|Curso de Auxiliar de enfermos con demencia

AUXILIAR DE ENFERMOS
CON DEMENCIA

450 HORAS

Informacidn sobre el programa formativo

@ Horas de formacién: 450
@ Duracion: El alumno dispondra de un tiempo minimo de 6 meses para realizar el programa formativo y un maximo de
12 meses.

Hacerse cargo de una persona con alzhéimer o con alguna demencia no es sencillo. De hecho, precisa demucha
paciencia y de conocimientos para sobrellevar la situacion. Lo cierto es que el alzhéimer no tiene una cura, pero lo
que si se puede conseguir es que el enfermo esté bien atendido y tenga la mejor calidad de vida posible

Precisamente, esa es una de las funciones delauxiliar de enfermos con demencia, ademas de tener un papel muy
importante en la deteccion de la enfermedad gracias a su formacion y a la cercaniaque tienen con los pacientes. Por
tanto, son capaces de notar sintomas del Alzheimer para luego poder derivar a la persona al especialista.

No obstante, lo cierto es que, en estos momentos, hay una enorme desproporcién entre la enfermedad y los
profesionales cualificados y, por ello,la demanda profesional de técnicos en esta materia es muy elevaday su
incorporacion al sector empleo es inmediato.

Este programa formativo contiene material tedrico y practico para que el alumno adquiera los conocimientos y habilidades
necesarias para detectar las demencias mas habituales, como el alzhéimer, asi como sus principales sintomas,
cuidados y tratamientos.
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Certificacion: Sociedad Cientifica Europea para la Formacion
Continua y Capacitacion de Profesionales Sanitarios

SOCIEDAD CIENTIFICA EUROPEA
PARA LA FORMACION CONTINUA
¥ CAPACITACION DE
PROFESIONALES SANITARIOS

Estas Maestrias, Diplomados y Cursos de capacitacion en linea corresponden a formacion acreditada directamente por "
Sociedad Cientifica Europea para la Formacién Continua y Capacitacién de Profesionales Sanitarios' ademas de ir
respaldado por el sello de esta prestigiosa Sociedad, inscrita en elMinisterio del Interior, con el objetivo de que, como
alumno, pueda utilizarlo para actualizar y mejorar sus competencias profesionales y completar su curriculum, ademas de
utilizar esta formacion para ampliar sus "Salidas laborales" en los distintos puestos de trabajo publicos y privados.

Este seria un ejemplo del diploma emitido Gnicamente por laSociedad Cientifica Europea para la Formacion
Continua y Capacitacion de Profesionales Sanitarios de las capacitaciones formativas:

Parte delantérd dek diplonva de la Sociedad Cientifica

Parte delantera del diploma

Paxie traseral delvdiplomerde la Sociedad Cientifica

Parte trasera del diploma




¢A quién va dirigido?
Acceso directo:

Tener realizada la Educacion Basica.

Estar en posesion del titulo de Educacion Secundaria o de un nivel académico superior.

Estar en posesién de un Titulo Profesional Basico (Formacién Profesional Basica).

Haber superado el segundo curso del Bachillerato.

Estar en posesién de un titulo de Técnico o de Técnico Auxiliar o equivalente a efectos académicos.
Haber superado la prueba de acceso.

Acceso mediante prueba (para quienes no tengan alguno de los requisitos anteriores):

e Haber superado la prueba de acceso a ciclos formativos de grado medio (se requerird tener, al menos, diecisiete
afos, cumplidos en el afio de realizacion de la prueba).

Objetivos

Generales

e |dentificar correctamente una de las demencias mas habituales como es el Alzheimer, conociendo los principales
sintomas, cuidados y tratamientos, ademéas de algunos ejercicios préacticos para la estimulacion cognitiva de las
diferentes areas del cerebro.

e Finalmente el alumno/a podr& adquirir conocimientos sobre otro de los padecimientos mas frecuentes en nuestra
sociedad como es el Sindrome de Down.

Salidas profesionales

e Este profesional puede ejercer en el ambito privado, ya sea en residencias, centros de dia, hospitales o en
domicilios particulares.

e Residencias de mayores.

e Residencias especializadas en Alzheimer.

e Empresas dedicadas a prestar servicios especializados a las personas enfermas.

e Centros de Dia.

e Servicios de atencion a la tercera edad.

e Cuidador.

e Servicios de ayuda a domicilio.

Requisitos paralainscripcion

e Solicitud de inscripcion.
e Documento de identidad. (Pasaporte, visa y cédula de extranjeria en caso de ser extranjero).

Evaluacion
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La evaluacién estara compuesta de 559 test de opcién alternativa (A/B/C).

El alumno debe finalizar esta formacién online y hacerlo con aprovechamiento y superando al menos un 50% de los tests
planteados en el mismo, que se realizaran a través de la plataforma virtual online.

Contenidos

Unidad I: Enfermedad de Alzheimer y calidad de vida

Capitulo I. Concepto de salud. Calidad de vida relacionada con la salud. Envejecimiento y bienestar:

e Concepto y definicion de salud.
Evolucién del concepto de salud.
Los determinantes de la salud.
Concepto de salud publica: Definiciones y otros conceptos.
o Fases en la respuesta social a los problemas de salud.
Envejecimiento y bienestar.
o La transicion demografica.
o Adaptacion de las instituciones sociales.
o La revolucion del conocimiento.
o Una revolucién de esperanzas y expectativas.
Conclusiones.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo II. Introduccién histérica de la enfermedad de Alzheimer:

e Introduccion.
Concepto.
Aspectos histoéricos de la reforma psiquiatrica.
o Antecedentes histéricos.
o La crisis de la asistencia psiquiatrica tradicional.
o Paises precursores de la reforma psiquiatrica.
e Objetivos y estrategias de la reforma psiquiatrica.
Caracteristicas generales del modelo.
Niveles de intervencion en salud mental.
Continuidad de cuidados: Desde la Atencién Primaria a las Asociaciones de Usuarios.
Actuacion coordinada con otras Administraciones.
o La evaluacién en las redes de los servicios de salud mental.
Efectividad y eficiencia.
o Indicadores para la evaluacién de los servicios psiquiatricos.
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El uso de farmacos colinérgicos en la enfermedad de Alzheimer.
Resumen.

Autoevaluacion.

Bibliografia.

Capitulo Ill. Etiologia:

Introduccion.

Teorias etiopatogénicas.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo IV. Presentacion clinica. Sintomatologia clinica'y cognitiva:

Introduccion.
¢ Qué es la enfermedad de Alzheimer?
Diagnostico diferencial.
Presentacion clinica de la EA.
o Pérdida de memoria.
o Afectacion del lenguaje.
Trastornos intelectivos.
Trastornos visuoespaciales.
Trastornos praxicos y constructivos.
Alteraciones gndsicas.
Trastornos no cognitivos.
Otros trastornos del comportamiento.
o Cambios fisicos.
Evolucién de la enfermedad de Alzheimer.
o Estadio | (leve).
o Estadio Il (moderado).
o Estadio Ill (severo).
o Estadio IV.
Anatomia patolégica.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.
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Capitulo V. Valoracion integral del anciano:

Introduccion.
Importancia de la valoracion integral.
Valoracion médica del anciano.
Historia clinica.
Exploracion fisica.
Valoracion funcional fisica.
Principios de la valoracion.
o Actividades medidas.
Valoraciéon mental.
o Valoracién del estado cognitivo.
o Valoracioén del estado afectivo.




o Sistematica de la valoracion mental.
o Valoracién social.

e Resumen.

e Autoevaluacion.

¢ Bibliografia.

Capitulo VI. Valoracion social y recursos sociales:

Introduccion.
Envejecimiento de la poblacion. Situacion social de la vejez.
Valoracion social.
o Objetivo general de la valoracion social.
o Aspectos a valorar.
o Aspectos basicos a valorar.
o Instrumentos.
Recursos sociales para la tercera edad.
o Programas.
o Centros.
Perspectivas de futuro. La atencién sociosanitaria.
o Nuevos retos.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo VII. Valoracion cognitiva:

e Consideraciones generales.
e Sistemética de la valoracion cognitiva del anciano.
o Valoracion no estructurada.
= Anamnesis.
= Exploracion fisica.
o Instrumentos o escalas de valoracion o tipo de test.
Escalas de deteccion o breves: Pfeiffer o SPMSQ, Set test y test del informador.
Escalas de evaluacion: Mini Examen cognoscitivo de Lobo.
Escalas de deterioro: DRS (Dementia Rating Scale) o Incapacidad Psiquica de Cruz Roja (CRM).
Escalas de gravedad: GDS.
Escalas de depresion: Geriatric Depression Scale o Yesavage.
o Test de cribado.
o Baterias neuropsicolégicas.
o Pruebas especificas de evaluacion neuropsicoldgica.
e Resumen.
e Autoevaluacion.
¢ Bibliografia.

Capitulo VIII. Diagnoéstico de las demencias:

e Consideraciones sobre el diagnéstico precoz y temprano de las demencias.
o Reconocimiento temprano del deterioro cognitivo.
o Estrategia diagnostica para detectar la presencia de deterioro cognitivo en Atencién Primaria.
o Diagnostico de sospecha de demencia.
o Confirmacién del diagndstico de EA y otras demencias.




Criterios diagnosticos.
o Nuevos criterios.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo IX. Diagndstico diferencial: otras demencias en el anciano:

e Enfermedad de Parkinson.

e Enfermedad por cuerpos de Lewis difusos.
e Demencia en enfermedades psiquiatricas.
e Demencia vascular.

o Enfermedad de Pick.

e Enfermedad de Huntington.

o Hidrocefalias.

e Demencias secundarias a traumatismos.

e Cuidados de enfermeria en el deterioro cognitivo.
e Resumen.

e Autoevaluacion.

¢ Bibliografia.

Capitulo X. Diagndéstico anatomopatolégico de la enfermedad de Alzheimer:

Introduccion.

Estudio macroscopico.
Estudio microscopico.
Diagnéstico.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo XI. Cuidados al paciente. Nutricién y alimentacion: Nociones basicas:

o Introduccion.
e Factores que influyen en la alimentacién del anciano.
¢ Necesidades nutricionales de los ancianos.
e Normas para una correcta alimentacion de los ancianos.
e Equilibrio de la dieta del anciano.
o Nutricion hospitalaria en el anciano.
e Condiciones asociadas con la desnutricion en el anciano.
e Funciones del personal de la salud ante el anciano hospitalizado.
o Cuidados especiales en la administracion de los alimentos al anciano hospitalizado.
¢ Clasificacion de dietas segun patologias.
e La importancia de la dieta mediterranea.
Alimentacién enteral y parenteral.
o Alimentacion enteral.
= Tipos de alimentacién enteral.
= Técnicas de introduccion de la sonda nasogastrica.
= Forma de administrar la alimentacion y los medicamentos por sonda.
o Alimentacion parenteral.
= COmo debe administrarse la alimentacion parenteral mediante un cateterismo venoso central.




e Resumen.
e Autoevaluacion.
¢ Bibliografia.

Capitulo XII. Cuidados de enfermeria. Sondaje nasogastrico:

e Introduccion.

e Tipos de sondas nasogastricas.

e Sondaje nasogastrico.

e Mantenimiento del sondaje nasogastrico.

e Complicaciones potenciales mas frecuentes.
e Extraccion de la sonda nasogastrica.

e Complicaciones potenciales mas frecuentes.
e Resumen.

e Autoevaluacion.

¢ Bibliografia.

Capitulo XIII. Tratamiento: medidas generales:

e Introduccion.
e La terapéutica del deterioro cognitivo y de la demencia.
o Atencion a la demencia.
o Estimacion de los médicos sobre la epidemiologia y evolucién del deterioro cognitivo.
o Pacientes atendidos por el sistema de salud.
e Tratamientos aplicados.
o Tratamiento farmacoldgico.

o

Tratamiento no farmacoldgico.
Valoracion de los tratamientos utilizados.
Tratamiento precoz.
Productos farmacoldgicos preventivos.
Beneficios de las terapias no farmacoldgicas.
= Definicion distintas técnicas de fisioterapia.

o

o

o

o

e Resumen.
e Autoevaluacion.
¢ Bibliografia.

Capitulo XIV. Tratamiento farmacoldgico de la enfermedad de Alzheimer:

¢ Introduccion.
Tratamiento farmacolégico de sintomas cognitivos.
o Tacrina (tetrahidroaminoacridina, TCR). Cognex®.
o Rivastigmina. Exelon®/Prometax®.
o Donepezilo. Aricept®.
Otros farmacos empleados.
Otros productos empleados como tratamiento de la demencia.
Tratamiento farmacoldgico de sintomas no cognitivos.
Tratamiento no farmacoldgico.
o Terapias centradas en el funcionamiento cognitivo.
o Intervenciones que fomentan la calidad de vida y modifican la conducta.
o Intervenciones dirigidas al abordaje afectivo.
o Otras intervenciones no farmacoldgicas.




e Resumen.
e Autoevaluacion.
o Bibliografia.

Capitulo XV. Tratamiento rehabilitador:

e Introduccion.
e Fasesy evolucion.
e Programas de rehabilitacion.
e Objetivos del programa de rehabilitacion.
e Protocolos de rehabilitacion.
¢ Fisioterapia.
o Areas de intervencion del fisioterapeuta en la Enfermedad de Alzheimer.
o Valoracion integral multidisciplinar. Valoracion de Fisioterapia.
o Generalidades.
o Fisioterapia como terapia preventiva contra la Enfermedad de Alzheimer.
= Beneficios de la actividad fisica y repercusion sobre los factores de riesgo de la EA.
o Segun la fase en que se encuentre.
= Intervencion en la fase inicial.
= Fase intermedia.
= Fase terminal.
e Tratamiento ocupacional.
e Trastornos de la comunicacion.
o Intervenciones en la fase inicial.
o Intervencion en la fase media.
o Fase final.
e Conclusion.
e Resumen.
e Autoevaluacion.
o Bibliografia.

Capitulo XVI. Tratamiento psicolégico en el Alzheimer:

e Introduccion.
e Conceptos clave.
e Programa de psicoestimulacion integral.
o Fundamentos.

Variables para la elaboracion de un programa personalizado.
Objetivos generales.
Areas de aplicacion del PPI.
Descripcion del PPI.
Condiciones.
Experiencias con el PPI.

o Conclusiones.

o Resumen.
Teoria de la neuroplasticidad.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.
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Capitulo XVII. Prevencion de complicaciones y tratamiento:

Introduccioén.

Planificacion de actividades.
Accidentes y caidas.
Inmovilizacion.

o Alternativas a la inmovilizacion.
o Medidas preventivas sobre los factores de riesgo de la inmovilidad.
o Prevencion de las Ulceras por presion.
o Valoracion.
o Tratamiento preventivo.
Deterioro cognitivo y de la conducta.
Resumen.

Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo XVIII. Ayuday apoyo a los familiares. Guia para familiares. Asociaciones y grupos de ayuda:

Introduccion.

Deteccion de la enfermedad.

Impacto familiar.

Red de apoyo.

Apoyo a los familiares desde el campo de la salud.

e Asociaciones de familiares.

e Recursos administrativos, médicos y sociales para los enfermos de alzhéimer y sus familiares.
e Resumen.

Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo XIX. Cuidados domiciliarios:

Introduccion.
Alzhéimer como problema sociosanitario.
Labor de enfermeria en las demencias tipo alzhéimer.
Cuidados domiciliarios a enfermos de Alzheimer.
o Sintomas en las distintas fases.
o Cuidados domiciliarios a un enfermo de alzhéimer.
o Salud del cuidador. Educacion para la salud.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo XX. Cuidados paliativos en el tratamiento integrado de las demencias:

o Definicion de fase terminal y cuidados paliativos.

La fase terminal en la enfermedad de Alzheimer.

Los cuidados paliativos en las demencias en fase terminal.
Consideraciones finales.

Resumen.

Autoevaluacion.




¢ Bibliografia.

Capitulo XXI. Cuidados al cuidador:

e Introduccion.

e Recomendaciones de formacion.

e Aspectos organizativos de la atencion.

o Actividades de organizacion del cuidado.

e Mensajes claves de la informacién al cuidador.
o Sobre el origen y diagnostico de la enfermedad.
o Evolucién de la enfermedad.

e Intervencion y apoyo profesional al cuidador informal.

¢ Intervencion psicoterapéutica individual y familiar.

e Programa de intervencion psicoeducativo.

e Apoyo telefénico.

e Programas de respiro.

e Resumen.

e Autoevaluacion.

¢ Bibliografia.

Capitulo XXII. Preparandose para el cuidado:

Introduccion.

Etapas de una carrera en prestacion de cuidados.

¢, Cuando se convierte una persona en cuidador/a?

Las fases de adaptacion a la situacion de cuidado.

El entrenamiento del cuidador.

o Planificacion del cuidado.

= Divisién de responsabilidades.
= La parejay los hijos del cuidador.
= Las relaciones sociales.
= Las necesidades personales: Evitar la pérdida de si mismo.
= El lugar donde se cuida.
= La situacion laboral.
= La economia.
= La relacion con los profesionales sociosanitarios.

e Resumen.
e Autoevaluacion.
¢ Bibliografia.

Capitulo XXIIl. Consecuencias del cuidado en la vida del cuidador:

e Introduccion.
La satisfaccion de cuidar.
Cambios en las relaciones familiares y de pareja.
o Conflictos frecuentes en la familia como consecuencia del cuidado.
Cambios en el trabajo y en su situacion econémica.
Cambios en el tiempo libre del cuidador.
Cambios en su salud.
o Trastornos fisicos.
o Problemas psicol6gicos en los cuidadores.




Cambios en su estado de animo.
e Burnout o el sindrome del cuidador.
o Factores que provocan mayor sobrecarga.
o Deteccién e intervencion del sindrome del cuidador.
Consecuencias del cuidado: Resumen.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo XXIV. Internet y Alzheimer:

e Introduccion.
¢ Qué es internet?
¢, Como buscar en internet?
Metodologia de la busqueda.
Buscadores.
Practica y recogida de informacion en internet.
o Recursos y Alzheimer.
Informacion y Alzheimer.
Consejos y Alzheimer.
Adaptando la vivienda.
Sobre el cuerpo.
Sobre la mente.
= Ejercicios didacticos.
Musicoterapia.
Técnicas de orientacion.
Reactivacion de memoria.

o

o

o

o
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Anexo.
o Instituciones.
o Publicaciones.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo XXV. Aspectos éticos y legales:

Implicaciones del deterioro cognitivo progresivo.
Informacion.
o Informacién médica.
o Informaciones especificas (procedan o no del médico).
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo XXVI. Eutanasia:

Introduccion.

Eutanasia: Conceptos y principales situaciones.

Aspectos éticos y juridicos y comportamiento del personal de la salud.
Aspectos juridicos.

Actitudes de las enfermeras ante los pacientes en situacion terminal.




o Derecho a la vida y dignidad de la persona.
o Morir con dignidad.
o Etica del tratamiento del dolor.
o Cuidados minimos y medidas de soporte.
o El empleo de medios terapéuticos desproporcionados.
o Intervencion del enfermo en la eleccion del tratamiento.
o El derecho del enfermo a la verdad.
o Sentido y valor del dolor y sufrimiento humanos.
o Atencion espiritual.
e Resumen.
e Autoevaluacion.
¢ Bibliografia.

Capitulo XXVII. Pronéstico y expectativas:

e La investigacion multidisciplinaria.
e Pronostico.

e Resumen.

Autoevaluacion.

Bibliografia.

Capitulo XXVIII. Alzheimer: Avances recientes:

e Introduccion.

Etiologia, factores de riesgo. Enfoques preventivos.
Diagnostico certero, diagnostico precoz.
Tratamiento.

o Tratamiento no farmacoldgico.

o Tratamiento farmacoldgico.
Cuidados e intervencion de enfermeria.
Atencién al cuidador.

Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Unidad Il: Estimulacién cognitiva en Alzheimer

Capitulo I. Influencia del envejecimiento en la memoria:

¢ Influencia del envejecimiento en la memoria.
¢,Qué es la memoria?

Envejecimiento y memoria.

Bibliografia.

Resumen.

Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo II. Introduccién histérica a la enfermedad de Alzheimer:




e Introduccién histérica a la enfermedad de Alzheimer.
¢ Bibliografia.

Capitulo Ill. Etiopatogenia:

o Etiopatogenia.

La cascada amiloide.
Factores etiopatogénicos.
Anatomia patoldgica.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo IV. Curso y sintomatologia de la demencia tipo Alzheimer (DTA):

e Curso y sintomatologia de la demencia tipo Alzheimer (DTA).
Etapas en la enfermedad de Alzheimer.
o Primera etapa: Deterioro leve.
Segunda etapa: Deterioro moderado.
Tercera etapa: Deterioro moderado-grave.
Cuarta etapa: Deterioro grave.
o Fases - Estadios de la Enfermedad de Alzheimer.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

e}
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Capitulo V. Tratamiento en la enfermedad de Alzheimer:

e Tratamiento en la enfermedad de Alzheimer.
Tratamiento farmacolégico.
o Tratamiento farmacoldgico de la sintomatologia cognitiva.
o Tratamiento farmacoldgico de la sintomatologia psiquiétrica.
Tratamiento no farmacoldgico.
Teoria de la neuroplasticidad.
Intervencion y apoyo profesional al cuidador informal.
o Intervencion psicoterapéutica individual y familiar.
o Programa de intervencion psicoeducativo.
o Otras intervenciones no farmacolégicas.
La fisioterapia como terapia no farmacoldgica.
Beneficios de las terapias no farmacoldgicas.
Definicion distintas técnicas de fisioterapia.
Areas de intervencion del fisioterapeuta en la Enfermedad de Alzheimer.
Fisioterapia en la fase leve.
Fisioterapia en la fase moderada.
Fisioterapia en la fase severa.
e Resumen.
o Autoevaluacion.
¢ Bibliografia.

e}
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Capitulo VI. Intervencién cognitiva:




Intervencion cognitiva.
Fundamentacion de las intervenciones cognitivas como medida psicoterapéutica en la DTA.
Metodologia y objetivos.
o Terapias centradas en el funcionamiento cognitivo.
o Intervenciones que fomentan la calidad de vida y modifican la conducta.
o Intervenciones dirigidas al abordaje afectivo.
Resumen.
Autoevaluacion.
Bibliografia.

Capitulo VII. Areas cognitivas afectadas en la demencia tipo Alzheimer: Pautas de estimulacion:

« Areas cognitivas afectadas en la demencia tipo Alzheimer: pautas de estimulacion.
e Memoria.

e Calculo.

e Praxis.

e Lenguaje.

e Gnosias.

e Orientacion.

e Atencion.

e Resumen.

e Autoevaluacion.
e Bibliografia.

Unidad lll: Terapia ocupacional en sindrome de Down y demencia

Capitulo I. Epidemiologia. Prevalencia de la demencia en la poblacion con sindrome de Down:

e Epidemiologia. Prevalencia de la demencia en la poblacién con sindrome de Down.
e Resumen.
e Autoevaluacion.

Capitulo Il. Discapacidad intelectual y sindrome de Down:

e Discapacidad intelectual y sindrome de Down.
o Sintomas.

e Resumen.

e Autoevaluacion.

Capitulo Ill. Deterioro cognitivo: Demencias:

e Deterioro cognitivo: demencias.
e Resumen.
e Autoevaluacion.

Capitulo IV. Criterios diagnosticos:

e Criterios diagnosticos.
o Deterioro cognitivo versus demencia.
o Enfermedad de Alzheimer y sindrome de Down.




o Sindrome de Down y demencia versus depresion.
o Bateria de pruebas diagnosticas.

e Resumen.

e Autoevaluacion.

Capitulo V. Alteraciones de las capacidades cognitivas y su influencia en la vida diaria:

o Alteraciones de las capacidades cognitivas y su influencia en la vida diaria.
o Atencion.
o Memoria.
o Razonamiento.
o Orientacion espacial, temporal y personal.
o Lenguaje.
e Resumen.
e Autoevaluacion.

Capitulo VI. Evaluacién desde la terapia ocupacional:

e Evaluacion desde la terapia ocupacional.

o Test que evallan las funciones cognitivas.
e Resumen.
e Autoevaluacion.

Capitulo VII. Técnicas y estrategias del terapeuta:

e Técnicas y estrategias del terapeuta ocupacional para favorecer la calidad de vida.
o Programa orientado a la autonomia.
o Técnicas y estrategias del terapeuta ocupacional para favorecer la calidad de vida.
= Técnicas de estimulacion sensorial.
= Técnicas de entrenamiento cognitivo.
= Estrategias de modificacion de conducta.
= Programas de adaptacién del entorno o de reestructuracién ambiental.
= Estrategias de comunicacion.
= Técnicas de psicomotricidad.
= Musicoterapia.
= Estrategias para la estimulacion de la orientacién espacial y temporal.
= Terapia de remotivacion.
= Programas de intervencion para familiares.
e Resumen.
o Autoevaluacion.

Unidad IV: Prevencién de riesgos laborales para el gerocultor y auxiliar de ayuda a domicilio

Médulo I. Riesgos basicos:

Capitulo I. Introduccién ala prevencién de los riesgos laborales:

e Introduccion.
e El trabajo.




e La salud.
e Los riesgos laborales.
e Las consecuencias de los riesgos.
o Los accidentes de trabajo.
o Enfermedad profesional.
e Otros dafos para la salud que pueden derivarse del trabajo.
e Otros dafios. Repercusiones econdémicas y de funcionamiento.
¢ Disciplinas técnicas de prevencion laboral.
e Recuerde lo méas importante.
e Resumen.
Autoevaluacion.

Capitulo Il. Los riesgos ligados a las condiciones de seguridad:

e Introduccion.
e Ellugar y la superficie de trabajo.
e Las herramientas.
e La electricidad.
o Tipos de contacto eléctrico.
o Medidas bésicas de prevencion frente al riesgo eléctrico.
o Herramientas eléctricas.
e Los incendios.
o Factores de fuego.
o Prevencion del incendio.
o Proteccién contra incendios.
e Almacenamiento, manipulacion y transporte.
e La sefializacion.
e El mantenimiento.
e Recuerde lo mas importante.
e Resumen.
Autoevaluacion.

Capitulo Ill. Los riesgos ligados al medio ambiente de trabajo:

¢ Introduccion.
e La exposicion laboral a agentes quimicos.
o Efectos de los productos téxicos sobre el cuerpo humano.
o Vias de entrada de los contaminantes quimicos.
e Exposicién laboral a agentes fisicos.
o Energia mecanica ruido y vibraciones.
= El ruido.
= Vibraciones.
o Energia electromagnética. Radiaciones ionizantes y no ionizantes.
= Radiaciones ionizantes.
= Radiaciones no ionizantes.
o Energia calorifica.
= El golpe de calor.
e Exposicién laboral a agentes bioldgicos.
e La evaluacion del riesgo.
e El control del riesgo.




o Actuaciones sobre el origen.

o Actuaciones sobre el medio de transmision.

o Actuaciones sobre el trabajador.

o Otras medidas preventivas de aplicacion general son.
e Recuerde lo mas importante.
e Resumen.
e Autoevaluacion.

Capitulo IV. La carga de trabajo, la fatiga y la insatisfaccion laboral:

e Introduccion.

e La carga de trabajo.

e Manipulacion de cargas.

e Carga mental.

o La fatiga.

e Insatisfaccion laboral.

e Recuerde lo més importante.
e Resumen.

Autoevaluacion.

Capitulo V. Sistemas elementales de control de riesgos. Proteccion colectiva e individual:

Introduccion.

La proteccion de la seguridad y salud de los trabajadores en el trabajo.
Clasificacion de los equipos de proteccién individual.

Resumen.

Autoevaluacion.

Capitulo VI. Nociones basicas de actuacién en emergencias y evacuaciones:

o Introduccion.

e Situaciones de emergencia.

o Clasificacién de las situaciones de emergencia.

e Organizacién de emergencias.

e Actuaciones en un plan de emergencia interior (PEI).
¢ Informacién de apoyo para la actuacion de emergencia.
o Cartel divulgativo del Plan de emergencia interior.

e Simulacros.

e Recuerde lo méas importante.

e Resumen.

Autoevaluacion.

Capitulo VII. Primeros auxilios:

Introduccion.

¢, Qué son los primeros auxilios?
Activacién del sistema de emergencia.

Los eslabones de la cadena de socorro.
La formacién en socorrismo laboral.

La evacuacion primaria de un accidentado.




e Cadena de supervivencia.
o Soporte vital.

= Soporte vital basico en el adulto.
= RCP basica en pediatria.

e Hemorragias.

e Esguincesy fracturas.

e Golpe de calor y deshidratacion.

e El botiquin en el lugar de trabajo.

e Recuerde lo méas importante.

e Resumen.

Autoevaluacion.

Capitulo VIII. El control de la salud de los trabajadores:

e Introduccion.

¢ Definicion de vigilancia de la salud.

e La vigilancia de la salud de los trabajadores en el marco de la Ley de PRL y el reglamento de los servicios de
prevencion.

e Objetivos de la vigilancia de la salud.

e Las técnicas de vigilancia de la salud.

¢ Integracion de los programas de vigilancia de la salud en el programa de prevencion de riesgos laborales.

e Recuerde lo mas importante.

e Resumen.

Autoevaluacion.

Capitulo IX. Organizacién del trabajo preventivo: Rutinas basicas:

e Introduccion.

e La gestion de la prevencion de riesgos laborales en una empresa.
o El sistema de gestion de la prevencién de riesgos laborales.

¢ Planificacion de la actividad preventiva.

e Responsabilidades.

e Formacion.

e Documentacion.

¢ El control de las actuaciones.

o Auditorias.

o Modalidades de recursos humanos y materiales para el desarrollo de actividades preventivas.
e Resumen.

Autoevaluacion.

Capitulo X. Organismos publicos relacionados con la seguridad y salud en el trabajo:

e Introduccion.
e Instituciones y organismos internacionales.
o OIT.
o La Union Europea.
= Las instituciones de la Union.
= Otras instituciones y érganos de la Union.
= Organismos de caracter autonémico.
e Recuerde lo méas importante.




e Resumen.
e Autoevaluacion.

Médulo Il. Riesgos especificos:

Introduccion:

e Introduccion.
e Gerocultor/a.
o Profesional del auxiliar de ayuda a domicilio.
o Auxiliar de Ayuda a Domicilio.
o Ayudante de coordinacion del Servicio de Ayuda a Domicilio.
= Funciones de los miembros del equipo de ayuda a domicilio.
= Perfil profesional del auxiliar de ayuda a domicilio.
= Funciones del auxiliar de ayuda a domicilio con las personas mayores.
e Autoevaluacion.
e Resumen.

Capitulo I. Riesgo en los lugares y espacios de trabajo:

e Introduccion.

e Factores de riesgo.

e Condiciones constructivas del lugar de trabajo.
e Condiciones ambientales.

e [luminacion.

e Servicios higiénicos y lugares de descanso.

o Material y locales de primeros auxilios.

e Orden, limpieza y mantenimiento.

e Resumen.

Autoevaluacion.

Capitulo Il. Riesgos de seguridad:

e Riesgos eléctricos.
o Introduccion.
Conceptos.
Factores condicionantes.
Riesgo de contacto eléctrico.
o Evaluacion de riesgos eléctricos.
o Dafios de la electricidad sobre el cuerpo humano.
o Medidas de proteccion.
¢ Riesgo de caida de personas al mismo nivel.
¢ Riesgo de caida de personas a distinto nivel.
¢ Riesgos de almacenamiento.
o Introduccion.
o Almacenamiento interior.
o Almacenamiento exterior.
Apilamiento de materiales y almacenamiento en estanterias y estructuras.
Riesgos.
Medidas de prevencion.
Medidas de proteccion.

[¢]

[¢]

[¢]

[¢]

[¢]

[¢]

[¢]




e Riesgo de incendio.

o Introduccion.

o Generalidades.

o La evaluacion de riesgos.

o El desarrollo de un incendio.

o Medidas prevencién de incendios.

o Técnicas de prevencion.

o Medidas de proteccion de incendios.

o Organizacion de la seguridad.

o Equipos de emergencia.

o Deteccioén de incendios.

o Medidas de extincion de incendios.

o Agentes extintores.

o Medios de extincion.

e Sustancias peligrosas y nocivas.

o Introduccion.

o Clasificacion de sustancias.

o Vias de entrada.

Sefializacion.

Sustancias corrosivas e irritantes.

Sustancias comburentes.

Sustancias que presentan riesgo de explosion.

o Sustancias extremadamente inflamables, muy inflamables e inflamables.
¢ Riesgos a disolventes.

o Introduccion.

Efectos de la salud.
Medidas de control.
Riesgos para la salud humana.
Prevencién y control.
Utilizacion de ropa y equipos de proteccion personal.
Formacion e informacion.
o Vigilancia de la salud.
e Riesgos de agresividad en pacientes.

o Introduccion.

o Manifestaciones clinicas de la agresividad.
Patologias asociadas al desarrollo de conductas agresivas.
Abordaje psicofarmacolégico de la agresividad.
Tratamientos.

Tipos de agresividad.

Riesgo de agresiones.
o Prevencion.

e Resumen.

e Autoevaluacion.

o

o
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Capitulo Ill. Riesgos higiénicos — fisicos — quimicos — biolégicos:

¢ Infeccion, desinfeccidn, esterilizacion.
o Introduccion.
o Desinfeccion.
o Esterilizacion.

e Los riesgos bioldgicos.




Introduccion.

Conceptos y caracteristicas.

Clasificacion de los agentes hioldgicos.

Vias de entrada en el organismo.

Actividades con riesgos bioldgicos.

Dafios sobre el organismo.

Medios de prevencion.

Recomendaciones especificas por areas de atencion médica.
Estrategias generales de prevencion.

Precauciones universales estandar.

Actuacion ante una salpicadura de sangre o liquidos corporales en piel intacta.
Exposicion de los ojos 0 membranas mucosas.

Salpicaduras o derrames de material infeccioso.

Protocolo de actuacion ante exposiciones accidentales a sangre.
e Conclusiones y recomendaciones.

e Resumen.

e Autoevaluacion.

[¢]

[¢]

o

o

[¢]

[¢]

[¢]

[¢]

[¢]

Capitulo IV. Riesgos ergonémicos, movilizacién de enfermos, posturas y manipulacién de cargas:

e Introduccion.

Principios preventivos.

Las lesiones de espalda.

Proteccién de la espalda.
o Normas generales de elevacion de cargas.
o ¢,Cémo prevenir los problemas de espalda?

Ejemplos de movilizaciones.

Resumen.

Autoevaluacion.

Capitulo V. Riesgos psicosociales:

e Estrés laboral en personal de la salud.
o Introduccion.
o El estrés como riesgo laboral en el personal de la salud.
o Concepto de estresor.
o Tipos y clases de estresores.
o Concepto de respuesta de estrés.
o Caracteristicas de las situaciones de estrés.
o Fases de la respuesta de estrés.
o Fuentes de estrés. Tipos de estresores laborales.
o Tipos de estresores laborales.
o Consecuencias del estrés laboral.
o Evaluacion del estrés laboral.
o Prevencion del estrés.
o Qué es el sindrome de Burnout.
o Manejo del estrés laboral.
o Conclusiones.
o Fatiga mental.
o Introduccion.
o Caracteristicas.




Definicion.
Fatiga y (actividad, motivacion y absentismo).
Tipos de fatiga.
Medidas para afrontar y prevenir la fatiga.
e Incidencia de la turnicidad en la salud.

o Introduccion.
Sindrome del trabajador nocturno.
Patologia de la turnicidad.
Conclusiones sobre la turnicidad.
Vigilancia de la salud.
e Resumen.
e Autoevaluacion.
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o
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[¢]
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Capitulo VI. Riesgos viales:

e Introduccion.

e El tiempo de reaccion.

e La seguridad de los automdviles.
e Los cinturones de seguridad, otros sistemas de retencion.
e Apoyacabezas.

e Neumaticos.

e Utilizacion de los frenos.

e COmo evitar los derrapes.

e El estado fisico del conductor.

e Los peligros de la via.

e La sefializacion.

e Resumen.

Autoevaluacion.

Capitulo VII. Riesgo y prevencion de las enfermedades alimentarias (ETAS):

Introduccion.
Factores y agentes patdgenos que posibilitan la aparicion de ETAs.
o Agentes patdgenos relacionados con la ETAs.
= Bacterias.
= Virus.
= Hongos.
= Parasitos.
Vias de transmision de las ETAs.
Cinco claves para la inocuidad de los alimentos.
ETAs causadas por microorganismos.
o Infecciones de origen bacteriano.
o Infecciones de origen virico.
Intoxicacion alimentaria por toxinas.
Enfermedades causadas por parasitos.
e ETAs causadas por otros agentes patdgenos.
o Aditivos alimentarios.
Ingesta Diaria Admisible (IDA).
Ingesta Diaria Potencial (IDP).
Nitratos y nitritos.
Dioxinas.

o

o

o

o




e Intoxicaciones por plaguicidas.
e Priones.
o Introduccion.
o Resefia histdrica.
Enfermedades actualmente atribuidas a los priones.
¢, Qué es la encefalopatia espongiforme bovina o mal de las vacas locas?
Etiologia y patogenia de la enfermedad.
Diagnéstico y profilaxis.
e Resumen.
e Autoevaluacion.

[¢]

[¢]

[¢]

[¢]

Capitulo VIII. Riesgos por manipulaciéon de alimentos:

e Conocimientos basicos de los manipuladores de alimentos.
o La cadena alimentaria.
o Los peligros alimentarios.
o La higiene personal.
o La salud de los manipuladores.
o Las précticas higiénicas para la manipulacion de alimentos.
o El aprovisionamiento de agua.
o El almacenamiento de los alimentos.
o Lalimpiezay la desinfeccion de las instalaciones, equipos y utensilios. Las basuras.
o El transporte y distribucion de los alimentos.
e Sistema de analisis de peligros y puntos de control critico (APPCC).
o Obijetivo del sistema APPCC.
o Metodologia.
o Definiciones.
o ¢ Cuales son los pasos a dar para aplicar el APPCC?
e Ejemplo de la implantacion de un sistema de andlisis de peligros y puntos de control critico en empresas
hortofruticolas (APPCC).
o Programa de requisitos previos a la implantacion del sistema APPCC las empresas de almacenamiento,
manipulado y envasado de productos hortofruticolas.
Ambito de aplicacion.
Equipo de trabajo APPCC.
Descripcion y destino de los productos.
Diagrama de flujo del proceso de manipulacion y envasado de productos hortofruticolas.
Guia practica de aplicacion.
= Productos hortofruticolas.
= |nstalaciones.
= Registro de incidencias y acciones correctoras.
= Equipos.
= Personal manipulador.
= Agua en contacto directo con el producto.
= Tratamientos quimicos poscosecha de productos hortofruticolas.
= Envases y materiales de envasado de producto final.
= Carga y transporte del producto final.
o Documentacién del sistema APPCC empresas de almacenamiento, manipulado y envasado de productos
hortofruticolas.
e Resumen.
e Autoevaluacion.
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Metodologia

El desarrollo del programa académico se realizara en linea mediante el Aula Virtual de nuestra Corporacién, este aula
cuenta con accesibilidad 24 x 7 los 365 dias del afio y ademas estd adaptada a cualquier dispositivo movil, tablet o
computadora. El alumno en todo momento contar4 con el apoyo de nuestro departamento tutorial. Las tutorias se
realizaran mediante email (tutoriasaula@esheformacion.com), Teléfono: +34 656 34 67 49, WhatsApp: +34 656 34 67 49
0 a través del sistema de mensajeria que incorpora nuestra aula virtual.

Dentro de la plataforma encontrarés:

e Guia de la plataforma.
Foros y chats para contactar con los tutores.

Temario.

Resumenes.
Videos.
Guias y protocolos adicionales.

Evaluaciones.

Seguimiento del proceso formativo.



https://www.esheformacion.com/hn/terapia-ocupacional/auxiliares-online/auxiliar-de-enfermos-con-demencia

