirófano exclusivamente de urgencias obstétricas y cesáreas 

programadas. 

 

Las urgencias de Obstetricia y Ginecología se encuentran también anexa al área de 

paritorio, cuenta con dos consultas (una consulta exclusiva de matrona y otra de 

ginecología), sala de monitorización y otra sala de observación de urgencias. 

 

Esta asistencia integral del área de partos fomenta la humanización del parto y trata 

de centrar el proceso en las familias, y en las necesidades de la mujer y del recién nacido. 

Una vez realizado el proceso la mujer y su recién nacido son trasladados al área de 

hospitalización de Obstetricia, que se encuentra en la misma planta. 
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2.1 Estructura física. 
Hospital Universitario Juan Ramón Jiménez de Huelva unidad de gestión de 

Obstetricia y Ginecología.    

Ronda norte S/N 21005 Huelva 

Tlf. 959016000 

Director Gerente José Luis Bonilla García. 

https://ahjuanramonjimenez.es/ 

 

       

Servicios que prestan cuidados de enfermería obstétrico-ginecológica: 

- Servicio de Urgencias específico de obstetricia y ginecología, con 2 consultas de 

urgencias toco-ginecológicas (una consulta exclusiva de matrona), sala de 

monitorización con capacidad para 8 gestantes, y sala de observación. 

- 8 salas individuales de UDPR (unidad de dilatación, parto y puerperio inmediato).   

- 2 quirófanos de obstetricia y Ginecología (urgencias y programado) 

- 1 quirófano de ginecología programado 

- 1 quirófano de hospital de día para CMA 

- Sala de monitorización para pacientes ingresados en preparto con 4 puestos. 

- Área de hospitalización ginecológica e ingresos obstétricos con 30 camas (15 

camas ginecológicas y 15 camas obstétricas). Módulo 2400. Además, incluye una 

consulta de exploración y sala de monitorización con 4 puestos. 

- Área de hospitalización puerperal con 32 camas. Módulo 2300.  

- Unidad de neonatología con capacidad para 34 neonatos. Módulo 2700 
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- Área de consultas.  

 

La actividad asistencial de consultas se realiza tanto en Hospital Juan 

Ramón Jiménez (consulta diagnóstico prenatal, consulta alto riesgo, consulta 

medicina fetal, tracto genital inferior, oncología ginecológica) como en el área de 

consultas externas del Hospital Vázquez Díaz (consultas de ginecología y 

planificación familiar III nivel, seguimiento obstétrico, histeroscopia, endometriosis, 

preoperatorio y unidad de reproducción humana asistida). Entre ambos hospitales 

se encuentra las siguientes consultas:  

 

- Consulta de diagnóstico prenatal 

- Consulta de medicina fetal 

- Consulta de alto riesgo obstétrico general 

- Consulta de patología medica asociada al embarazo de forma conjunta con 

endocrinología y medicina interna 

- Consulta de onco- ginecología. Comité de tumores. 

- Consulta de revisiones obstétricas   

- Consulta de primera visita (SIPACAP) 

- Consulta de ecografía morfológica 20 semanas. 

- Consulta de ginecología general 

- Consulta del tracto genital inferior (TGI) 

- Consulta de suelo pélvico 

- Consulta planificación familiar nivel 2. 

- Laboratorio de citología, microbiología.  

- Consulta de hieroscopia diagnostica e histeroscopia quirúrgica (CMA) 

- Consulta de endometriosis. 

- Área de reproducción asistida con varias consultas, programa de FIV e 

inseminaciones, laboratorio de embriogénesis y quirófano para punciones de 

FIV. Actividad de punción folicular. 

  

Los quirófanos se distribuyen entre Hospital Juan Ramón Jiménez (5 

quirófanos semanales) y Hospital Vázquez Díaz (2 quirófanos de cirugía mayor 
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ambulatoria semanal y 3 consultas adaptadas para cirugía en régimen con CMA 

anestesia local para hieroscopias y conizaciones). 

 

En el área obstétrico-ginecológica también encontramos despacho clínico y de 

supervisión, zonas anexas de personal, almacén y vestuarios. 

 

Los siguientes centros de atención primaria están dentro de la demarcación del 

Distrito Huelva-Costa y pertenecen al Área Hospitalaria Juan Ramón Jiménez.  Tfno. 959 

01 49 43. 

-Centro de Salud los Rosales. 

C/ Amadís de Gaula, 4. 21007. Huelva. ZB Huelva. Tfno.: 959 00 53 30

 director: Dolores Rodríguez Rojas. 

Consulta de Matrona. Espacio para Programas de Preparación al Nacimiento y la 

Crianza, además de grupos de Puerperio. Biblioteca. 

-Centro de Salud el Torrejón. 

ZBS Huelva. Avda. de las flores, s/n. 21005 Huelva. Tfno.: 959650715 

Director del centro Jesús Pardo Álvarez. 

Consulta de Matrona, Biblioteca y Sala Multidisciplinar  

-Centro de Salud de Aljaraque 

Avd.  Alcalde José Conceglieri, s/n. 21110 Aljaraque. Tfno.: 959524258. ZBS 

Aljaraque. 

Director del centro Fornel Coello, Miguel Ángel.  

Consulta de Matrona, sala para las Sesiones de Preparación al Nacimiento y la 

Crianza, y actividades grupales de EPS. 
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2.2 Organización jerárquica y funcional. 

Recursos humanos. 

El centro atiende en la actualidad a unos 3300 partos al año y está formado por: 

 Jefe de servicio: Antonio Ruano García.  

 Jefe de sección: José Antonio Rojas Luna. 

 36 FEA (Facultativo Especialista de Área). Distribuidos en secciones y 

Unidades Clínicas Asistenciales. 

  - Sección Obstetricia 15 FEA. 

  - Sección Ginecología 15 FEA. 

  - Sección Reproducción Humana 6 FEA. 

 

 Supervisores de áreas de la UGC. 

- Supervisor del área de partos, urgencias y consultas externas HJRJ: 

Manuel Prieto Santana. 

  - Supervisor del área de hospitalización del HJRJ. 

  - Supervisor de área de hospitalización HVD y unidad de RHA. 

 

 Personal CCEE RHA/HVD: dos enfermeras, TCAE y técnico de laboratorio. 

 Personal CCEE toco-ginecología Hospital Vázquez Díaz. 

-2 enfermeras 

-6 técnicos en cuidados auxiliares de Enfermería (TCAE) 

 Personal Hospitalización Unidad 2300 HJRJ. 

-17 enfermeras. 

-15 TCAE. 

 Personal Hospitalización Unidad 2400 HJRJ. 

-14 enfermeras. 

-13 TCAE. 

 Personal Hospitalización paritorio/urgencias/CCEE. 

-34 matronas (con cobertura de reducciones-plantilla 29). 

-Una enfermera en turno de mañana y otra de tarde en días laborales en 

área de urgencias obstétrico-ginecológica. 
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-29 TCAE. 

-2 Celadores. 

-3 administrativos 

 

Tutores: 

Según el Decreto 62/ 2018, 6 de marzo en el que se ordena el sistema de formación 

sanitaria especializada del SSPA, las funciones del tutor son las siguientes:  

Artículo 24. Funciones de la persona que ejerza la tutorización. 

1. Las funciones de la persona que ejerce la tutorización de personal especialista 

en formación serán las contempladas en la normativa básica estatal, y en particular: 

a) Planificar y colaborar, de forma activa, en el aprendizaje de las competencias 

del personal especialista en formación, facilitando y supervisando su asistencia a las 

actividades formativas que le permitan adquirir las competencias contempladas en el 

programa oficial de la especialidad correspondiente, competencias transversales y 

específicas. 

b) Elaborar un plan de formación individualizado para el desarrollo de sus 

competencias docentes que debe llevarse a cabo durante el periodo de tutorización. 

c) Realizar el seguimiento de la actividad formativa del personal especialista en 

formación a través de las entrevistas trimestrales, el libro del personal especialista en 

formación, las fichas de evaluación de las rotaciones y cualquier otro instrumento de 

evaluación necesario.  

d) Evaluar de manera continuada y con objetividad al personal especialista en 

formación que tutorice, aportando un informe anual de evaluación y participando en los 

comités de evaluación.  

e) Utilizar el Portal EIR o cualquier otro soporte informático que determine la 

Consejería competente en materia de salud para registrar las actividades relacionadas 

con sus funciones descritas en el presente Decreto. 
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2. Las personas que ejerzan la tutoría desempeñarán el conjunto de sus funciones 

docentes de acuerdo con las directrices de la comisión de docencia a la que pertenezca. 

El tutor principal es el responsable del proceso enseñanza – aprendizaje de 

residente, tanto en las estancias en el centro formativo, como en cualquier dispositivo de 

la unidad docente. Será el mismo en todo periodo formativo, llevando a cabo un contacto 

continuo y estructurado con el residente durante dicho periodo. 

 

Los tutores EIR de nuestra unidad son:   

-Rosalía Mancheño Morales (matrona HUJR Jiménez Huelva). 

-Carmen Castro Guerrero (matrona HUJR Jiménez Huelva). 

-Tania Arenas Orta (matrona HUJR Jiménez Huelva). 

 

Cada tutor será responsable de elaborar y subir al portal EIR el plan individual de 

formación de su residente, así como de supervisar el cumplimiento de los objetivos 

formativos de su residente. De la misma manera será responsable de realizar entrevista 

semiestructurada con la matrona residente con la intención de evaluar el progreso de 

aprendizaje. Se recomienda que cada tutor realiza al menos una entrevista trimestral.   

 

Equipo Docentes del programa teórico: 

El o la colaboradora docente es una figura contemplada en el decreto que regula la 

formación en Andalucía, D62, 2018 que usa el término Colaborador Docente con otras 

atribuciones diferentes. 

 

Desde el Servicio de Obstetricia y Ginecología se han diseñado diversos cursos y 

formaciones con el fin de completar el programa teórico contemplado por la Comisión 

Nacional de Matronas y publicado en BOE número 129, del jueves 28 de mayo de 2009. 

El grupo de colaboradores docentes está formado por un grupo multidisciplinar en el que 

se incluyen matronas, ginecólogos, pediatras, neonatólogos, enfermeras, anestesista, 

trabajador social y fisioterapeutas. 

 

A continuación, se presenta la estimación de profesorado en los dos años de rotación. 
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Primer año EIR matrona Segundo año EIR Matrona 

16 MATRONAS 
 

16 MATRONAS 

2 GINECÓLOGOS  
 

2 GINECÓLOGOS 
 

2 PEDIATRAS 
1 PEDIATRAS 
 

1 ANESTESISTA 
1 FISIOTERAPEUTA 
 

PERSONAL TITULADO 
COLABORADOR 

PERSONAL TITULADO 
COLABORADOR 

 DE PROFESIONALE 

Formación transversal:  

- Investigación 

- Riesgos laborales 

- Género y salud 

- Violencia de genero 

- Legislación 

 
Se utilizarán técnicas educativas, tanto presenciales como semipresenciales, con 

una metodología docente activo-participativa, que dé prioridad al aprendizaje activo 

tutorizado, a la utilización de métodos educativos creativos que aseguren la 

ponderación y coordinación con la formación clínica, a través de un aprendizaje 

experiencial que implica una relación laboral entre el residente y la entidad titular de la 

unidad docente donde se esté formando. 

 

Para favorecer el aprendizaje de los conocimientos, actitudes y habilidades se 

utilizarán: sesiones expositivas, lectura o videos con discusión, búsquedas 

bibliográficas, trabajos de grupo, talleres, seminarios, resolución de casos, elaboración 

de proyectos, experiencias dramatizadas, simulacros, formación clínica, sesiones 
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clínicas, portafolio, libro del residente del portal EIR, participación en eventos científicos 

relacionados con la especialidad. 

Para la adquisición de las competencias que se citan en este programa los 

responsables de la formación llevaran a cabo estrategias docentes que favorezcan el 

pensamiento crítico y permitan la integración de la formación teórica con la formación 

clínica e investigadora que se lleve a cabo en los distintos dispositivos que integren la 

unidad docente. 

 

Colaboradores docentes de programa clínico. 

Son todos aquellos profesionales implicados en el proceso de enseñanza- 

aprendizaje de las matronas residentes, incluida la evaluación de las competencias 

alcanzadas durante sus rotaciones clínicas tanto en atención primaria de salud como 

en atención especializada. 

 

Subcomisión de docencia y recursos materiales. 

Es el órgano encargado de velar por el desarrollo y calidad de los programas 

formativos de todas las especialidades de enfermería adscritos al hospital. 

PRESIDENTA: Dª. Mª ÁNGELES RAMÍREZ MORGADO (Enfermera de Salud Mental) 
 
PRESIDENTA DE OTROS NIVELES ASISTENCIALES: Dª. Mª EULALIA MACIAS COLORADO 
(Enfermera de Atención Familiar y Comunitaria)  
 
VOCALES EN REPRESENTACIÓN DE LOS TUTORES: 
Dª. ISABEL Mª RABADÁN CABEZA (Salud Mental)  
Dª. ANA CASTILLA MARTÍNEZ (Salud Laboral)  
Dª. ROSALÍA MANCHEÑO MORALES (Matrona) 
  
VOCALES EN REPRESENTACIÓN DE LOS RESIDENTES: 
Dª. CELIA FERNÁNDEZ SÁNCHEZ (Salud Mental) 
Dª. ROCÍO GARCÍA SÁNCHEZ (Salud Laboral)  
 
SECRETARIA: Dª. MILAGROS VILLAMARÍN CASAL 
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Despacho unidad docente. 

Está situado en la 2ª planta del hospital Universitario Juan Ramón Jiménez, junto a 

la jefatura del servicio obstetricia y ginecología. Cuenta con 2 ordenadores e impresora 

a disposición de la matrona residente. De la misma manera cuenta con material 

bibliográfico de la biblioteca del Servicio.  

 

 

Aulas parar desarrollo programa teórico. 

Nuestra unidad cuenta con diversas aulas repartidas por el hospital. La mayoría de 

las sesiones teóricas, talleres, prácticas con simulador obstétrico, sesiones clínicas u 

otras actividades formativas se impartirán en la Sala de Junta de Obstetricia y 

Ginecología situada en la 2ª planta. También disponemos de varias aulas y un salón de 

actos de la unidad de formación continuada situadas en la planta baja.  Dichas aulas 

cuentan con ordenador, material para proyección audiovisual, así como conexión a 

internet. Contamos con ordenadores e impresoras en todas las unidades asistenciales 

de la UGC y biblioteca del servicio con literatura de obstetricia y ginecología. 

 

Biblioteca virtual del sistema sanitario público Andalucía (SSPA)      

https://bvsspa.es/ 

Unidad Formación Continuada  

Situada en la planta baja. Responsable Camelia García Fernández    

59016758 609487417 

https://www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud/ahjrj/gesforma 

 
Fundación Andaluza Beturia para la investigación en salud. Situada en la 4º planta 

del Hospital Juan Ramón Jiménez 

https://www.fabis.org/ 
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2.3 Cartera de Servicios 
 

 OBSTETRICIA. 

Consultas de Obstetricia: 

-Control del embarazo de bajo y medio riesgo: Control de gestación de acuerdo 

con el Proceso Asistencial Integrado de Embarazo, parto y puerperio.  

-Control obstétrico de la gestante con diabetes gestacional.  

-Control obstétrico de la gestación gemelar bicorial. Bi-amniótica.  

-Control obstétrico de la gestante con hipertensión leve-moderada 

-Control obstétrico de gestantes con diversas patologías: enfermedades 

autoinmunes, obesidad, epilepsia, cardiopatías...  

-Evaluación del embarazo de alto riesgo en Medicina Fetal como diabetes pre-

gestacional, CIR, oligoamnios y polihidramnios, HTA severa, embarazo múltiple 

entre otras patologías. 

-Atención en urgencias de patología obstétrica. 

 

Hospitalización obstétrica: 

-Atención de la patología obstétrica que precise cuidados integrales que no 

pueden ser prestados ambulatoriamente, por deterioro de la situación clínica, o 

por actuaciones diagnósticas o terapéuticas que exijan cuidados especiales de 

enfermería y/o atención médica frecuente.  

-Atención al parto normal y patológico. 

-Atención al puerperio normal y patológico. 

 

Procedimientos diagnósticos: 

-Cribado combinado bioquímico y ecográfico de cromosomopatías del primer 

trimestre. 

-Cribado bioquímico de cromosomopatías del segundo trimestre. 

-Cribado ecográfico de anomalías fetales (semana 20ª de gestación). 

-Biopsia corial trans-abdominal y trans-vaginal. 



 

GUÍA ITINERARIO FORMATIVO DE 

RESIDENTES DE ENFERMERÍA 

OBSTETRICO-GINECOLÓGICA 

(MATRONAS) 

 

EDICIÓN:1 
FECHA ELABORACIÓN: 31 / 8/ 2022 
FECHA REVISIÓN: 
COMISIÓN DOCENCIA: 07/10/2022 

 
 

 
 

16

-Amniocentesis precoz y tardía. 

-Estudio ecográfico gestacional (estática, biometría, placenta, líquido amniótico, 

vitalidad, perfil biofísico y anomalías fetales).  

-Estudio hemodinámico útero placentario y fetal (arterial y venoso) mediante 

estudio Doppler. 

-Monitorización cardiotocográfica externa e interna.  

-Perfil biofísico. 

-Test de Oxitocina. 

-Determinación intraparto de pH fetal en cuero cabelludo y neonatal.  

 

Procedimientos terapéuticos:  

-Amnioinfusión intraparto.  

-Versión cefálica externa.  

-Legrado uterino convencional en abortos.  

-Legrado uterino por aspiración ante sospecha de mola.  

-Legrado puerperal. 

-Extracción manual de placenta retenida. 

-Colocación de balón de Bakri.  

-Cerclaje cervical. 

-Tratamiento del embarazo ectópico: médico, endoscopia. 

 

 GINECOLOGÍA. 

Consulta externa de Ginecología:  

-Diagnóstico y tratamiento de la patología genital y mamaria: diagnóstico y 

tratamiento de patología preneoplásica del tracto genital inferior, diagnóstico de 

la incontinencia urinaria, diagnóstico de endometriosis, planificación familiar. 

 

Hospitalización Ginecológica: 

-Atención en urgencias de patología ginecológica urgente Hospitalización 

Ginecológica o Atención de patología ginecológica que precisa cuidados 
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integrales que no pueden ser prestados ambulatoriamente, por deterioro de la 

situación clínica, o por actuaciones diagnóstica o terapéuticas (cirugía) que 

exijan cuidados especiales de enfermería y atención médica frecuente. 

 

Cirugía Ginecológica: 

-Cirugía de glándula Bartholino, legrado uterino, cirugía de incontinencia urinaria, 

laparoscopia quirúrgica. 

 

Reproducción asistida:  

-Consulta de reproducción asistida para diagnóstico, valoración, tratamientos y 

seguimientos. 

 

 ATENCIÓN PRIMARIA: CENTRO DE SALUD. 

El distrito Huelva-Costa cuenta con la figura de Matrona-Coordinadora que 

desempeña tanto labor asistencial como de gestión. Entre sus funciones está la de 

gestión de recursos materiales, personales, y elemento fundamental para la 

coordinación entre los distintos niveles asistenciales (Atención primaria y hospitalaria) 

con el fin de trabajar coordinados, mejorar la comunicación entre los profesionales, así 

como las pautas de actuación, los distintos circuitos junto con la unificación de 

protocolos para mejorar la atención tanto de la mujer como de los profesionales.   

 

Por otro lado, la atención prestada por la matrona en la consulta de atención primaria 

tanto en el Distrito Huelva-Costa como en el Condado-Campiña es la siguiente: 

 

-Seguimiento de embarazo y puerperio. La matrona realiza el seguimiento del PAI 

(Proceso Asistencial Integrado) de embarazo parto y puerperio implementado en el 

distrito juntamente con el Hospital Juan Ramón Jiménez y el área de consultas de 

seguimiento de embarazo de Hospital Vázquez Díaz. Es la figura de la matrona 

quien realiza todas las visitas contempladas en PAI así como dos visitas 

puerperales, una en la primera semana, recomendada preferentemente en las 
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siguientes 72 horas posteriores al alta y la otra a las 6-12 semanas postparto. 

Realiza también la solicitud y entrega de resultados de analíticas, así como la 

derivación a especialistas según precise (se encuentra recogido en diferentes 

protocolos como el de hipotiroidismo, hipertiroidismo, diabetes…) 

-Programa de preparación al nacimiento y Crianza. Se realiza sesiones grupales, 

con un mínimo de 5 sesiones presenciales de 2 horas de duración, según recoge el 

PAI. Una de las sesiones se realizará en el primer trimestre. Los contenidos 

abordados en estas sesiones incluyen: nutrición y hábitos saludables, fisiología y 

anatomía del embarazo, nutrición en el embarazo, riesgos en el embarazo, 

planificación familiar, distintos métodos alivio del dolor (epidural y métodos 

alternativos no farmacológicos), ejercicio físico y de relajación. En todo momento se 

fomenta la crianza respetuosa, así como la implicación de la pareja/familia para 

asistir a dichas sesiones.  

- Programa de Cribado Neonatal de Enfermedades Endocrino-Metabólicas 

de Andalucía (Prueba del talón). 

-Primera visita del Programa de Salud Infantil (programa de niño Sano) 

-Inmunización de la gestante durante la gestación y periodo post parto 

(vacunación frente a la gripe, vacunación dTpa, vacunación rubeola en post parto 

inmediato, administración de gamma anti-D). 

-Programa de cribado de Cáncer de Cérvix. La matrona realiza la citología en 

aquella mujer que lo precisa en la cita revisión de las 12 semanas postparto. 

-Planificación familiar. La matrona realiza asesoramiento grupal, así como 

individual de los métodos de planificación familiar disponible. Está en proyecto 

comenzar a colocar implante como método LARC en zonas de transformación 

social.  

-Consulta de lactancia. La matrona participa activamente en la promoción y 

acompañamiento de la lactancia materna, tanto en las sesiones grupales como 

realizando asesorías individuales tanto en el periodo prenatal como una vez iniciada 

la lactancia materna, realizando las derivaciones oportunas con el resto de las 

profesionales del EAP cuando proceda (casos de Anquiloglosia, fallo de medro, 
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ictericia...). La matrona trabaja activamente con los grupos locales de apoyo a la 

crianza y lactancia materna.  

 -Atención Climaterio. Educación sanitaria en grupos de mujeres en periodo de 

climaterio.  

-Muerte perinatal. Se ha establecido un circuito de atención a la mujer y familia que 

sufren una muerte perinatal para agilizar la atención y seguimiento de la mujer una 

vez que regresa a su domicilio para ser atendida lo antes posible y ofrecer los 

recursos de atención comunitarios de salud mental trabajando de manera conjunta 

con la enfermera comunitaria de salud mental. 

 

El sistema de información y registros que utiliza la matrona es la historia digital 

de Salud (Diraya), siendo el mismo para el resto de las profesiones del equipo. 

 

Las usuarias son citadas a través de los servicios de atención a la ciudadanía 

bien por petición directa de la cita de la usuaria o por derivación de algún profesional 

del equipo. 
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3. PROGRAMA FORMATIVO OFICIAL DEL ESPECIALISTA EN ENFERMERIA 
OBSTETRICIO GINECOLOGICA. 
 

El artículo 21 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenación de las 

profesiones sanitarias y al artículo 7 del RD 450/2005, de 22 de abril, sobre 

especialidades de enfermería, establecen, respectivamente, el procedimiento para 

aprobar los programas formativos de las especialidades sanitarias en general y de las 

especialidades de enfermería en particular, previendo en ambos casos su publicación 

en el Boletín Oficial del Estado para general conocimiento. 

 

La comisión Nacional de la Especialidad de Enfermería Obstétrico-Ginecológica 

(Matrona), ha elaborado el programa formativo de dicha especialidad que ha sido 

ratificado por el consejo Nacional de Especialidades en Ciencias de la Salud, órgano 

asesor de los Ministerios de Sanidad y Política social y de Educación en materia de 

formación sanitaria especializada. 

 

Asimismo, dicho programa formativo ha sido estudiado, analizado e informado por 

la Comisión de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud de la que forman 

parte, entre otros, los consejeros de sanidad de las diversas comunidades autónomas 

y el director general de Universidades del Ministerio de Educación. 

 

El programa de formación se denomina “Enfermería Obstétrico-Ginecológica, 

Matrona”, tiene una duración de 2 años y requiere haber obtenido previamente el título 

de Diplomado/grado universitario en Enfermería. El programa de la especialidad tiene 

la finalidad de recoger de modo estructurado, los conocimientos, habilidades y actitudes 

que deben adquirir las Matronas residentes a lo largo del período formativo de esta 

especialidad. 
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El programa oficial de la especialidad puede consultarse en:  

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/formacion/docs/enfermeriaObstetricoGineMat

ronas.pdf 

 

Formación teórica. 

La formación teórica necesaria para la práctica clínica versará sobre las materias 

que desarrollan en el anexo a este programa según los siguientes epígrafes: 

o Enfermería Maternal y del Recién Nacido I. 

o Enfermería maternal y del Recién Nacido II. 

o Enfermería de la mujer y la familia. 

o Educación para la salud de la mujer. 

o Administración de los servicios obstétricos-Ginecológicos (Matrona).  

o Legislación y deontología en enfermería Obstétrico-Ginecológica (Matrona). 

o Investigación en Enfermería Obstétrico-Ginecológica (Matrona).  

 

Práctica clínica. Actividades mínimas. 

La formación clínica tiene por objeto que la matrona residente realice durante el 

periodo formativo las actividades de carácter asistencial implicadas con la adquisición 

de conocimientos teóricos que se consideran necesarios para adquirir las competencias 

profesionales que se citan en este programa con una supervisión decreciente. 

 

A estos efectos, durante el primer año de formación dicha supervisión será de 

presencia física, teniendo un carácter decreciente durante el segundo año de 

formación, hasta alcanzar, al final de este, el grado de responsabilidad inherente al 

ejercicio autónomo de la profesión.  

 

Entre el 60-70% de la formación clínica se realizará en atención especializada, en 

el hospital en el que se lleve a cabo el programa de atención materno-infantil, y entre 
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un 40 % -30% en atención primaria y comunitaria, donde se desarrollen los programas 

de atención a la mujer y/o salud sexual, reproductiva y climaterio. 

 

Rotaciones internas durante el periodo de práctica clínica 

Las matronas residentes, para adquirir las competencias propias de esta 

especialidad rotarán por los ámbitos clínicos y comunitarios que se indican. 

 

Atención especializada hospital: 

-Urgencias obstétricos-ginecológicas. 

-Unidad de Partos. 

-Unidad de Puérperas. 

-Unidades de obstetricia de riesgo: consultas externas, hospitalización y quirófano. 

-Fisiopatología fetal. 

-Unidad de neonatología (UCIN, cuidados intermedios…) 

-Unidad de ginecología. 

-Unidad de suelo pélvico. 

-Consulta de embarazo. 

-Atención primaria-comunitaria. Donde se realizan los siguientes programas o 

subprogramas de salud materno-Infantil y salud sexual y climaterio: 

-Consejo reproductivo 

-Control prenatal 

-Preparación para la maternidad y paternidad 

-Puerperio domiciliario y consulta. 

-Planificación familiar y contracepción. 

-Consejo afectivo sexual  

-Atención a jóvenes (forma Joven) 

-Actividades preventivas en salud sexual y reproductiva. 

-Diagnóstico precoz de cáncer ginecológico y mama. 

-Menopausia/ climaterio 
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-Actividades educativas dirigidas a la comunidad en materia de salud materno 

infantil, salud sexual y reproductiva como actividades en institutos o colegios, 

asociaciones de mujeres, entre otras. 

 

Formación en protección radiológica. 

Durante este periodo se llevará a cabo la formación del enfermero residente en 

protección radiológica para la adquisición de conocimientos básicos en dicha materia, 

que se ajustará a lo previsto en la guía europea “Protección Radiológica 116”. A estos 

efectos, las enfermeras en formación de la especialidad de enfermería Obstétrico 

Ginecológica (matrona) adquirirán la formación en protección radiológica prevista en la 

resolución conjunta, 21 de Abril 2006, de las direcciones generales de Salud pública y 

de Recursos Humanos y servicios Económico-Presupuestarios del ministerio de 

Sanidad y Consumo, mediante la que se acuerda incorporar en determinados 

programas formativos de especialidades en ciencia de la salud formación protección 

radiológica. Dicha formación será de 25h en formato online a través de IAVANTE. 
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4. GUÍA O ITINERARIO FORMATIVO TIPO DE LA UNIDAD 
MULTIPROFESIONAL DE OBSTETRICIA Y GINECOLOGÍA. ESPECIALIDAD 
ENFERMERÍA OBSTÉTRICO-GINECOLÓGICA, (MATRONA). 

4.1. Competencias generales por adquirir durante la formación. 
El perfil competencial derivado de dicho esquema determina que al concluir su 

programa formativo la matrona debe ser competente y en consecuencia estar 

capacitada para: 

 

a) Participar y en su caso, liderar y dinamizar programas de salud materno-infantil, 

atención a la mujer y de salud sexual y reproductiva. 

b) Prestar atención al binomio madre-hijo en el diagnóstico, control y asistencia 

durante el embarazo, auxiliándose de los medios clínicos y tecnológicos 

adecuados. 

c) Prestar atención al binomio madre-hijo en el diagnóstico, control y asistencia 

durante el parto auxiliándose de los medios clínicos y tecnológicos adecuados. 

d) Prestar atención al binomio madre-hijo en el diagnóstico, control y asistencia 

durante el puerperio, auxiliándose de los medios clínicos y tecnológicos 

adecuados  

e) Prestar atención al neonato dirigida a favorecer los procesos de adaptación y 

detectar precozmente las situaciones de riesgo. 

f) Detectar precozmente los factores de riesgo y problemas de salud en el binomio 

madre-hijo durante el embarazo, parto y puerperio, llevándose a cabo 

actividades de diagnóstico, control, derivación y seguimiento de estos, y en caso 

necesario tomar las medidas de urgencia oportunas. 

g) Realizar una adecuada educación para la salud a la mujer, familia y comunidad 

identificando las necesidades de aprendizaje en relación con la salud materno-

infantil, la salud sexual y reproductiva y en el climaterio, llevando a cabo los 

diferentes programas educativos relacionados con las necesidades detectadas. 
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h) Realizar consejo afectivo sexual y consejo reproductivo a la mujer, jóvenes y 

familia.  

i) Promover una vivencia positiva y una actitud responsable de la sexualidad en la 

población y asesorar en 

j) Materia de anticoncepción. 

k) Realizar actividades de promoción, prevención y colaborar en las actividades de 

asistencia y recuperación de la salud sexual, reproductiva y del climaterio de la 

mujer 

l) Detectar en la mujer factores de riesgo genético y problemas ginecológicos, para 

derivar en su caso al profesional competente. 

m) Aplicar los principios del razonamiento clínico, detección de problemas, tomas 

de decisiones, plan de actuación, cuidados y evaluación adecuados a las 

diferentes situaciones clínicas en el ámbito de actuación de la matrona. 

n) Establecer una comunicación efectiva con la mujer, familia y grupos sociales  

o) Trabajar y comunicarse de forma efectiva con el equipo de salud. 

p) Ejercer la profesión de matrona de forma ética en base a la legislación vigente y 

asumir la responsabilidad derivada de sus actuaciones. 

q) Asesorar sobre la legislación vigente encaminada a proteger los derechos de la 

mujer y su familia. 

r) Gestionar las actividades y recursos existentes en el ámbito de la atención de 

salud materno-infantil y la atención de salud sexual y reproductiva. 

s) Emitir los informes necesarios y registrar de forma efectiva las actividades 

realizadas. 

t) Llevar a cabo actividades docentes dirigidas a las propias matronas y otros 

profesionales de la salud en cualquiera de sus niveles. 

u) Desarrollar actividades de investigación encaminadas a la mejora continua de la 

actividad profesional y por tanto del nivel de salud de la mujer y del recién nacido. 

v) Realizar una práctica clínica basada en la evidencia científica disponible  

w) Mantener actualizadas las competencias profesionales. 

x) Liderar y desarrollar la especialidad mediante el compromiso profesional. 
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y) Además de todo lo anteriormente expuesto, la matrona desarrolla funciones 

complejas que se inscribe en el marco de la interdisciplinariedad y la 

multidisciplinariedad de los equipos profesionales en la atención sanitaria que 

consagra la ley 44/2003 de 21 de noviembre, de ordenación de las profesiones 

sanitaria. 

z) El conjunto de matronas residentes trabaja integrado en un equipo 

multidisciplinar y en contacto directo con las mujeres, los neonatos y sus familias. 

 

Requisitos mínimos: 
1. Entrevista y confección de la historia clínica de salud reproductiva (obstétrico-

ginecológica) de 100 mujeres. 

2. Control y asistencia de mujeres gestantes que impliquen por lo menos 100 

reconocimientos prenatales. 

3. Vigilar y asistir a 40 mujeres gestante de riesgo. 

4. Llevar a cabo un programa de educación maternal en 2 grupos de mujeres. 

5. Asistir a 100 parturientas con los medios clínicos y técnicos adecuados. 

6. Asistir a un mínimo de 80 partos normales. 

7. Asistir a 40 parturientas que presenta factores de alto riesgo  

8. Participar activamente en la atención del parto instrumental o cesárea de 20 

mujeres. 

9. Realizar la supervisión, cuidado, y reconocimiento de 100 puérperas. 

10. Realizar la supervisión, cuidado y reconocimiento de 100 Recién nacidos 

sanos. 

11. Observación y cuidados de al menos 20 recién nacidos que necesiten 

cuidados especiales (nacidos pre-termino, post-termino, bajo peso o con 

problemas de salud) 

12. Realizar tomas de muestras cervicales y vaginales para citologías, exámenes 

en fresco, cultivos y otros exámenes, en al menos 150 mujeres. 

13. Asesoramiento y cuidado de al menos 40 mujeres en materia ginecológica. 
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14. Asesoramiento y cuidado de al menos 20 mujeres en materia de climaterio 

15. Detección y asesoramiento de 30 mujeres que presenten infecciones de 

transmisión sexual. 

16. Asesorar en materia de anticoncepción y sexualidad a 60 mujeres incluido la 

contracepción de emergencia e interrupción voluntaria del embarazo. 

17. Atender y asesorar de manera individual a 25 jóvenes en materia de 

sexualidad y contracepción. 

18. Participar responsabilizándose en 2 intervenciones grupales de educación 

sexual y reproductiva dirigida mujeres y jóvenes en la comunidad. 

19. Participar activamente en al menos un programa sobre el climaterio. 

20. Realizar visitas domiciliarias al recién nacido y puérpera. 

 

Para facilitar el proceso de adquisición y desarrollo de competencias durante el 

periodo de formación EIR de matrona, se establecen unos niveles progresivos de 

responsabilidad y autonomía. La capacidad para realizar determinadas actuaciones de 

las enfermeras residentes guarda relación con el nivel de conocimiento y experiencia. 

Por ello debe considerarse 3 niveles de autonomía vinculados a nivel de 

responsabilidad.    

 

Desde el punto de vista didáctico hablamos de autonomía cuando nos referimos 

al grado de independencia con el que la residente ha de ser capaz de realizar un 

determinado acto al finalizar un periodo formativo y hablamos de responsabilidad 

cuando nos referimos al grado de supervisión con el que la residente realiza las 

actividades durante ese mismo periodo. Para actuar con responsabilidad previamente 

es preciso haber conseguido un nivel de autonomía 1.  

 

Según esto se definen 3 niveles de autonomía (NA): 

 Nivel 1 las habilidades adquiridas permiten a la residente de matrona llevar a 

cabo actuaciones de manera independiente, sin necesidad de tutela directa, 
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teniendo a su disposición en cualquier caso la posibilidad de consultar al 

especialista responsable (tutela indirecta). 

 Nivel 2 la residente de matrona tiene un extenso conocimiento, pero no alcanza 

la experiencia suficiente para llevar a cabo actividades de matrona de forma. 

 Nivel 3 la residente de matrona ha visto o ha ayudado a determinadas 

actuaciones, pero no tiene experiencia propia. 

 

Se definen 3 niveles de responsabilidad (NR): 

 Nivel 1. Son actividades realizadas directamente por la residente sin necesidad 

de tutela directa. 

 Nivel 2. Son actividades realizadas directamente por la residente bajo la 

supervisión directa del tutor o de una matrona u otro profesional sanitario 

responsable 

 Nivel 3. Son actividades para realizar por los especialistas y observados o 

asistidos por el enfermero residente. 

 

En cada periodo de formación, el residente realizará un mínimo de actividades que 

le permitan asumir con eficacia y seguridad las distintas actividades de matrona. No 

obstante, no pude ni debe asumir responsabilidades que estén por encima de sus 

capacidades, por ello se ha de considerar el nivel de responsabilidad exigible en cada 

caso. 

 

Tal como especifica el real decreto 183/2008, la supervisión del residente de 

matrona debe ser decreciente, solamente en algunas unidades donde el residente 

realiza rotación durante el primer año de formación, podrá alcanzar el nivel de 

autonomía y responsabilidad.     
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Competencias, actividades y grado de supervisión del EIR MATRONA en la 
unidad de parto y puerperio inmediato 

Competencias en el trabajo de parto y parto 

o Prestar atención al binomio madre-hijo en el diagnóstico, control y 
asistencia durante el parto, auxiliándose de los medios clínicos y 
tecnológico adecuados. 

o Detectar precozmente los factores de riesgo y problemas de salud 
en el binomio madre-hijo durante el parto, llevando a cabo 
actividades de diagnóstico, control, derivación y seguimiento de 
estos, y en caso necesario tomar las medidas de urgencias 
oportunas. 

 
ACTIVIDADES  

TRABAJO DE PARTO Y PARTO  
 
Realizar la valoración y cuidados 
de la gestante en preparto / 
expectantes  

1º año 
1 
semestre 

1º año 
2 
semestre 

2ºaño 
1º 
semestre 

2ºaño 
2º 
semestre 

Actividad  
 

NA NA NA NA 

Realizar valoración general: 
entrevista y exploración física 

3 2 1 1 

Realizar exploración obstétrica 
externa  
 

3 2 1 1 

Realizar exploración obstétrica 
interna  
 

3 2 1 1 

Auscultar frecuencia cardiaca fetal 
con estetoscopio y/o registro 
cardiotocográfico 
 

3 2 1 1 

Controlar dinámica uterina (manual 
y/o con registro cardiotocográfico)  
 

3 2 1 1 

Identificar factores de riesgo materno 
fetales  
 

3 2 1 1 
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Participar y colaborar con el equipo 
asistencial en la atención preparto de 
alto riesgo 
 

3 2 1 1 

Prestar atención a la mujer en los 
diferentes problemas de salud que se 
pueden presentar durante el preparto 
 

3 2 2 1 

Ejecutar un plan de atención y 
cuidados individualizados en los 
diferentes problemas 
 

3 2 2 1 

Controlar la medicación administrada  
 

2 1 1 1 

Informar sobre la evolución de la 
gestante a la mujer y pareja 
acompañante 
 

3 2 1 1 

Realizar educación para la salud a la 
mujer y familia encaminada a 
favorecer el curso del preparto 
 

3 2 1 1 

Aplicar técnicas de apoyo en caso 
necesario 
 

3 2 1 1 

Pedir pruebas según protocolo y 
valorar resultados  
 

3 2 1 1 

Manejar el uso de fármacos y 
productos sanitarios utilizados 
durante el preparto, de acuerdo con la 
legislación vigente 
 
 

2 1 1 1 
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Asistir a la mujer en el proceso de 
parto 

 

1ºaño 
1º sem. 

1º año 
2ºsem. 

2ºaño 
1º 
sem. 

2º 
año. 
2ºsem 

Actividad NA NA NA NA 

Diagnosticar el parto y sus fases 
 

3 2 1 1 

Realizar anamnesis y elaborar el 
partograma 
 

3 1 1 1 

Revisar con la mujer el plan de 
nacimiento 
 

3 1 1 1 

Evaluar del estado general materno 
 

3 2 1 1 

Realizar exploración obstétrica externa 
 

3 1 1 1 

Realizar exploración obstétrica interna 
 

3 1 1 1 

Valorar la dinámica uterina 
 

3 2 1 1 

Evaluar estado fetal 
 

3 2 2 1 

Identificar los factores de riesgo 
materno fetales  
 

3 2 2 1 

Participar y colaborar con el equipo 
asistencial en la atención al parto de 
alto riesgo 
 

3 2 2 1 

Prestar atención a la mujer en los 
diferentes problemas de salud que se 
pueden presentar  
 

3 2 2 1 

Ejecutar un plan de atención y 
cuidados individualizado en los 
factores diferentes problemas de salud 
en el parto 
 

3 2 2 1 

Valorar el progreso de parto 
 
 

3 2 1 1 

Promover el parto normal  
 

3 2 1 1 
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Asistir a la mujer en el proceso de 
parto 

 

1ºaño 
1º sem. 

1º año 
2ºsem. 

2ºaño 
1º 
sem. 

2º 
año. 
2ºsem 

Actividad NA NA NA NA 

 
Detectar situaciones de género en la 
mujer durante el proceso de parto 
 

3 2 1 1 

Atender a las necesidades que 
presentan las mujeres durante el 
proceso de parto en situaciones de 
violencia de genero 
 
 

3 2 2 1 

Realizar apoyo psicológico a la mujer y 
pareja 
 
 

3 2 1 1 

Realizar educación para la salud a la 
mujer y familia encaminada a 
favorecer el curso de parto 
 
 
 

3 2 1 1 

Promover la participación de los 
padres/ parejas en el proceso de parto 
 
 

3 1 1 1 

Proporcionar confort a la mujer  
 
 

3 1 1 1 

Efectuar las medidas adecuadas en el 
manejo del parto 
 

3 2 2 1 

Manejar y utilizar diferentes técnicas 
farmacológicas y no farmacológicas 
para el alivio del dolor durante el 
trabajo de parto 
 
 

3 2 1 1 

Asistir al parto eutócico 
 
 

3 2 2 1 
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Asistir a la mujer en el proceso de 
parto 

 

1ºaño 
1º sem. 

1º año 
2ºsem. 

2ºaño 
1º 
sem. 

2º 
año. 
2ºsem 

Actividad NA NA NA NA 

Realizar y suturar la episiotomía en 
caso necesario  
 

3 2 2 1 

Favorecer el vínculo afectivo padres-
hijos 
 
 

3 1 1 1 

Informar a la mujer y familia sobre la 
evolución del proceso de parto 
 

3 2 1 1 

Manejar el uso de fármacos y 
productos sanitarios utilizados durante 
el parto, de acuerdo con la legislación 
vigente 
 
 

3 1 1 1 

Realizar en caso de urgencia, la 
extracción manual de placenta y el 
reconocimiento manual del útero 
  

3 2 2 1 

Asistir en caso de urgencia, el parto en 
presentación de nalgas  
  

3 2 2 1 

Participar y colaborar con el equipo 
asistencial en las diferentes 
situaciones de urgencia 
 

3 2 2 1 

Colaborar con el equipo asistencial en 
la aplicación de analgesia epidural 
 

3 1 1 1 

Apoyar a la madre / padre/ familia en 
el proceso de duelo perinatal 
 

3 2 2 1 

Consultar o derivar a otros 
profesionales en caso necesario 

3 2 2 1 
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Competencias en el puerperio inmediato 
o Prestar atención a la mujer y al recién nacido en el puerperio 

inmediato, dirigida a favorecer los procesos de adaptación y detectar 
precozmente las situaciones de riesgo. 

o Detectar precozmente los factores de riesgo y problemas de salud en 
el binomio madre-hijo durante el puerperio, llevando a cabo 
actividades de diagnóstico, control, derivación y seguimiento de estos 
y en caso necesario tomar las medidas de urgencia oportunas.  

 

Actividades puerperio inmediato 
 

Reconocer y prestar cuidados al 
recién nacido y en caso de 
necesidad realizar la reanimación 
inmediata 
 

1ºaño 
1º sem 

1ºaño 
2ºsem 

2º año 
1º sem 

2º año 
2º sem 

 
Actividad  
 
 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

Atender de forma inmediata al 
recién nacido para facilitar la 
adaptación a la vida extrauterina 
 

3 2 1 1 

Realizar anamnesis y detección de 
factores de riesgos 
 

3 2 1 1 

Realizar una valoración general, 
incluyendo las diferentes técnicas 
de exploración física   
 

3 2 1 1 

Ejecutar los niveles de reanimación 
que precise 
 

3 2 2 1 

Favorecer el contacto precoz 
madre-hijo 
 

3 1 1 1 

Favorecer y apoyar la lactancia 
materna 
 
 

3 2 1 1 

Aplicar los cuidados inmediatos al 
recién nacido 

3 2 1 1 
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Reconocer y prestar cuidados al 
recién nacido y en caso de 
necesidad realizar la reanimación 
inmediata 
 

1ºaño 
1º sem 

1ºaño 
2ºsem 

2º año 
1º sem 

2º año 
2º sem 

 
Actividad  
 
 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
Manejar el uso de fármacos y 
productos sanitarios utilizados en el 
cuidado inmediato del recién nacido 
y en la reanimación inmediata, de 
acuerdo con la legislación vigente  
 

3 1 1 1 

Consultar o derivar a otros 
profesionales, en caso necesario  

3 2 2 1 

     
Asistir y supervisar la evolución de 
la madre durante el puerperio 
inmediato  
 

1º año 
1 º sem. 

1º año 
2 sem 

2º año 
1º sem 

2º año 
2º sem 

 
Actividad  
 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

Valorar el estado general de la 
puérpera 
 

3 1 1 1 

Valorar características de los 
loquios 
 

3 1 1 1 

Valorar el estado del periné 
 

3 1 1 1 

Valorar diuresis 
 

3 1 1 1 

Valorar la voluntad y conocimiento 
de la madre para lactar  

3 2 1 1 

Detectar factores de riesgo y 
problemas que presente la puérpera 
 

3 2 1 1 
 

Elegir y ejecutar acciones para 
solucionar los problemas 
detectados 

3 2 1 1 
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Reconocer y prestar cuidados al 
recién nacido y en caso de 
necesidad realizar la reanimación 
inmediata 
 

1ºaño 
1º sem 

1ºaño 
2ºsem 

2º año 
1º sem 

2º año 
2º sem 

 
Actividad  
 
 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
NA 

 
Aplicar las medidas necesarias para 
favorecer la interacción padres-hijos 
 

3 1 1 1 

Informar y/o reforzar el modo de 
lactancia elegida 
 

3 2 1 1 

Iniciar la lactancia materna precoz 
en caso de que sea este el método 
de lactancia elegido por la madre 
 

3 2 1 1 

Realizar acciones de educación 
para la salud a la mujer (ejercicio de 
Kegel, ejercicios respiratorios, 
técnicas de lactancia, materna, etc.   

3 2 1 1 

Aplicar técnicas de apoyo, en caso 
necesario. 

3 2 1 1 

Consultar o derivar a otros 
profesionales en caso necesario 
 

3 2 1 1 

Manejar el uso de fármacos y 
productos sanitarios utilizados 
durante el puerperio inmediato de 
acuerdo con la legislación vigente 
 

3 1 1 1 
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Competencias, actividades y nivel de supervisión del EIR MATRONA en la 
unidad de urgencias Obstétrico-Ginecológicas  
 
 

a) Competencia 

o Prestar atención integral a la mujer gestante o no, que acude 
a la Unidad de urgencias detectando situaciones de riesgo 

b) Actividades  

 

 

Valorar a la mujer en 
urgencias obstétricas 

 

 

1º año 

1º sem 

 

1º año 

2º sem 

 

2º año 

1º 
sem 

 

2ºaño 

2º sem 

Actividad  

 

NA NA NA NA 

Realizar anamnesis y 
elaborar una historia clínica 

completa 

 

3 2 1 1 

Realizar el diagnostico de los 
factores de riesgo durante el 

embarazo y puerperio 

 

3 2 1 1 

Evaluar el estado fetal y la 
dinámica uterina  

 

3 2 1 1 

Realizar valoración especifica 
inicial  

 

3 2 1 1 

Realizar valoración general: 
Entrevista y Exploración 

física 

 

2 1 1 1 
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Realizar exploración 
obstétrica externa  

 

2 2 1 1 

Evaluar el estado general 
materno 

3 2 1 1 

Auscultar frecuencia cardiaca 
fetal con estetoscopio y/o 
registro cardiotocografico  

3 1 1 1 

Realizar amnioscopia 3 2 2 1 

Solicitar, realizar e interpretar 
las pruebas complementarias 

3 2 2 1 

Controlar dinámica uterina 
(manual y/o con registro 

cardiotocografico) 

3 1 1 1 

Diagnosticar el parto y sus 
fases 

3 2 1 1 

Asistencia a una mujer en 
proceso de parto inminente y 

aplicar los cuidados 
inmediatos al recién nacido  

3 2 1 1 

 

Participar y colaborar con el 
equipo asistencial e la 

atención a la mujer que 
acude a urgencias durante el 
embarazo, parto complicado 

o puerperio 

 

 

3 

 

2 

 

1 

 

1 
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Prestar atención a la mujer 
en los diferentes problemas 
de salud por los que puede 

acudir a la urgencia durante 
el embarazo, parto o 

puerperio  
 

3 2 1 1 

Ejecutar un plan de atención 
y cuidados individualizados 
en los diferentes problemas 

de urgencia durante el 
embarazo, parto o puerperio  

  

3 2 1 1 

Informar a la mujer y la 
familia 

2 1 1 1 

Realizar educación para la 
salud a la mujer encaminado 

a favorecer el desarrollo 
normal del embarazo, parto o 

puerperio 

 

3 2 1 1 

Manejar el uso de fármacos y 
productos sanitarios 

utilizados durante los 
problemas de la urgencia 

obstétrica de acuerdo con la 
legislación vigente 

3 1 1 1 
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4.2. Plan de rotaciones. 
El esquema aquí presentado para las rotaciones clínicas del conjunto de matronas 

residentes es orientativo y, por lo tanto, el cómputo de horas aquí señalado es 

aproximado. En virtud de las características de cada centro asistencial y del plan 

individualizado de formación, esta propuesta puede ser modificada en el fin de cumplir 

los objetivos de aprendizaje y la legislación vigente al respecto. 

 

Rotaciones para matronas residentes durante el primer año de formación: 

 

 

 

-La atención continuada será de 220 horas mínimo-anuales. Se rige por el documento 

de la comisión nacional de matronas que recomienda realizar entre dos y cuatro 

guardias mensuales.2 

Unidad de rotación Duración Horas 

Atención primaria de salud 3 meses y 1/2 490h 

Consulta de urgencias obstétricas-ginecológicas 1 mes 140 

Unidad hospitalización de embarazo (2.4) ½ mes 70 

Unidad hospitalización puerperio (2.3) 1 mes 140 

Consulta de alto Riesgo y medicina fetal  1 mes 140 

Área de Partos 3 meses y 1/2 490h 

Consultas Embarazo (Hospital Vázquez Díaz) ½ mes 70 

Total, de horas  1540 

Atención continuada 2  220 horas 
mínimo 
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Rotaciones para matronas residentes durante el segundo año de 
formación: 

 
 
Unidad de rotación 
 

Duración  Horas 

Atención Primaria de Salud  
 

2 meses 1/2 350 h 

Unidad de partos  
 

4 meses  560 h 

Consulta Alto riesgo Medicina Fetal 
 

1 mes 140 h 

Consulta de urgencias obstétrico-
ginecológicas 
 

1 mes 140 h 

Unidad de Neonatología -UCIN ½ mes 70 h 
 

 
Consulta suelo pélvico  

½ mes 70 h 
 

Unidad de Reproducción Humana 
asistida 

1 mes  70 h 
 

Consulta planificación familiar  
 

2 semana 70h 

Consulta de ginecología orgánica  1 semana 35 h 
 

Consulta tracto genital inferior  1 semana 35 h 
 

Total, horas  
 

 1540 

Atención continuada2 

 
 220 horas 

(mínimo) 
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4.3. Competencia especifica por rotación. 
 
Rotación  
 

Competencia  

Atención primaria  -Diagnosticar y llevar a cabo el control y 
seguimiento del embarazo normal. 
-Asistir y supervisar la evolución de la madre 
durante el puerperio. 
-Prestar atención al neonato dirigida a favorecer 
los procesos de adaptación y detectar 
precozmente las situaciones de riesgo.  
-Asistir y supervisar la evolución del neonato 
durante el primer mes de vida.  
-Prestar atención a la mujer gestante con 
problemas de salud durante el embarazo. 
-Proporcionar educación y asesoramiento 
afectivo sexual. 
-Proporcionar atención afectivo sexual 
contraceptivo y prevención de conductas de 
riesgo en jóvenes. 
-Asesorar en materia de anticoncepción.  
-Realizar consejo preconcepcional.  
-Realizar prevención de comportamientos de 
riesgo para evitar y/o disminuir los embarazos no 
deseados. 
-Realizar prevención de comportamientos de 
riesgo, la detección y asesoramiento en las 
infecciones de transmisión sexual (ITS). 
-Participar y colaborar en el diagnóstico y 
tratamiento de las infecciones ginecológicas y de 
transmisión sexual. 
-Llevar a cabo actividades de detección precoz 
de cáncer de cuello uterino.  
-Colaborar en la detección del cáncer de mama 
y ginecológico.  
-Participar y colaborar en la atención a la mujer 
con problemas ginecológicos. 
-Participar y colaborar en la atención a la mujer 
en el climaterio. 
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Rotación  
 

Competencia  

-Llevar a cabo programas de educación para la 
salud en el embarazo, el nacimiento y el 
postparto. 
-Llevar a cabo programas de educación para la 
salud sexual y reproductiva dirigida a jóvenes, 
mujeres, comunidad y grupos de riesgo. 

 
Urgencias obstétricas 

 
Asistir a la mujer en el proceso de parto. 

 
Dilatación paritorio 

 
-Asistir a la mujer en el proceso de parto. 
-Reconocer y prestar cuidados al recién nacido y 
en caso de necesidad realizar la reanimación 
inmediata. 
-Prestar atención a la mujer con problemas de 
salud durante el parto 
 

Unidad de puérperas  
 
 

-Asistir y supervisar la evolución de la madre 
durante el puerperio. 
-Prestar atención al neonato dirigida a favorecer 
los procesos de adaptación y detectar 
precozmente las situaciones de riesgo.  
-Asistir y supervisar la evolución del neonato 
durante el primer mes de vida. 
-Prestar atención a la mujer con problemas de 
salud durante el puerperio.  
 

Unidad de fisiopatología fetal  -Prestar atención a la mujer gestante con 
problemas de salud durante el embarazo 

Consulta de gestantes de alto 
riesgo 

 

-Prestar atención a la mujer gestante con 
problemas de salud durante el embarazo 

 

Unidad de neonatos  

 
-Detectar problemas de salud en el neonato 
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Rotación  
 

Competencia  

Consulta de ginecología  
-Realizar prevención de comportamientos de 
riesgo y la detección y asesoramiento en las ITS. 
Participar y colaborar en el diagnóstico y 
tratamiento de las infecciones ginecológicas y de 
transmisión sexual. 

-Llevar a cabo actividades de detección precoz 
de cáncer de cuello uterino.  
-Colaborar en la detección del cáncer de mama 
y ginecológico.  
-Participar y colaborar en la atención a la mujer 
con problemas ginecológicos. 
-Participar y colaborar en la atención a la mujer 
en el climaterio. 

Todas las unidades y 
consultas  -Aplicar a lo largo de la formación en todos los 

ámbitos de actuación de la matrona. 

-Desarrollar actividades de investigación 
encaminadas a la mejora continua de la 
actividad profesional y por tanto del nivel de 
salud de la mujer, del recién nacido y de la 
familia. 
-Asesorar sobre legislación vigente encaminada 
a proteger los derechos de la mujer y su familia. 
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4.4 Rotaciones externas recomendadas. 
Se consideran rotaciones externas, los periodos formativos autorizados por el 

órgano competente de la comunidad Autónoma, que se lleven a cabo en centro o 

dispositivo no previsto en el programa de formación ni en la acreditación otorgada al 

centro o unidad docente. 

 

La rotación externa será propuesta por el tutor, a petición del residente, a la 

comisión de docencia. En dicha solicitud ya prevista para su descarga en el portal EIR, 

deben especificarse los objetivos formativos o técnicas no practicadas en el centro o 

unidad y que, según el programa de formación, son necesarias o complementarias al 

mismo. 

 

El periodo de rotación externa no podrá superar los cuatro meses en el total de 

los dos años de la especialidad de matrona y deberá ser autorizada por el/la tutora de 

la matrona residente que lo solicite. 

 

Puesto que la realización de rotaciones externas afecta al planificador de rotaciones 

internas, en nuestra unidad docente consideramos que las fechas límites para solicitar 

dicha rotación son:  

- El día 1 de abril para matronas residentes de segundo año, con fechas previstas 

de rotación externa entre el 1 de septiembre y el 31 de octubre. 

- El día 1 de noviembre para matronas residentes del primer año con fechas 

previstas de rotación externa entre 1 marzo y 30 de abril. 

 
Instrucciones  

 Aconsejable ponerse en contacto con la unidad y acordar fechas. 

 Pedirlas a través del portal EIR 

 Suscribirla: 

o Tutor 

o Jefe de estudios 
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o Gerente 

 Se tramitarán por docencia a la dirección general de calidad (con 3 meses 

mínimo de antelación). Esta se resolverá en máximo 30 días. 

 No se aceptarán las rotaciones 1 mes antes de la fecha de evaluación final. 

 El residente debe realizar en dicho periodo de rotación externa: 

o Memoria (según modelo anexo VII). 

o Ficha resumen del desarrollo (anexo VIII). 

o Evaluación. 

o Informe de horas de atención continuada. 

 
 Anotarla en el libro del residente. 
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5. GUARDIAS. 
Las guardias se realizarán en el servicio de paritorio, de dos a cuatro guardias al 

mes, en horario de atención continuada (desde las 20h del viernes hasta las 20h del 

domingo), nunca coincidiendo más de dos residentes en una guardia, si fuera así, sería 

uno de cada año. Cuando coincidan dos residentes en el turno, uno de ellos ocupará el 

puesto en la urgencia, siendo este el de primer año.  

 

Las guardias se harán en paritorio, salvo necesidades formativas (autorizada por 

el tutor) o por rotación externa. Las guardias serán organizadas por los representantes 

de residentes junto con el coordinador de residente de matronas, con tres meses de 

antelación. 

 

Cualquier cambio de guardia ha de ser solicitado y quedar reflejado en el 

cuadrante de guardias. Para ello se utilizará el impreso que existe a tal efecto en la 

jefatura de estudios. Los cambios de guardias se realizarán de forma oficial en cada 

unidad docente y serán notificados hasta el día 20 de cada mes. 

 

VACACIONES PERMISOS Y LICENCIAS: 
Estarán regulados por la resolución 0479/13 de 23 septiembre de la dirección 

general de profesionales del Servicio Andaluza de salud, siendo la última modificación 

del manual de normas y procedimientos en materia de vacaciones, permisos y licencias 

del personal de centros e instituciones sanitarias del Servicio Andaluz de salud con 

fecha 03/05/2022. 
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6. SESIONES. 
La formación teórica, se realizará mediante la asistencia obligatoria al programa 

teórico formativo presencial de 222h anuales, más la realización de un portafolio del 

residente de 605h como complemento y ampliación al programa teórico, casos virtuales 

de las clases presenciales de 20h, realización de un proyecto de investigación que 

constará de 60h (de las cuales 21 presenciales) y un curso de protección radiológica 

de 25h; sumando un total en dedicación teórica de 975h. 

 

Los contenidos de la formación teórica están establecidos en la orden 

SAS/1349/2009 publicada en el BOE 2009-129, y se derivan de las competencias 

propias de la profesión, configurándolos en una parte presencial y una parte no 

presencial. 

 

La formación teórica (sin excluir otras actividades a desarrollar en diversas 

instituciones sanitarias y no sanitarias) incluida en el programa formativo aprobado por 

la comisión Nacional de Matronas versará sobre las siguientes materias: 

 

ENFERMERIA MATERNAL Y DEL RECIEN NACIDO I (primer año)  
Incluye los módulos de: 

- Reproducción humana. 

- Desarrollo prenatal humano 

- Embarazo 

- Parto 

- Puerperio y lactancia 

- Recién nacido 

ENFERMERIA MATERNAL Y DEL RECIEN NACIDO II (segundo año) 
Incluye los módulos de: 

- Problemas de salud en la gestación 

- Complicaciones del trabajo de parto y el alumbramiento 
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- Problemas de salud en el puerperio 

- El recién nacido con problemas de salud 

 

ENFERMERIA DE LA MUJER Y FAMILIA (primer año) 
Incluye los módulos de: 

- Cuidado de la salud reproductiva de la mujer 

- Atención a la mujer con problemas de salud reproductiva 

- Epidemiologia y demografía de la salud reproductiva 

- Sexualidad 

- Aspectos socio antropológicos de la salud reproductiva 

- Historia y evaluación de la profesión de matrona 

 

EDUCACION PARA LA SALUD DE LA MUJER (primer año) 
 

 

ADMINISTRACIÓN DE LOS SERVICIOS OBSTÉTRICOS- GINECOLÓGICOS 
(MATRONA)  

 

INVESTIGACION EN ENFERMERIA OBSTETRICO-GINECOLOGICA 
(MATRONA) 

Se convalidará por metodología de la investigación y medicina basada en la 

evidencia y calidad. Ambos módulos están incluidos en el programa formativo de 

competencias transversales (PFCT) 

 

1. LEGISLACION Y DEONTOLOGIA EN ENFERMERIA OBSTETRICO-

GINECOLOGICA (MATRONA) (segundo año de residencia) 

De especial importancia este apartado, por lo que el programa de talleres iniciales 

que se realizan al inicio de las rotaciones clínicas de las matronas residente de 
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primer año. Dicho programa coincide con el bloque de enfermería maternal y del 

Recién nacido.  

 

ENFERMERIA MATERNAL Y DEL RECIÉN NACIDO. Atención matrona. 
 

BLOQUE 1: Reproducción humana. 

-Objetivos específicos: 

 Reconocer la anatomía del sistema reproductor humano. 

 Identificar la relación existente entre la estructura y el funcionamiento del 

sistema reproductor. 

 Adquirir conocimientos sobre el proceso biológico de la reproducción y el 

ciclo sexual de la mujer, y sus implicaciones psicológicas y sociales. 

 Relacionar los órganos con el fenómeno de la concepción, el embarazo y 

el parto. 

 

-Contenidos: 

 Anatomía de los órganos reproductores femeninos. Aparato genital 

femenino. Genitales internos y externos. Irrigación. Sistema linfático e 

inervación. Órganos pélvicos. Anatomía de la mama. 

 Fisiología del aparato reproductor femenino. Fisiología reproductiva 

femenina. Hormonas esteroideas. Ciclo ovárico. Ciclo endometrial. Ciclo 

menstrual. 

 Anatomía de los órganos reproductores masculinos. Aparato genital 

masculino. Glándulas, conductos y elementos de sostenimiento. Fisiología 

reproductiva masculina. Hormonas sexuales y regulación neurohormonal. 

Gametogénesis. Ovogénesis. Espermatogénesis. 
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BLOQUE 2: Desarrollo prenatal humano 

-Objetivos específicos: 

 Conocer y comprender la sucesión de las transformaciones que desarrolla el 

huevo fecundado para dar lugar a la formación del nuevo ser. 

 

-Contenidos: 

 Fecundación, implantación, disco germinativo. Progresión ovular intratubárica. 

Implantación. Festación múltiple. Formación del disco germinativo. 

 Período embrionario. Desarrollo del embrión. Organogénesis Período fetal. 

Desarrollo y maduración fetal. Fisiología fetal. 

 Desarrollo y estructura de la placenta. Decidua. Líquido amniótico. Amnios y 

corion. Placenta a término. Funciones de la placenta. Hormonas placentarias. 

Cordón umbilical. 

 Circulación feto placentaria. 

 

 
BLOQUE 3: Embarazo 

-Objetivos específicos: 

 Conocer los aspectos biopsicosociales que rodean a la gestación. 

 Identificar los cambios anátomo-fisiológicos que se producen durante la 

gestación. 

 Adquirir las habilidades necesarias para ofrecer cuidados prenatales a la 

mujer embarazada. 

 Conocer y   aplicar   el   Protocolo   de   seguimiento   del   embarazo   

normal. 

 Desarrollar una actitud positiva en relación con las necesidades de la mujer 

en este periodo. 

 Promover los hábitos saludables durante la gestación. 

 Identificar los factores de riesgo obstétrico. 
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 Conocer las posibilidades de abordaje diagnóstico actualmente 

disponibles, y las pruebas complementarias que se llevan a cabo durante 

la gestación. 

 Adquirir conocimientos hacia los fármacos utilizados durante la 

gestación. 

 

-Contenidos: 

 Consulta preconcepcional. Historia obstétrica. Actividades preventivas. 

Aspectos biopsicosociales. 

 Cambios anátomo-fisiológicos maternos producidos por el embarazo. 

Cambios genitales y mamarios. Molestias comunes durante la gestación. 

Signos de alarma. Cuidados prenatales: Valoración obstétrica. Protocolo 

de Control Prenatal del embarazo normal. Pruebas complementarias. 

Valoración del riesgo obstétrico. Nutrición de la gestante. 

 Diagnóstico prenatal. Técnicas invasivas y no invasivas. 

 Factores que inciden en el desarrollo del embarazo: alcohol, tabaco. 

Principios de la teratogénesis. 

 Fármacos durante la gestación. Farmacocinética.

 Utilización y manejo. Indicaciones, interacciones y dosificación. 

 
BLOQUE 4: Parto 

-Objetivos específicos: 

 Comprender el proceso de un parto normal y las diferentes formas y 

ámbitos en los que éste se puede desarrollar, desde el punto de vista 

físico, psíquico y social. 

 Describir los factores que intervienen en el mecanismo del parto. 

 Diagnosticar el inicio del parto. 

 Saber las fases del trabajo de parto y sus características. 
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 Adquirir los conocimientos necesarios para valorar, planificar y administrar 

cuidados a la mujer y el feto desde una perspectiva integral, fomentando 

la participación de la mujer y su pareja. 

 Conocer los signos de bienestar fetal e identificar los signos de 

anormalidad. 

 Aplicar las técnicas de alivio del dolor durante el parto. 

 Adquirir conocimientos hacia los fármacos utilizados durante el parto. 

 

-Contenidos: 

 Trabajo de parto y parto. Nomenclatura. Factores que intervienen: feto, 

canal del parto, motor del parto. Fisiología de la contracción uterina. 

Actividad uterina. Inicio del parto. Diagnóstico de parto. Fases del parto: 

pródromos de parto, periodo de dilatación, expulsivo y alumbramiento. 

 Mecanismo del parto en presentación de vértice. Biomecánica del parto 

(posiciones). 

 Asistencia y cuidado de la mujer en el parto. Partograma. Episiotomía y 

episiorrafia. Extracción y donación de sangre de cordón. Protocolo de 

asistencia al parto normal. Plan de parto. 

 Valoración   del   bienestar    fetal.    Monitoreo    en    las    fases    del    

parto. El alivio del dolor en el parto. Fisiología del dolor. Percepción del 

dolor. Analgesia y anestesia obstétrica. Técnicas no farmacológicas de 

alivio del dolor. Asistencia y cuidado de la mujer en el parto dirigido. 

Inducción de parto. Estimulación del parto. 

 Fármacos durante el parto. Farmacocinética. Utilización y manejo. 

Indicaciones, interacciones y dosificación. 

 Diferentes alternativas en la asistencia obstétrica. Parto en casa. 
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BLOQUE 5: Puerperio y lactancia. 

-Objetivos específicos: 

 Entender los cambios estructurales, funcionales y psicológicos que se 

producen en la mujer después del parto. 

 Facilitar a la mujer las adaptaciones propias de la nueva situación. 

 Adquirir conocimientos del proceso de eyección láctea y su inhibición. 

 Promover la lactancia materna. 

 Identificar los factores de riesgo en este periodo. 

 Adquirir conocimientos hacia los fármacos utilizados durante el puerperio. 

 

-Contenidos: 

 El puerperio: adaptaciones y modificaciones físicas. Aspectos 

psicológicos. Valoración del estado emocional. Cuidados de lo mujer en el 

puerperio inmediato y precoz. 

 Lactancia   materna   y   secreción   láctea:   fisiología   e   inhibición.

 Promoción. Dificultades y resolución. Grupos de ayuda. 

 Fármacos durante el puerperio. Farmacocinética.

 Utilización y manejo. Indicaciones, interacciones y dosificación. 

 

BLOQUE 6: Atención al recién nacido 

 
-Objetivos específicos: 

 Identificar los cambios que se producen en el feto para su adaptación a la 

vida extrauterina para facilitarla. 

 Aplicar el algoritmo y las maniobras de una reanimación neonatal. 

 Conocer las características anatómicas y fisiológicas del recién nacido. 

 Identificar los factores de riesgo neonatal. 

 Adquirir conocimientos hacia la alimentación del recién nacido. 

 Conocer el protocolo de cribado de metabulopatias en el recién nacido. 
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-Contenidos: 

 Adaptación a la vida extrauterina. Test de Apgar. Atención y cuidados 

inmediatos al recién nacido. Reanimación neonatal. 

 Características anatómicas y fisiológicas del recién nacido: aparatos 

respiratorio, circulatorio, digestivo y urinario. Regulación térmica. 

Valoración neurológica: tono, reflejos. Aspectos sensoriales. 

 Alimentación del recién nacido: necesidades nutritivas y tipo de lactancia. 

Asesoramiento al alta. Cribado de metabulopatias. 

 
 

ENFERMERÍA MATERNAL Y DEL RECIÉN NACIDO II 
 

BLOQUE 7: Problemas durante la gestación 

 
-Objetivos específicos: 

 Conocer los aspectos biopsicosociales de la gestación patológica. 

 Identificar la gestación de riesgo. 

 Conocer las principales patologías que se pueden dar durante la gestación 

y el curso de estas. 

 Adquirir las habilidades necesarias para poder valorar y ofrecer cuidados 

a la mujer embarazada con una actitud positiva en relación con sus 

necesidades. 

 Adquirir conocimientos hacia los fármacos utilizados durante los 

problemas en la gestación. 

 

-Contenidos: 

 Gestación de riesgo: clasificación y evaluación del riesgo materno y 

perinatal. Problemas hemorrágicos. Aborto. Embarazo ectópico. 

Enfermedad trofoblástica. Placenta previa. 
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 Estados hipertensivos del embarazo. HTA inducida por el embarazo. HTA 

crónica. Preeclampsia y eclampsia. Síndrome de HELLP. Diabetes y 

gestación. 

 Clasificación. Diabetes gestacional. Protocolo de cribado y control. 

 Problemas infecciosos en la gestación. Infecciones por virus, bacterias, 

protozoos y hongos. SIDA y gestación. 

 Patología materna y gestación. Anemias. Síndrome varicoso. Problemas 

cardíacos, renales, endocrinos, digestivos, respiratorios, neurológicos, 

dermatológicos y neoplásicos en la gestación. 

 Enfermedad hemolítica perinatal. Incompatibilidad. Isoinmunización. 

Profilaxis. Consumo de sustancias tóxicas y gestación. Consecuencias. 

 Amenaza de parto prematuro. Embarazo cronológicamente prolongado. 

Retraso de crecimiento intrauterino. Tipo de CIR. 

 Gestación múltiple. 

 Muerte fetal ante parto. Duelo perinatal. 

 Consejo genético y reproductivo. Alteraciones genéticas, anomalías 

cromosómicas, anomalías multifactoriales. 

 Alteraciones de la placenta, membranas fetales, cordón umbilical y líquido 

amniótico. 

 Fármacos en los problemas durante la gestación. Farmacocinética. 

Utilización y manejo. Indicaciones, interacciones y dosificación. 

 

BLOQUE 8: Problemas durante el parto y alumbramiento. 

-Objetivos específicos: 

 Distinguir las anomalías, distocias, factores de riesgo y complicaciones 

materno- fetales relacionadas con el parto. 

 Planificar y administrar cuidados a la mujer y el feto en los aspectos físicos, 

psíquicos y sociales. 
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 Conocer los diferentes instrumentos y maniobras que se utilizan en la 

tocúrgia. 

 Adquirir conocimientos hacia los fármacos utilizados durante los 

problemas en el parto. 

 

-Contenidos: 

 Partos distócicos. Distocias dinámicas. Distocias mecánicas: alteraciones 

del canal blando y pelvis materna, desproporción pelvicofetal. Alteraciones 

de la estática fetal: presentación, situación, rotación. Partos múltiples. 

 Instrumentación e intervenciones obstétricas. 

 Traumatismos durante el parto: esguinces de partes blandas. Ruptura 

prematura de membranas. Fiebre intraparto. 

 Situaciones especiales de urgencia obstétrica: abruptio placentae, 

procedencia y prolapso de cordón, vasa previa riesgo de pérdida de 

bienestar fetal, distocia de hombros, ruptura uterina. 

 Fármacos en los problemas durante el parto. Farmacocinética. Utilización 

y manejo. Indicaciones, interacciones y dosificación. 

 

BLOQUE 9: Problemas durante el puerperio. 

-Objetivos específicos: 

 Conocer las alteraciones de la salud de la mujer que se producen en el 

alumbramiento y puerperio patológico. 

 Administrar los cuidados necesarios en cada caso desde un punto de vista 

integral. 

 Conocer las herramientas disponibles y detectar alteraciones 

psicoemocionales durante el puerperio. 

 Adquirir conocimientos hacia los fármacos utilizados durante los 

problemas en el puerperio. 
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-Contenidos: 

 Problemas de salud en el alumbramiento: retención placentaria, atonía 

uterina, inversión uterina. 

 Problemas de salud en el puerperio: fiebre puerperal, mastitis, infecciones 

puerperales, enfermedad tromboembólica, lesiones articulares de la 

pelvis, dehiscencia de suturas. 

 Alteraciones psicológicas: Depresión posparto y psicosis puerperal. 

 Fármacos en los problemas durante el puerperio. Farmacocinética. 

Utilización y manejo. Indicaciones, interacciones y dosificación. 

 
BLOQUE 10: El recién nacido con problemas de salud. 

-Objetivos específicos: 

 Conocer las alteraciones que puede presentar el recién nacido que 

comprometen la adecuada adaptación a la vida extrauterina. 

 Descubrir situaciones de riesgo neonatal y su prevención. 

 Planificar y administrar los cuidados inmediatos al recién nacido con 

alteraciones. 

 Conocer las principales malformaciones fetales y su curso. 

 Adquirir habilidades comunicativas para dar apoyo emocional a la madre 

y pareja del recién nacido con alteraciones. 

 

-Contenidos: 

 El recién nacido prematuro y el recién nacido de bajo peso. 

Características. Complicaciones más frecuentes. 

 El recién nacido con problemas respiratorios, neurológicos, renales y con 

hiperbilirrubinemia. 

 El recién nacido con infección neonatal. 

 El recién nacido con malformaciones. Problemas más frecuentes. 

Cuidados y apoyo emocional. 
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ENFERMERÍA DE LA MUJER Y LA FAMILIA. Atención Matrona 
 

 

BLOQUE 11: Atención a la Salud Sexual y Reproductiva 

-Objetivos específicos: 

 Adquirir conocimientos, habilidades y actitudes para ofrecer cuidados a la 

mujer y su pareja durante todo el ciclo reproductivo. 

 Aprender a elaborar una historia obstétrica y ginecológica, y las técnicas 

de recogida de muestras. 

 Conocer las pruebas complementarias al alcance en salud sexual y 

reproductiva. 

 Fomentar los hábitos sexuales saludables. 

 Conocer y aplicar el Protocolo de diagnóstico precoz de cáncer 

ginecológico. 

 Describir los métodos contraceptivos y saber dar consejo y hacer el 

seguimiento adecuado. 

 Identificar las características propias del ciclo vital (adolescencia, juventud 

y climaterio) y planificar y llevar a cabo los cuidados adecuados a cada 

etapa vital. 

 Adquirir conocimientos hacia los fármacos utilizados durante los 

problemas en salud sexual y reproductiva. 

 

-Contenidos: 

 Atención a la salud sexual y reproductiva. Programas. Historia clínica. 

Exploración ginecológica y autoexploración mamaria. Citología y toma de 

muestras. Pruebas complementarias. Aspectos psicológicos. 

 Planificación familiar y contracepción. Métodos contraceptivos. 

Contracepción en situaciones especiales. Interrupción voluntaria / legal del 

embarazo. 
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 Diagnóstico precoz de cáncer de mama y ginecológico. Pubertad y 

adolescencia. Características. Educación sanitaria. Climaterio y 

menopausia. Características. Educación sanitaria. 

 Fármacos en salud sexual y reproductiva. Farmacocinética. Utilización y 

manejo. Indicaciones, interacciones y dosificación. 

BLOQUE 12: Atención a la mujer con problemas de salud reproductiva. 

-Objetivos específicos: 

 Conocer las características y el curso de principales de las alteraciones 

ginecológicas que pueden darse en la mujer. 

 Conocer y prevenir las infecciones de transmisión sexual. 

 Detectar y orientar en su asistencia a las parejas con dificultad 

reproductiva. 

 Prevenir, detectar prematuramente y los cuidados adecuados a la mujer 

con problemas estructurales del aparato genital femenino. 

 Adquirir conocimientos hacia los fármacos utilizados en salud sexual y 

reproductiva. 

 

-Contenidos: 

 Alteraciones del ciclo menstrual. Dolor de origen pélvico. Dismenorrea y 

síndrome premenstrual. Endometriosis. 

 Procesos infecciosos en el empareja genital femenino. Infecciones de 

transmisión sexual. 

 Alteraciones benignas del aparato genital femenino y mama. Alteraciones 

de la estática genital: prolapso uterino, cistocele y rectocele. 

 Incontinencia urinaria. Clasificación, factores de riesgo, prevención y 

tratamiento. Recuperación del suelo pélvico. 

 Procesos neoplásicos ginecológicos y de mama. Intervenciones 

quirúrgicas ginecológicas y de mama. 
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 Infertilidad y esterilidad. Exploraciones complementarias. Técnicas de 

reproducción asistida. Aspectos psicológicos. 

 Fármacos en los problemas de salud sexual y reproductiva. 

Farmacocinética. Utilización y manejo. Indicaciones, interacciones y 

dosificación. 

 

 

BLOQUE 13. Epidemiologia y demografía en salud reproductiva: 

-Objetivos específicos: 

 Conocer los fundamentos teóricos y las aplicaciones de la demografía y la 

epidemiología a la Enfermería Maternal y de la mujer. 

    Aplicar los métodos epidemiológicos y estadísticos en materia de salud 

reproductiva. 

 

   -Contenidos: 

 Epidemiología: Frecuencia de los problemas de salud reproductiva. 

Prevalencia e incidencia en problemas de salud reproductiva. 

 Pruebas diagnósticas en procesos de salud reproductiva. Sensibilidad y 

especificidad. Valor predictivo positivo y negativo. 

 Demografía sanitaria maternal y reproductiva. Estructura de la población. 

Pirámides de población: interpretación. Índices demográficos. Índices más 

representativos del fenómeno reproductivo. Factor migratorio: influencia 

en los índices reproductivos del país. Políticas de población. 

 Morbilidad reproductiva. Morbilidad de origen obstétrico. Morbilidad 

contraceptiva. Morbilidad ginecológica. Propuestas de la Organización 

Mundial de la Salud. 
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BLOQUE 14. Sexualidad 

-Objetivos específicos: 

 Adquirir conocimientos sobre los elementos somáticos, emocionales, 

intelectuales y sociales del ser humano para el desarrollo de actitudes 

responsables hacia la conducta sexual. 

 Analizar las propias actitudes ante el hecho sexual humano y sus 

manifestaciones    Capacitar para llevar a cabo una atención integral en 

Salud Sexual. 

 

-Contenidos: 

 Conceptos generales: Concepto de sexo y sexualidad Sexología: 

evolución histórica. Salud Sexual. Nomenclatura sexológica. Obtención de 

la información en la historia clínica. 

 Socio antropología de la sexualidad. Influencia de la cultura en la 

sexualidad. Fines de la sexualidad. Perspectivas culturales en sexualidad. 

Mitos y tabúes. Mutilación genital femenina. 

 Componentes de la sexualidad. Componentes biológicos. Componentes 

psicosociales. Identificación de género. Roles sexuales. Orientación 

sexual. Afectividad y sexualidad. Formas de expresión. 

 Psicofisiológica sexual. Estímulos psicológicos y estímulos biológicos de 

la respuesta sexual. Fisiología de la respuesta sexual. Respuesta sexual 

femenina. Respuesta sexual masculina. Modelos de patrón de repuesta 

sexual. 

 La sexualidad en la pubertad y en la adolescencia. Desarrollo de la 

sexualidad. Información y educación sanitaria. Intervenciones en los 

centros educativos. 

 Información y educación sanitaria. Atención de matrona. 

 La sexualidad en la epata adulta. Actitudes sexuales y ajuste en las 

relaciones. Información educación sanitaria. Atención de matrona. 
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 La sexualidad en el embarazo y en el puerperio. Factores que influyen en 

la respuesta sexual. Conducta sexual. Información y e educación sanitaria. 

Atención de matrona. 

 La sexualidad en el climaterio. Factores que influyen en la respuesta 

sexual. Conducta sexual. Información y educación sanitaria. Atención de 

matrona Disfunciones sexuales. Clasificaciones. Principales causas de 

disfunción sexual. Posibles terapias. Actuación de la matrona. 

 Problemas de salud y conducta sexual: Principales problemas que causan 

trastornos en la sexualidad. Atención de la matrona. 

 Fármacos, drogas y conducta sexual. Información y educación sanitaria. 

Educación sexual. Programas de educación sexual. Actuación de la 

matrona en los diferentes ámbitos de la educación sexual. 

 Sexo y poder. Los roles de género en los medios de comunicación. 

Publicidad. Pornografía. 

 Abordaje de la sexualidad en la práctica clínica. Actitudes de los 

profesionales. Técnicas de la entrevista. 

 

BLOQUE 15. Aspectos socio antropológico en salud reproductiva: 

-Objetivos específicos: 

 Conocer la influencia que tienen los factores antropológicos, culturales u 

sociales sobre la salud reproductiva de la mujer y sobre la familia. 

 Incorporar la perspectiva sociocultural del papel de la mujer y la familia en 

la aplicación de cuidados de salud. 

 Describir los factores socioculturales que influyen en el funcionamiento de 

la Unidad familiar y los roles de cada uno de sus miembros. 
 

-Contenidos: 

 Influencias socioculturales en los cuidados de salud reproductiva. Cultura 

i sociedad. Significado social y cultura de la reproducción. 
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 Perspectiva de género. Significado social y cultural de ser mujer. Mujer y 

educación. Mujer y trabajo. Violencia contra las mujeres. 

 La familia y formas familiares. Estructuras familiares tradicionales. 

Estructuras familiares en evolución. Las familias monoparentales. 

Funciones de la familia. Los roles familiares. Atención de matrona. 

 Antropología de la maternidad. Factores socioculturales que afectan la 

maternidad- paternidad. La nueva dimensión de la paternidad y la 

maternidad. 

 Mujer e inmigración. La diversidad. Multiculturalidad. Duelo migratorio. 

Atención de matrona en las diferentes culturas. 

 
 

BLOQUE 16. Historia y evolución de la profesión de matrona: 

-Objetivos específicos: 

 Adquirir conocimientos sobre la historia, desarrollo, evolución, marco 

teórico y competencias profesionales en España. 

 

-Contenidos: 

 Historia y desarrollo de la profesión matrona. Evolución histórica de la 

profesión. Desarrollo de la profesión en España. 

 Marco teórico profesional de la especialidad de Enfermería Obstétrico- 

Ginecológica (matrona). Mujer, salud, medio y rol profesional. 

Competencias profesionales de las matronas. Relación entre las matronas 

y las mujeres y sus familias. Relaciones de las matronas con otros 

profesionales. 
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BLOQUE 17 EDUCACIÓN PARA LA SALUD DE LA MUJER 

-Objetivos específicos: 

 Adquirir conocimientos y habilidades necesarios para desarrollar 

programas de salud dirigidos a la población en el ámbito de la 

especialidad. 

 Determinar las necesidades de enseñanza aprendizaje de la mujer, familia 

o comunidad en función de los diferentes problemas o necesidades 

 Formular en función de las necesidades halladas los objetivos de la salud 

de la mujer 

 Definir los contenidos de la educación para la salud de la mujer 

 Elegir los métodos y medios que se adapten al contenido y a la población 

Preparar el método de evaluación de la educación para la salud de la mujer 

 

-Contenidos: 

 Educación para la salud de la mujer. Objetivos y funciones. Tendencias. 

Campos de acción. La mujer como agente de educación sanitaria. 

 Educación sanitaria individual y grupal. Ventajas e inconvenientes. 

Aplicaciones en los programas de salud de la mujer. 

 El aprendizaje en adultos. Teorías y estilos de aprendizaje. Características 

del aprendizaje en adultos. 

 Actitudes y comportamientos en salud. Consecuencias sobre la salud. 

Factores que influyen en el comportamiento. Obstáculos para el cambio 

en hábitos de salud de la mujer. 

 El proceso comunicativo en la educación para la salud de la mujer. 

Componentes de la comunicación y tipos de comunicación. Factores 

determinantes en el proceso comunicativo. Obstáculos comunicativos. 

 Estrategias didácticas. Diferentes técnicas aplicadas a la educación para 

la salud. Elección de la técnica. 
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 Aplicación de la dinámica de grupos en los programas educativos para la 

salud de la mujer. Conducción de grupos: qué es un grupo. El grupo como 

agente educador. Dinámica de grupos. 

 Perspectiva de género en los programas de educación para la salud. El 

constructo de género como determinante de salud. El derecho de las 

mujeres a decidir sobre su salud. 

 Elaboración de un programa de educación sanitaria para la mujer. 

Objeticos: elaboración y características. Guía didáctica de actividades 

educativas. 

 Evaluación: tipos de evaluación. 

 

 

BLOQUE 18. LEGISLACIÓN Y ÉTICA EN ENFERMERÍA OBSTÉTRICO- 

GINECOLÓGICA MATRONA 

 

-Objetivos específicos: 
 Adquirir conocimientos de la legislación vigente para la mujer y el recién 

nacido, así como los problemas e implicaciones legales que se puedan 

presentar en el ejercicio profesional de la matrona. 

 Analizar el marco legal del desarrollo profesional de la matrona 

 Analizar las disposiciones legales relacionadas con la mujer y el niño 

  Analizar las disposiciones legales relacionadas con la protección de la 

mujer en el derecho penal 

 

-Contenidos: 
 Derechos de la mujer y el recién nacido. Evolución histórica de los 

derechos de la mujer. Constitución Española. Instituto de la Mujer. 

Institutos de la mujer autonómicos. Planes de igualdad de la mujer. 

Resoluciones de las Conferencias Mundiales de la Mujer. Legislación 

sobre los derechos del recién nacido. 
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 Derechos laborales y maternidad. Prestación por maternidad. Lactancia. 

Permisos. Reducción de jornada. Excedencia. 

 Aspectos éticos del trabajo de la matrona. Principios bioéticos. Modelos de 

toma de decisiones éticas. Valores, creencias y actitudes. Código de ética 

de la Confederación <Internacional de Matronas. Asociaciones. Intrusismo 

profesional. Nacimiento. Registro civil: certificado de nacimiento. 

Inscripción del recién nacido. Supuesto de parto. 

 Reproducción asistida. Inseminación artificial. Fecundación in vitro y 

transferencia de embriones. Maternidad subrogada. Manipulación 

genética. Donación de células madre. Legislación vigente. 

 Contracepción e interrupción del embarazo. Aspectos legales de la 

contracepción. Legislación sobre la interrupción voluntaria del embarazo. 

 Delitos contra la libertad sexual. Agresiones sexuales. Violencia de 

género. Abuso sexual. Legislación vigente. Centros de denuncia i acogida. 

 Adopción y acogimiento de un hijo. Organismos canalizadores. Requisitos. 

El niño en situación de desamparo. Legislación vigente. 

 
 

BLOQUE 19. ADMINISTRACIÓN DE LOS SERVICIOS OBSTÉTRICOS 

-Objetivos específicos: 

 Reconocer las características del ciclo administrativo aplicado a los 

servicios Obstétricos y ginecológicos 

 Adquirir actitudes y habilidades para la aplicación del proceso 

administrativo aplicado a los servicios Obstétrico- Ginecológicos 

 Estudiar las características de la administración científica 

 Analizar las distintas etapas del proceso administrativo y su aplicación 

 Interpretar y conocer la cartera de servicios de cuidados materno-infantiles 

   Describir la metodología de la calidad asistencial 
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-Contenidos: 

 Modelos de sistemas sanitarios en España. Evolución de los sistemas 

sanitarios. Sistema sanitario público. Sistema sanitario privado. Sistema 

sanitario mixto. 

 Cartera de servicios en salud materno- infantil y salud sexual y 

reproductiva. Análisis de la situación. Características socio demográficas 

de la comunidad. Características geográficas. Información demográfica. 

Información socioeconómica. Estudio de salud de la comunidad: 

indicadores de salud materno- infantil. Indicadores de salud reproductiva. 

Información cualitativa. Recursos sanitarios disponibles. 

 El Hospital Materno- Infantil. Niveles de asistencia hospitalaria. Servicio de 

Obstetricia y ginecología: unidades asistenciales. Servicio de 

Neonatología: unidades asistenciales. Gestión de recursos materiales. 

Estudio de recursos humanos. Ratios en las unidades obstétrico- 

ginecológicas. Planificación de actividades. 

 Atención primaria – Comunitaria. Programa de Atención a la Mujer y 

Atención a la Salud Sexual y reproductiva. Elaboración de los programas 

de programas de salud. Estudio de necesidades para la puesta en marcha 

de un programa: recursos físicos, materiales y humanos. Elaboración de 

ratios. Planificación de actividades en el Programa de Atención a la Mujer 

y Atención a la Salud Sexual y Reproductiva. 

 Elaboración de objetivos. Objetivos de Salud. Objetivos de reducción de 

riesgo. Objetivos de servició y protección. Objetivos del grado de 

satisfacción de la usuaria. 

 Sistemas de registro. Historia clínica. Registros específicos. Registros de 

actividades asistenciales y educativas. Informatización de los registros. 

Coordinación entre los diferentes niveles de atención sanitaria. 

Importancia de la coordinación entre los diferentes niveles. 
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 Elaboración de protocolos asistenciales. Metodología. Grupos de trabajo. 

Circuitos asistenciales. 

 Evaluación de procesos y programas. Elaboración de la memoria. 

Evaluación de las actividades. Evaluación del proceso y resultados. 

Evaluación de la satisfacción de la usuaria. Mejora continua de la calidad 

en la atención materno – infantil y salud sexual y reproductiva. 

 Acceso al mercado laboral. Confección de un currículum vitae. La 

entrevista profesional. 

 
 
 

BLOQUE 20 INVESTIGACIÓN EN ENFERMERÍA OBSTÉTRICO - 

GINECOLÓGICA. 

-Objetivos específicos: 

 Adquirir los conocimientos y herramientas necesarias para fundamentar su 

práctica clínica en la mejor evidencia disponible, así como para generar 

nuevo conocimiento y difundirlo en el ámbito de la comunidad científica. 

 Preparar un protocolo de investigación 

 Elaborar un informe o proyecto de investigación de acuerdo con la 

normativa nacional e internacional vigente. 

 Realizar lectura crítica de informes de investigación. 

-Contenidos: 

 Investigación. Concepto y tipos. Metodología de investigación cuantitativa 

y cualitativa. Fuentes de financiación. 

 Estructura y contenido de un proyecto de investigación. Antecedentes/ 

Introducción. Objetivos e hipótesis. Metodología: diseño, sujetos de 

estudio, variables, recogida de datos y análisis de datos. Limitaciones. 

Otros apartados: cronograma, presupuesto. 

 Problemas, objetivos e hipótesis. Identificación y definición del problema 

de investigación. Definición y formulación de objetos e hipótesis. 
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 Revisión bibliográfica. Bases de datos bibliográficas y otras fuentes de 

información. 

 Diseños en investigación. Tipos y características de los estudios utilizados 

en investigación. Diferentes estudios observacionales y experimentales. 

Diseños con metodología cualitativa. Criterios para la selección del diseño 

más adecuado. 

 Sujetos de estudio. Definición y características de los sujetos de estudio. 

Criterios de selección. Cálculo del tamaño muestra. Tipos de muestreo. 

 Recogida de datos. Variables de estudio e instrumentos/ métodos de 

recogida de los datos. Definición de las variables: criterios y escalas de 

medida. Métodos e instrumentos para la recogida de datos. 

 Análisis de datos. Estadística descriptiva e inferencial. Análisis de datos 

cualitativos. La tabulación y representación gráfica. Contraste de hipótesis. 

Interpretación de los datos. 

 Comunicación de los resultados. Presentación de los resultados en 

investigación. Estructura y contenido de un artículo original. La 

presentación oral de los trabajos. Otras formas de comunicación científica. 

 Práctica clínica basada en la evidencia. Introducción y conceptos básicos. 

Etapas de una revisión sistemática. Fuentes de información y estrategia 

de búsqueda. 

 Recopilación y síntesis de la información. Análisis crítico de artículos 

científico. 
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Profesionales Docentes clínicos  
 

Nombre Categoría profesional 

Carmen Castro Guerrero Matrona Área partos H.UJ.R. Jiménez 

Tania Arenas Orta Matrona Área partos H.UJ.R. Jiménez 

Rosalía Mancheño Morales  Matrona Área partos H.UJ.R. Jiménez 

Celia Pedreros Palacios 

Coordinador de matronas Atención 

Primaria Distrito Huelva Costa – 

Condado Campiña 

Centro Salud Isla Cristina   

Ana Pérez Hervello Matrona Área partos H.U.J.R. Jiménez 

M. Jesús Berciano Pérez Matrona Área partos H.U.J.R. Jiménez 

Silvia García González  Matrona Área partos H.U.J.R. Jiménez 

Antonio Manzano Solís Matrona Área partos H.U.J.R. Jiménez 

Carolina Iglesias Martin Matrona Área partos H.U.J.R. Jiménez 

José Luis Moreno Salgado   Pediatra H.U.J. Jiménez 

Carmen María Hachero Rodriguez 
Matrona A.P Centro de Salud Lepe. 

Distrito Huelva Costa 

Ángeles Mª Márquez Carrasco Matrona A.P (Huelva) 

Rocío Pujazón Rodriguez Matrona A.P. Distrito Huelva Costa 
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Nombre Categoría profesional 

José Antonio Rojas Luna 
Facultativo Especialista de Área (FEA) 

H.U.J.R. Jiménez 

José León Tovar 
F.E.A Hospital l iversitarioóJuan Ramón 

Jiménez (HUJRJ) 

Juan Diego González Sanz 
Matrona. Profesora Universidad de 

Huelva 

Carmen Feria Ramírez 
Matrona. Profesora Universidad de 

Huelva 

Julio Piedras Escobar 

Trabajador Social Centro de Salud Los 

Rosales. Distrito Huelva Costa (Huelva)  

Profesor universidad de Huelva 

María de la Peña Gómez Domínguez   FEA Anestesia HU.J.R. Jiménez 

Begoña Valle Martin   
Fisioterapeuta especialista suelo pélvico 

HUJRJimenez (Huelva) 

Rocío Jiménez Duarte Matrona Área partos H.U.J.R. Jiménez 

Dieguina Díaz Pérez 

 

Matrona AP centro de salud de Lepe. 

Distrito Huelva Costa. 

 

Laura Duarte González Matrona Área partos H.U.J.R. Jiménez 
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1er curso 

 
Simulación practica (como formación obligatoria) 

 

1ª simulación  
Lactancia materna 
 
2º simulación  
Autoexploración y exploración mamaria 
Monitorización fetal 
 
3º simulación  
Revisión ginecológica y tacto vaginal 
Parto Eutócico 
Suturas 

 

 
 

 
FORMACIÓN TEÓRICA MATRONAS 

 

Tipo de formación Frecuencia Horas 
año 

Horas 
totales de 
formación 

Sesiones teóricas 1dia semana/ 37 
semanas año 

222 444 

Talleres 
 

4talleres / 4h/año 16 32 

Sesiones clínicas 2h/ semana /40 
semanas / año  

80       160 

Curso Protección Radiológica   25 

Plan común complementario 
Servicio andaluz de salud  
Formación transversal  
 

  200 

Trabajo final de investigación    75                       

 
Total  

   
936 
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Metodología Docente de las clases  

 
Para la adquisición de conocimientos teóricos, el programa formativo de 

la Especialidad de Matrona se ajusta a la Directiva Europea 2005/6 (26% de 

horas de programa) e indica las diferentes metodologías a utilizar destacándose 

el aprendizaje activo tutorizado y los métodos educativos que aseguren la 

ponderación y coordinación con la formación clínica a través de un aprendizaje 

reflexivo. 

 

Se utilizarán técnicas educativas, tanto presenciales como semi-

presenciales, con una metodología docente que dé prioridad al aprendizaje 

activo tutorizado, a la utilización de métodos educativos creativos, que aseguren 

la ponderación y coordinación con la formación clínica, a través de un 

aprendizaje experiencial que implica una relación laboral entre el residente y la 

entidad titular de la unidad docente donde se está formando.  

Se utilizarán sesiones presenciales expositivas donde se fomentará la 

discusión y la resolución de problemas con participación de los asistentes, 

lectura o video con discusión, búsquedas bibliográficas, trabajos en grupo, 

talleres, seminarios, resolución de casos, elaboración de proyectos, experiencias 

dramatizadas, experiencias simuladas, formación clínica, sesiones clínicas, 

portafolio, libro del residente, participación en eventos científicos relacionados 

con la especialidad, etc.  

 

Para la adquisición de las competencias que se citan en este programa, 

los responsables de la formación llevarán a cabo estrategias docentes que 

favorezcan el pensamiento crítico y permitan, la integración de la formación 
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teórica con la formación clínica e investigadora, que se lleve a cabo en los 

distintos dispositivos que integran la unidad docente. 

Organización de las clases: 

Las clases se impartirán todos los lunes en horario de 9:00h a 15:00h 

excepto del 1 de julio al 15 de septiembre. Finalizarán el 30 de abril en el segundo 

curso. De 8 a 10 h, se impartirán los seminarios comunes de la UDM. Cualquier 

modificación será avisada con suficiente antelación. 

La formación teórica se completará con: 

o Cursos organizados por la unidad de formación continuada del hospital 

(cursos de reanimación neonatal, investigación a través de 

Gesforma…) 

o Cursos organizados por unidad de prevención de riesgos laborales. 

o Cursos de metodología de investigación, búsqueda bibliográfica, 

píldoras formativas organizados por la fundación Beturia (Fabis), a 

través de Gesforma. 

o Cursos organizados por el colegio de enfermería. 

o Cursos organizados por la fundación FUDEN  

o Asistencia a cursos organizados por asociaciones profesionales 

especialmente Asociación Andaluza de Matronas (AAM) y la 

Federación de Asociaciones de matronas España (FAME) organiza 

cursos de salud sexual y reproductiva 

o Asistencia a cursos organizados por la Escuela Andaluza de Salud 

Pública (EASP) 

o Sesiones clínicas multiprofesionales organizadas por la unidad. 

o Autoaprendizaje mediante búsqueda bibliográfica, revisión y estudio. 

La matrona residente utilizará un conjunto de recursos (artículos, casos 

prácticos, protocolos, etc.) y realizará y/o expondrá una síntesis de 

estos (ej.: sesiones clínicas del servicio y de la unidad docente, 

elaboración de trabajos, colaborar en la elaboración de procedimientos 

operativos estandarizados y protocolos de la unidad de partos). 
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7. OBJETIVOS DE INVESTIGACIÓN  
 

El residente, al terminar su formación debe estar capacitado para realizar, 

y enjuiciar críticamente un trabajo de investigación en el ámbito de la Obstetricia 

y Ginecología. Para ello realizará y presentará durante los dos años de formación 

sesiones bibliográficas actualizadas. 

 

Desde esta unidad docente se facilitarán todas aquellas propuestas de 

investigación relacionadas con la salud materno-infantil y sexual. De especial 

importancia se entiende la elaboración de trabajos para sus presentaciones en 

jornadas y congresos relacionadas con la especialidad de matrona (enfermería 

obstétrico-ginecológica). La comunicación a congresos formato posters o 

comunicación oral, así como la publicación de artículos científicos se considera 

especialmente relevante para la evaluación positiva de la matrona residente. 

 

El colegio de enfermería de Huelva recientemente va a incluir un premio 

al mejor trabajo científico en la categoría de matrona con el fin de fomentar la 

investigación por este colectivo en su celebración anual del día de la enfermería. 
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 8. EVALUACION  
 

Objetivos 
Los objetivos de la evaluación de la matrona residente son  

- Verificar en qué medida se han alcanzado los diferentes objetivos de la 

formación práctica. 

- Comprobar el progreso de los conocimientos, habilidades y actitudes 

necesarias en cada una de las unidades asistenciales por donde la 

especialista en formación realice su formación practica  

- Ayudar a cada residente a reforzar las cualidades y a modificar actitudes 

y habilidades. 

- Motivar a cada residente para superar su evaluación. 

-  

METODOLOGÍA  

Profesionales responsables de la evaluación: 

Las personas ejecutoras y responsables principales de la evaluación de las 

matronas residentes son las tutoras que se apoyaran en la información 

proporcionada por: 

1. Profesionales que han participado en la formación práctica de las 

residentes (matronas asistenciales) 

2. Supervisor de la unidad que acoge la rotación clínica, en su defecto, 

enfermera y/o médico, donde la evaluación pude ser realizada por una 

persona en quien delegue. 

3. Tutoras o tutores clínicos 

4. Matronas residentes. 

 

La inclusión de la matrona residente en el proceso evaluativo sirve como 

instrumento para que esta última reflexione sobre los aspectos concretos de su 

formación, valorando aquello que ha hecho bien, aquello en lo que debería 
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mejorar y aquello que aún resta por hacer. En definitiva, cada especialista en 

formación aprende a ser crítico consigo mismo, orientándole sobre aquellos 

aspectos en los que se detectan dificultades. Para ello, la matrona residente 

realizará un informe de reflexión por cada una de las rotaciones y con el objetivo 

de la evaluación anual y final, realizará una memoria de actividades que se 

entregará a su tutor y que será incorporado a su expediente. 

Periodicidad: 
La evaluación se realizará cuando finalice la rotación en cada una de las 

distintas unidades asistenciales donde la residente de matrona obtiene su 

aprendizaje clínico. Se aconseja que dicha evaluación se realice en una fecha 

cercana a la finalización de la rotación y en este sentido sería recomendable 

realizarla en las dos semanas posteriores al final de la rotación. 

 

En todo caso, no debemos olvidar que la evaluación formativa tiene lugar 

a lo largo de todo el proceso formativo y aporta información sobre el nivel de 

aprendizaje que se va alcanzando, permitiendo introducir los cambios 

necesarios. En este sentido la evaluación de la matrona residente debe ser 

continuada en los ámbitos teóricos y clínicos. 

Criterios acordados para la evaluación:  
Los criterios de evaluación vienen marcados por el ministerio de sanidad, 

servicios sociales e igualdad. El 70 % de la puntuación corresponde al conjunto 

de conocimientos y habilidades adquiridas y el 30 % restante corresponde a la 

evaluación de las actitudes de la matrona residente (anexo). 

 

Los rotatorios evaluados como no aptos, condicionaran una evaluación 

anual negativa, quedando bajo consideración del comité de evaluación su 

catalogación como recuperable o no recuperable. En estos supuestos el comité 

de evaluación establecerá una recuperación específica programada que el 

especialista en formación deberá realizar dentro de los tres primeros meses del 
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siguiente año formativo, juntamente con las actividades programadas de este y 

siendo reevaluado posteriormente tras finalizar el periodo de recuperación. 

 

Al final de cada año formativo se procederá a la evaluación anual del 

residente, que incluirá entre otras las notas de las rotaciones clínicas, y otros 

aspectos como: 

- Entrevistas estructuradas periódicas entre tutor o tutora y 

residente, con calendario pactado y para evaluar objetivos 

concretos, en número no inferior a 4 por año formativo adaptado a 

los bloques formativos. Las entrevistas se registrarán en el libro del 

residente y en el portal EIR. Serán firmadas por el tutor y el 

residente. 

- Evaluación del registro en el libro del residente (portal EIR).  El 

libro del residente es un instrumento donde el residente registra las 

actividades que realiza en el periodo formativo. Es de carácter 

obligatorio y es propiedad del residente, si bien, lo cumplimentará 

con ayudo de su tutora o tutor. Los datos que contengan estarán 

sujetos a la legislación vigente sobre la protección de datos y 

secreto profesional. 

- Informe de la jefatura de la unidad docente o del comité de 

evaluación. Se adjuntará la puntuación final obtenida de las 

rotaciones, el libro del residente y actividades complementarias 

conformándose con este último apartado la puntuación definitiva.  

- Valoración de las memorias de rotaciones clínicas. El residente 

deberá cumplimentar en el portal EIR un informe reflexivo al 

finalizar cada rotación clínica.  dichos informes servirán para 

elaborar al finalizar el año, por parte del residente la memoria anual 

que se adjuntará a su expediente. 

- Actividades complementarias. Con especial importancia de las 

sesiones clínicas impartidas, los cursos realizados, actividades 
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docentes en el ámbito de la enfermería obstétrico-ginecológica y la 

salud sexual y reproductiva, y de las actividades de investigación 

como publicaciones científicas, comunicaciones a jornadas y 

congresos. Se evaluará según criterios asignados por el ministerio 

BOE 3 julio 2018 (Anexo). 

 

La evaluación del libro del residente y las rotaciones harán media entre si. 

El comité de evaluación deberá establecer el periodo necesario de recuperación 

dentro de los tres primeros meses del siguiente año formativo de esas 

competencias no adquiridas por el EIR, siempre y cuando esta esta evaluación 

negativa se considere de carácter recuperable. 

 

La calificación global anual del residente incluirá la ponderación de los 

informes de rotaciones, actividades complementarias y la calificación del tutor 

basada en sus conclusiones de la evaluación formativa del periodo anual, 

entrevistas trimestrales y libro del residente y excepcionalmente de informes de 

jefes asistenciales que puedan requerirse.  

 
La calificación del tutor es cuantitativa de 1-10 y cualitativa: 

- 1-2 muy insuficiente lejos de alcanzar los objetivos anuales, debe 

proponerse áreas de mejora. 

 

- 3-4 insuficiente no alcanza todos los objetivos anuales, pero podría 

alcanzarlo con un periodo complementario de formación. Deben 

proponerse áreas de mejora, en el apartado correspondiente sugerir la 

duración del periodo complementario.  

 

- 5 suficiente alcanza los objetivos anuales. 

 

- 6-7 bueno alcanza los objetivos anuales, demostrando un nivel superior 

en alguno de ellos. 
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- 8-9 muy bueno domina todos los objetivos anuales. 

 

- 10 excelente muy alto nivel de desempeño durante el año formativo 

Solo alcanzan esta calificación un número limitado de residentes, se 

valorará de acuerdo con la experiencia del tutor con los resultados de la 

promoción o con otras promociones anteriores de residentes calificados 

como muy bueno. 

Finalizado el periodo de rotación anual por las diferentes unidades 

asistenciales el presidente de la comisión de docencia convoca al comité de 

evaluación para la evaluación anual y final (según el caso) de las prácticas 

clínicas y el registro de actividades prácticas de las residentes para comprobar 

el grado de cumplimiento de los objetivos de aprendizaje propuestos.  

El comité de evaluador será el encargado de la evaluación, así como la 

comunicación de resultados.  El comité evaluador decide la calificación anual del 

residente basándose en el informe anual del tutor. Se calificará de 1 a 10 según 

el siguiente cuadro: 

 

 

 

 
 Cuantitativa cualitativa 

Negativa 
 

  3 
 
 
Entre 3 5 
 
 
 

Muy insuficiente lejos de alcanzar objetivos 
individuales 
 
Insuficiente. No alcanza todos los objetivos anuales, 
pero podría alcanzarlos con un periodo 
complementario de formación 
 
 

positiva Entre 5 6 
 
Entre 68 
 
 
Entre 8  9.5 

Suficiente alcanza los objetivos anuales 
 
Bueno. Alcanza los objetivos anuales demostrando un 
nivel superior en algunos de ellos 
 
Muy bueno supera todos los objetivos anuales 
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 Cuantitativa cualitativa 

 
Entre 9.5-10 
 

 
Excelente muy alto nivel de desempeño durante el año 
formativo 
Solo alcanzan esta calificación un número limitado de 
residentes, se valorará de acuerdo con la experiencia 
del comité con los resultados de la promoción o con 
otras promociones anteriores de residentes calificados 
como muy bueno 
 

 

La calificación tendrá los siguientes efectos: 
 

 Positiva cuando el residente haya alcanzado el nivel exigible par 

considerar que se han cumplido los objetivos de programa formativo en el 

año que se trate. Requerirá que la calificación global anual del residente 

sea mayor o igual de 5. 
 

 Negativa cuando el residente no haya alcanzado el nivel mínimo exigible 

para considerar que se han cumplido los objetivos del programa formativo 

en el año que se trate bien, bien porque la calificación global anual del 

residente sea menor de 5 o por otras causas administrativas (anexos).  
 

Evaluación final del periodo de residencia por el comité de evaluación: 

El comité de evaluación decide la calificación final basándose en los 

resultados de las evaluaciones anuales. Se ponderarán las evaluaciones 

anuales para el cálculo de la evaluación final de acuerdo con la progresiva 

asunción de las responsabilidades inherentes al ejercicio profesional de la 

especialidad que el residente asume a medida que progresa en su formación. 

Para calcular la media ponderada se utilizarán los siguientes criterios en función 

de la duración de la especialidad. La duración de la especialidad de matrona son 

2 años la ponderación de la evaluación será R1 40 % y 60% R2. 

 



 

GUÍA ITINERARIO FORMATIVO DE 

RESIDENTES DE ENFERMERÍA 

OBSTETRICO-GINECOLÓGICA 

(MATRONAS) 

 

EDICIÓN:1 
FECHA ELABORACIÓN: 31 / 8/ 2022 
FECHA REVISIÓN: 
COMISIÓN DOCENCIA: 07/10/2022 

 
 

 
 

83 

Recomendaciones para el personal que evalúa: 

Con el fin de utilizar criterios adecuados en la valoración de cada punto, 

aconsejamos a cada profesional que, antes de realizar su evaluación lea el 

contenido del libro del residente y tenga en cuenta el modulo en el que la matrona 

residente ha realizado su aprendizaje clínico (competencias a adquirir, objetivos, 

actividades a desarrollar, actividades mínimas). Como norma general cada 

evaluador tendrá en cuenta las diferencias entre los objetivos a alcanzar el primer 

y segundo año de formación. 

 

Durante el primer año de formación se espera que la matrona aplique y 

demuestre los conocimientos teóricos en las actividades realizadas. Durante el 

segundo año de formación, se espera que la matrona residente transmita 

seguridad y habilidad en las actividades realizadas 

 

8.1 Evaluación formativa. Hoja entrevista semiestructurada 

 
PRIMERA ENTREVISTA 

 
-Facultad donde ha realizado los estudios 

 

 

-Otra formación universitaria 

 

 

-Experiencia clínica 
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-Realización de otra especialidad 

 

 

-Motivos para elegir esta especialidad 

 

 

 

 

 

-Área de la especialidad por las que tenga especial interés 

 

 

 

 

 

 

-Conocimientos de otros idiomas 

 

 

-Conocimientos de informática 

 

 

-Interés por la investigación. 
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8.2. Hojas de evaluación por rotación. 

 
 

Rotaciones: 

Rotaciones internas: 

Fecha de inicio.    Fecha final.    Nombre del servicio.    Centro 

 

Rotaciones externas: 

Fecha de inicio.    Fecha final.    Nombre del servicio.    Centro 

 

Objetivos conseguidos. 

Detallar los conocimientos y habilidades más útiles que hayas 

aprendido durante este periodo de rotación. 

 

 

 

 

 

Describe los conocimientos y habilidades de nueva adquisición, los que 

has recibido una visión más novedosa (baso siempre en buenas 

prácticas y la evidencia) o lo que su ampliación te ha afianzado en la 

práctica clínica.  

 

 

 

 

 

NO incluir aquellos conocimientos o habilidades que ya están 

consolidados y para los que la rotación no ha sido esencial. 
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Actividades realizadas más enriquecedoras para su formación 

 

 

 

 

Objetivos que faltan por conseguir 

 

 

 

 

 

Criterios mínimos que faltan para aprobar la rotación 

 

 

 

 

Que crees que podemos hacer (o puedes hacer) para adquirir los 

conocimientos y habilidades que te faltan 

 

 

 

 

 
 
 

1. Sesiones clínicas presentadas. 
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2. Otras actividades (publicaciones, comunicaciones, congresos, cursos) 

 

 

 

3. Aportaciones a la gestión del servicio y organización de actividades de 

residentes (colaboración en planing de guardias, participación en 

protocolos realizados/ revisados) 

 

 

 

4. Revisión libro el residente 

 

 

 

 

 

 

5. Problemas o incidencias en el periodo (en rotaciones, guardias, etc.) y 

posibles soluciones 

 

 

 

 

Observaciones. 
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8.3. Hoja de evaluación final. 

Evaluación al hospital y unidad docente 

El residente tiene derecho y el deber de evaluar la docencia general del 

hospital y la unidad docente. Para ello, es necesario que cumplimente las 

encuestas que se le entregará anualmente al final de cada año de residencia. 

Estos datos son confidenciales y se utilizaran para mejorar la actividad docente.  
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9. PLAN INDIVIDUALIZADO DE FORMACION 

 

 

 

 

 

 

ROTACIONES 1º AÑO. CRONOGRAMA 

Meses Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sept Oct Nov. Dic 

Actividad 
 

URG 
OYG 
 

Consulta 
embarazo 
(HVD) 
Preparto 
(2.4) 

Alto 
riesgo/ 
medicina 
fetal 

Puerperio 
(2.4) 

Talleres 
iniciales 
paritorio 
 

Paritorio Paritorio paritorio 1-15. 
Atención 
primaria 

A. PRIMARIA Atención 
primaria 

Atención 
Primaria 
Hasta 15 dic. 

ROTACIONES 2ª AÑO. CRONOGRAMA 

Meses Ene Feb Mar Abr Mayo Jun Jul Agosto Sept Oct Nov. Dic 

Actividad 
 
 
 

1-15 
Suelo 

pélvico 
15/ 30 
enero 
A. P 

1- 28 
febrero 

A. P 

1-31 
A. P 

Urgencia Paritorio Paritorio Paritorio paritorio Alto 
Riesgo 

Medicina 
fetal (3 

semanas) 
 

Unidad 
reproducción 

humana 

1-15 
neonatos 

1-15 
Preparto 

Consultas 
externas 

(planificación, 
TGI 

Ginecología 
Orgánica 
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11. ANEXOS 
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