VIRGEN DE LA VICTORIA
Malaga

/ A \ ‘| GUIA OITINERARIO FORMATIVO DE HOSPITAL UNIVERSITARIO

JUNTR T ANDRWCA| RESIDENTES DE MEDICINA INTERNA

CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS

< . FECHA ACTUALIZACION:
EDICION . 3 30.01.2020

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DE LA VICTORIA
Malaga

GUIA FORMATIVA DE RESIDENTES DE
MEDICINA INTERNA

Unidad Docente de Medicina Interna
Tutores/as:

Dr. Pedro Valdivielso Felices
(email:valdivielso@uma.es) :
Dra. Ana M2 Hidalgo Conde PIITS T ANGMALTTA
(email:ahidalgoconde @gmail.com) el L L
Dra. Radka Ivanova Georgieva MALAGA
(email:drradbg@yahoo.e3g

Sello Comisién Docencia

COMISION DE
DOCENCIA ELABORADO Y Validado por el Presidente de la Comision de
Fechas ACTUALIZADO POR: EDICION Docencia
Aprobacién /
Revision
7/07/2011 Tutor/es de la especialidad 1 Fco. José Bermudez Recio
3/04/2014 Tutor/es de la especialidad 2 Pilar Martinez Lopez
11/03/2020 Tutor/es de la especialidad 3 Fernando Cabrera Bueno

La version impresa de este documento no garantiza su
vigencia. Se recomienda consultar la Gltima versién en la
pagina web del HUVV - Area Profesionales — Unidad de

Docencia Especialista Interno Residente.

Guia — Itinerario Formativo del Residente de Medicina Interna 1




/ A \ | GUIA OITINERARIO FORMATIVO DE HOSPITAL UNIVERSITARIO

VIRGEN DE LA VICTORIA
Mal
Juh JE MMDRLUCA| RESIDENTES DE MEDICINA INTERNA e
EDICION : 3 FECHA ACTUALIZACION:

INDICE

1. BIENVENIDA
2. UNIDAD DOCENTE DE MEDICINA INTERNA
2.1. Estructura fisica
2.2. Organizacion jerarquica y funcional
2.3. Cartera de Servicios
2.4.0tros

3. PROGRAMA FORMATIVO OFICIAL DEL ESPECIALISTAEN
(o enlaces) MEDICINA INTERNA
4. GUIA O ITINERARIO FORMATIVO DEL RESIDENTE DE
MEDICINA INTERNA
4.1. Competencias generales a adquirir durante la fatmac

4.2. Plan de rotaciones
4.3. Competencias especificas por rotacion
4.4. Rotaciones Externas recomendadas
GUARDIAS:
SESIONES
OBJETIVOS DE INVESTIGACION/TRABAJOS DE CAMPO

EVALUACION
BIBLIOGRAFIA RECOMENDADA

10.PLAN INDIVIDUALIZADO DE FORMACION
11.PLAN DE FORMACION DE COMPETENCIAS TRANSVERSALES
(PFCT)

©®© N o 0

Guia — Itinerario Formativo del Residente de Medicina Interna 2

Pag.

12
12

12

13
16
18
43
44
45
46

48
63

65

69




/ A \ | GUIA OITINERARIO FORMATIVO DE HOSPITAL UNIVERSITARIO

VIRGEN DE LA VICTORIA
Mal
JUNTA DE RYDRLUCA| RESIDENTES DE~~ MEDICINA INTERNA e

CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS

~ . FECHA ACTUALIZACION:
EDICION . 3 30.01.2020

1. BIENVENIDA

Nos es muy grato presentar el Servicio de Medit¢imarna del Hospital Clinico-
Universitario “Virgen de la Victoria” (HC-UVV), urServicio enraizado desde la
entrada en funcionamiento del centro, ubicado jat€ampus Universitario, que le
confiere una vocacion asistencial, docente e ilgexbdra desde su creacion.
Actualmente, el Servicio de Medicina Interna del-HZV ofrece a los usuarios una
atencion sanitaria de alta calidad en practicam@odes los campos de la Medicina
Interna moderna.

Esta actividad asistencial, proporciona a los esdEs del programa MIR una
oportunidad Unica para adquirir vastos conocimeitentificos y habilidades técnicas,
gue se traducen en una sélida formacién que loacdappara ejercer la especialidad en
un mercado profesional cada vez mas competitivo.

Pero sin lugar a dudas, el patrimonio mas impagtdet Servicio es el capital humano,
constituido por una serie de profesionales de la afté calidad humana, cientificay
con una decidida vocacion de servicio. Todo ekosi#éia en unas condiciones Optimas
para alcanzar la excelencia en los diversos cangloguehacer médico, asi como para
desempeiar con la maxima eficacia las tres funsidmsicas de un Servicio de
Medicina Interna dentro de un Hospital de Refemnci

1- la asistencia clinica de los pacientes

2- la formacion de los residentes MIR y

3- la investigacion médica.

Los tutores

Guia — Itinerario Formativo del Residente de Medicina Interna 3




/ A \ | GUIA OITINERARIO FORMATIVO DE HOSPITAL UNIVERSITARIO

VIRGEN DE LA VICTORIA
Mal
JUNTA DE RYDRLUCA| RESIDENTES DE~~ MEDICINA INTERNA e

CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS

~ . FECHA ACTUALIZACION:
EDICION . 3 30.01.2020

2. Unidad Docente de Medicina Interna

El Hospital Universitario Virgen de la Victoria déalaga, comienza su andadura en
mayo de 1989, fruto de la integracién de profedemdel Hospital Civil Provincial y

de la Facultad de Medicina de Malaga. Como segumudpital publico de la capital

malaguefia, tiene como mision mejorar la calidadidie y resolver los retos de salud de
las personas, de una forma innovadora y sosterghlein entorno amable, de calidad,
seguro y personalizado. Su poblacion de referdaaanstituyen los Distritos Sanitarios
y Zonas Baésicas de Salud de Malaga, Valle del Gohad# y Costa del Sol, lo que
supone alrededor de 500.000 habitantes (475.91Bahtds, segin la Base de Datos
de Usuarios de Andalucia, a 31 de marzo de 200d@mA&s de ofrecer asistencia
sanitaria a dicha poblacion, contribuye, desde nrawgduracion, a la formacion de
estudiantes de medicina de la Facultad de Medénk Universidad de Malaga y de
especialista internos y residentes, promoviendgrpsivamente, desde su inicio, la
labor investigacion en sus diferentes Serviciosnydbdes. EI Complejo hospitalario
integra, ademas, el Centro de Especialidades SanQbrero, el Hospital Maritimo de

Torremolinos y el Hospital Valle del GuadalhorceGletama.

El Servicio de Medicina Interna del Hospital Unsitario “Virgen de la Victoria”,
asumié un papel relevante desde su inauguracios, atta de la propia Medicina
Interna; integrando inicialmente la labor de otespecialistas procedentes del Hospital
Civil y de la Facultad de Medicina (Endocrinolodgi&frologia, Neurologia, Oncologia
y Reumatologia). Fruto de su desarrollo y adaptaeidas necesidades asistenciales,
estas especialidades se constituyeron posterioemantios Servicios 0 Unidades de
Gestion Clinicas correspondientes. La misma Medititerna se ha constituido, desde

enero de 2011, en la Unidad de Gestién Clinica ‘iMed Interna”, que integra a todos
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los profesionales adscritos a dicha Unidad: médiceasfermeria, auxiliares

administrativos, auxiliares de enfermeria y celador

De modo integrado en sus actividades asistencidiesentes e investigadoras, el
Servicio de Medicina Interna del Hospital Univeash “Virgen de la Victoria”,
participa desde la fundacion del hospital en lamBmion de Médicos Internos
Residentes, a través del sistema MIR, y en la foidnade alumnos de la Facultad de
Medicina de Malaga; actividades que se han desadolcon criterios de mejora,
basados en la experiencia creciente y en las nleckes de cambios planteados por la

demanda social con relacién a la Medicina Interna.

e La Medicina Interna en nuestro hospital

La Medicina Interna es una Especialidad médica apmrta una atencion global al
enfermo, asumiendo la completa responsabilidadmdsino, de una forma continua
desde la Consulta Externa a las Unidades de Hbzadi#®n. El internista es un médico
clinico cuya mision es atender, de forma integraoidos los problemas de salud del
paciente. Lo que mas caracteriza a nuestra Esjpeclats la vision de conjunto y de
sintesis. El internista debe poseer profundos domeatos cientificos, amplia
experiencia clinica y demostrada capacidad de gqmodieamiento profesional vy
responsabilizarse en el cuidado personal y contieidos enfermos. Actlia como
consultor con otros especialistas y, a su vezapazde integrar las opiniones de éstos
en beneficio del cuidado integral y global del paté. Ningun proceso morboso o
problema clinico que el enfermo padezca le debecparajeno a su incumbencia y
responsabilidad aunque, como es logico, recabexpariencia y actuacion de otros
especialistas siempre que sea preciso. De caranfatn® debe saber escuchar,
comprender y atender. Del internista depende lacele a los pacientes con los

procesos mas habituales en el Hospital. Su preseademas, ha sido basica en la
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formacion de distintas Unidades y consultas esipasiflentro del Servicio de Medicina
Interna (Enfermedades Infecciosas, Autoinmunes, sg®ie Vascular, Hepatitis,

Enfermedad tromboembdlica venosa, Enfermedad denGraotras).

Esa concepcion multidimensional y el conocimient ld Medicina Basada en la
Evidencia (MBE) hacen del médico internista unazpielave en la gestion por
procesos, al colaborar con otros especialistas angdigarantizando asi una mejor
continuidad asistencial, al conseguir coordinar tbferentes niveles asistenciales
(Atencion Primaria-Especializada), y servicios ahtspitalarios, con el objetivo de
lograr resultados mas eficientes y la mejor calidaidtencial posible como se recoge
tanto en el Plan Andaluz de Salud (PAS) como efstfatégico de la Sociedad
Andaluza de Medicina Interna (PESADEMI).

En definitiva, para un modelo de sistema sanitptiblico como el nuestro, donde
segun la Ley de Salud de Andalucia (LSA) 2/98 eigrde es el centro del mismo, y
para una sociedad cada vez mas exigente con leteside calidad asistencial, el
meédico especialista en Medicina Interna parecesikecien el uso adecuado de los

recursos y en el logro de una atencién humanizadi@ignte.

Para poder tener acreditacion especifica paraeetigip de la Medicina Interna se
precisa haber desarrollado el Programa de Formawgtdiante sistema de Residencia,
en Unidades hospitalarias debidamente acreditadlsyminandose oficialmente la
Especialidad (R.DTO.127/84) “Medicina Interna”, coma duracion de 5 afios y

precisandose la Licenciatura previa de Medicina.

2.1 Estructura fisica

El Servicio de Medicina Interna consta de 4 are#stenciales diferenciadas y un area

administrativa:
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e Areas asistenciales

o Consultas externas de Medicina Interna: patio tArfeonsultas n® 1, 3, 4, 17y
18), Hospital Maritimo (consulta n°® 5) y Hospitalé del Guadalhorce (consulta

n° 103).

o Consulta de Enfermedades Infecciosas.

0 Hospitalizacion: 52 planta controles A1y A2.
o Hospitalizacion: Hospital Maritimo.

o0 Hospital de dia: 52 planta control B2.

« Area administrativa y despachos

0 La Secretaria se encuentra localizada en el bloeogal de la 52 planta, asi
como los despachos de los Jefes de Seccion de iNkditerna. En este
bloque también se encuentra la sala del Area foatide Medicina Interna,
el despacho del Equipo de Soporte Hospitalario uidados Paliativos y un

despacho para suministrar informacion a familiares.
2.2 Organizacion jerarquica y funcional
» Jefe de Servicio:

0 Vacante

e Director de UGC:

0 Vacante
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o0 « Jefes de Seccion:

o Dr. Pedro Manuel Valdivielso Felices
o Dr. Fernando Javier Sanchez Lora

« Facultativos Especialistas de Area:

Dr. Manuel Abarca Costalago

Dra. Rocio Arnedo Diez de los Rios
Dra. Maria José Benitez Toledo

Dr. Francisco José Bermudez Recio
Dr. Enrique Cabrerizo Comitre

Dr. Juan Luis Carrillo Linares
Dra. Ana Cuenca Guerrero

Dr. Francisco Juan Espada Mufioz
Dra. Sonsoles Fernandez Sepulveda
Dr. Juan Carlos Gavilan Carrasco
Dra. Cristina Gémez Ayerbe

Dra. Dessiré GOmez Lora

Dra. Susana GOmez Ramirez

O O O O O 0O 0O Ooooooo

Dra. Ana Hidalgo Conde

o

Dra. Radka Ivanova Georgieva

(@]

Dra. Cristina L6pez Calderon
o Dra. Irene Macias Guzman
o Dr. Guillermo Martinez Lopez
o0 Dr. Pedro Medina Delgado

o Dr. Enrique Nufio Alvarez

(@]

Dr. Guillermo Ojeda Burgos

Dra. Rosario Palacios Muiioz

(@]

Dra. Alba Ramirez Bueno
Dr. Miguel Angel Sanchez Chaparro

Dr. Jesus Santos Gonzalez

o O O o©O

Dr. Jesus Sedefo Diaz
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Supervisora de enfermeria:

o D2 Ana Belén Romero

e Enfermeros:

o Control Al: 13
o Control A2: 12

e Auxiliares:

o Control Al: 13
o Control A2: 12

e Administrativa:

o Encarnacin Mercedes Aparicio Robles

2.3 Cartera de Servicios
e Actividad asistencial

o Hospital Clinico Universitario Virgen de la Victari
Unidades de hospitalizacion

68 camas en plantas 5°Al y 52A2
12 camas que corresponden a la Unidad de Infeccmsa

la planta 52A2.
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n  Consultas externas

e Medicina Interna general (10 consultas semanales).

e Unidad de enfermedades hepaticas (2
consultas/semana).

e Unidad de Hipertension arterial (2 consultas/semana

e Unidad de Lipidos (2 consultas/semana).

e Unidad de enfermedades Autoinmunes (4
consultas/semana).

e Unidad de Infecciosas (5 consultas semanales).

e Consulta multidisciplinar sobre Inmunopatdkbgcular (1
consulta/quincenal)

e Consulta de Cuidados Paliativos (1 consulta/quialien

n  Apoyo a otras Unidades Clinicas del Hospital
« Internista del Area de Urgencias y paciente Critico
e Internista del Area de Cirugia Ortopédica vy
Traumatologia.
 Internista del Area de Angiologia y Cirugia Vascula
e Interconsultas resto de Unidades Hospital.
» Consultor de Enfermedades Infecciosas.
e Equipo de Soporte Hospitalario para Cuidados Padisit
n  Apoyo especifico a Enfermedades Raras
» Déficit familiar de LPL y pancreatitis recurrente.

e Pseudoxantoma Elastico.

e Linfangioleiomiomatosis.

n  Hospital de Dia Médico

Guia — Itinerario Formativo del Residente de Medicina Interna 10
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o Hospital Maritimo de Torremolinos

n Unidad de Hospitalizacion
e 24 camas de M. Interna.

e Apoyo a 6 camas de Rehabilitacion.
« Dos Internistas con actividad asistencial contiauad

n  Consulta de M. Interna (2 a la semana)
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e Actividad docente
o Docencia de Pregrado

n  Docencia Tedrica (1 CU, 2 TU).

n  Docencia préactica (6 asociados clinicos, 20 cokatares)
Asignaturas de Patologia General, Patologia Méditimica
Médica, Arteriosclerosis y sus Factores de RieEgéermedades

Infecciosas.

o Docencia de Postgrado

n  Programa MIR: 3 residentes por afio, 3 tutores.

n Programa de Formacién Continuada enCehtro y Area
Asistencial.

n QOrganizacion y participacion en Programas de Dadior (Dpto.

de Medicina).

e Organizacion y participacion en Congresos Nacianallternacionales

e Actividad investigadora

Las Lineas de investigacion actualmente en ladthsbn

Dislipemias primarias y secundarias

Enfermedades Raras: pseudoxanthoma elasticum

Hipertension Refractaria

Insuficiencia Cardiaca

Enfermedad Trombdtica venosa

Enfermedades Autoinmunes

Calidad Asistencial en Diabetes Mellitus tipo 2

Calidad Asistencial en Enfermedad Pulmonar Obstrai€@rénica (EPOC).

O O O O 0O 0o o o
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A partir del afio 2011, el Servicio de Medicina inte se constituyd en Unidad de

Gestidon Clinica (U.G.C.), y mas tarde, en 2014Uaidad Intercentros fusionada a la

del Hospital Regional de Malaga. Tras la desfusiérinidades en 2019, la Direccion

se encuentra vacante.

Como U.G.C., participa en la consecucion de logtolijs del Contrato Programa que

cada afo se pacta entre la Direccion Gerencisetiacy el Servicio Andaluz de Salud.

3. PROGRAMA FORMATIVO OFICIAL  DEL ESPECIALISTA EN
MEDICINA INTERNA

El programa formativo oficial de la especialidade@& consultarse en la siguiente

direccion:

http://www.msps.es/profesionales/formacion/docsigiedinterna.pdf

4. GUIA O ITINERARIO FORMATIVO TIPO DE LA UNIDAD DE
MEDICINA INTERNA

La presente guia formativa se ha elaborado de dawan el programa oficial de la

especialidad, adaptandolo a las caracteristicgagsa@e nuestro servicio y de nuestro

hospital y esta basada en los siguientes principios

La ensefianza debe basarse en quién aprende.

La adquisicion de una adecuada competencia cliegcdgecir, la capacidad para
utilizar los conocimientos, las habilidades, laditades y el buen juicio
asociados a su profesiéon para afrontar y resolecuimdamente las situaciones
gue presupone su ejercicio.

El principio de adquisicion progresiva de conocmos, habilidades vy
responsabilidades.

La adquisicion de actitudes positivas respecto dosmacion continuada, la
investigacion, el mantenimiento de comportamienéigos y la relacion
adecuada con el enfermo y su entorno.

La dedicacion completa del residente a su formacion

Guia — Itinerario Formativo del Residente de Medicina Interna 13
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41 Competencias generales a adquirir durante la formacion

El internista debe conocer y aplicar en su praddiaca los principios de la medicina
basada en la evidencia y del razonamiento cieotifodificando ligeramente el
esquema propuesto por la EFIM1 y poAetreditation Council for Graduate Medical
Educationamericano, las competencias que debe tener todaonédpecializado en
Medicina Interna pueden dividirse en seis apartados

e Atencion clinica del paciente: es el resultado decbmbinacion de las
competencias de los cinco apartados restantes.

e Conocimientos clinicos: deberda saber enfocar efjndistico diferencial del
paciente que presenta sintomas comunes, saberraiesdenfermedades mas
prevalentes del &mbito hospitalario, conocer las indicaciones,
contraindicaciones, posologia e interacciones d& [wincipales grupos
farmacologicos.

« Habilidades técnicas y de interpretacion: deberteneapacidad de interpretar
los resultados de pruebas de laboratorio, imagerfaacionales como parte de
la evaluacion de los procesos patologicos a lossguenfrenta un internista;
asimismo, debe saber realizar una serie de progatios técnicos con finalidad
diagnéstica o terapéutica.

e Habilidades comunicativas: debera demostrar haloiéd interpersonales que
conduzcan a una comunicacion efectiva con los pese sus familias y otros
profesionales.

e Profesionalidad: es el compromiso para llevar aocks responsabilidades
profesionales con excelencia.

e Actividades académicas: la ensefianza y la invesfigaconstituyen areas

fundamentales del internista.

El campo de accion del Internista deriva de suscypales valores y capacidades, en
especial de su vision integradora y su polivalenmatrandose por ello en la atencion

Guia — Itinerario Formativo del Residente de Medicina Interna 14
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al enfermo pluripatoldgico y plurisintomatico, aifermo con diagnéstico dificil, asi
como la atencion a todas las enfermedades pregalai¢l adulto en el ambito
hospitalario. También se contempla el progresiwgarello de la atencion de pacientes

extrahospitalarios, a través de consultorias convel asistencial de Atencion Primaria.

« Area asistencial

o Atencién clinica del paciente sin diagndstico meci

o0 Atencion al enfermo pluripatoldgico.

0 Atencion a los procesos mas prevalentes en el rentoospitalario. La
formacion global del internista le permite ejeretrpapel de clinico
generalista con capacidad para atender los problestinicos de la
mayoria de los pacientes del area médica del labsgit papel no se
limita al de coordinacién y distribucién de algunmgologias, sino que
ha de asumir responsabilidad asistencial pleneects@ sus pacientes,
consultando con otros especialistas cuando sesaraxe

o0 Atencion a las personas de edad avanzada en énudei enfermedad
aguda o agudizada.

o0 Atencion clinica de enfermos atendidos en unidadespeciales
desarrolladas por los internistas, tales como erddades infecciosas,
enfermedades autoinmunes sistémicas, de riesgalagsmetabdlicas,
patologia hepatica, enfermedades raras, etc.

o Atencion clinica de enfermos en la fase paliatiwdadenfermedad.

o0 Atencion del paciente que presenta una emergencéguoere atencion
urgente durante todo el proceso hospitalario, srdiferentes niveles de
la urgencia hospitalaria, que incluyen el manejpicb de los pacientes
atendidos en las nuevas areas denominadas contoatiitas a la
hospitalizacibn convencional (corta estancia, habpide dia,
hospitalizacion domiciliaria, unidades de alta hesion), etc.

Guia — Itinerario Formativo del Residente de Medicina Interna 15
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o Atencibn médica a pacientes quirdrgicos. El insmi ya sea como
consultor o formando parte de equipos multidisegoiios, contribuye a
la atencion integral de los pacientes ingresadas area quirurgica.

0 Atencion a pacientes con enfermedades raras, c@aspleen situacion
clinica avanzada. Para mantener la continuidadeasisal en la atencidn
de todos estos pacientes el internista ha de egpacialmente preparado
para trabajar en equipo en colaboracion con otrepeaalistas
hospitalarios, con el médico de familia y con otrpofesionales

sanitarios.

« Areadocente
La formacién integral del internista exige la adiridn de conocimientos que le
capacitan para desarrollar tareas docentes e igadstas. El aprendizaje de como
ensefiar a otros los contenidos de su especialidad thcluir adquirir habilidades
docentes, tanto en el ambito colectivo como enddVidual en la docencia que se ejerce
directamente sobre otros profesionales médicos.
La especialidad de Medicina Interna ha de teneaadpd de transmitir eficazmente los

valores clinicos, éticos y la atencién integral.

« Area investigadora

Durante su formacion el residente de Medicina h#edebe iniciarse en el
conocimiento de la metodologia de la investigaciBhinternista debe adquirir los
conocimientos necesarios para realizar un estudiondestigacion, ya sea de tipo
observacional o experimental. También para evaltiicamente la literatura cientifica
relativa a las ciencias de la salud. Debe ser capalisefiar un estudio, realizar la labor
de campo, la recogida de sus datos, andlisis sstadidiscutirlos y elaborar las
conclusiones que se derivan de ellos y, por ultsngyresentacion como comunicacion

0 publicacion.
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La formacién del internista como futuro investigata de irse realizando a medida que
avanza su maduracion durante los afios de espacializ sin menoscabo que pueda
realizar una formacion adicional al finalizar swipdo de residencia para capacitarse en

un area concreta de Investigacion.

e Actitudes y valores del internista
Durante todo el periodo de formacion de la espdeidl debera aprender
especificamente valores, que debe aplicar en sciaieprofesional. Estas actitudes y
valores son:
Facilitar mensajes preventivos de salud a los ps&sea su cargo.
Tener respeto por la persona enferma.
Mostrar actitud de empatia.
Saber integrarse en el trabajo en equipo.
Mostrar versatilidad en la adaptacion al entorno.
Saber reconocer las propias limitaciones.

O O O O O o o

Desarrollar técnicas de auto-aprendizaje.

42 Plan de rotaciones

La formacion de los especialistas en Medicina h@tege realiza basicamente mediante
un sistema de rotacion por diferentes servicioeeasadel hospital o centros educativos
que se consideren necesarios. Las diversas rotacestaran encaminadas a conseguir
los conocimientos, actitudes y habilidades questsbkecen en el programa formativo y
en el plan individual de formacion del residentdg@ados por tanto, a las necesidades
reales del internista del siglo XXI y a las peaitiades organizativas y de desarrollo de
cada Centro. Se tendera a realizar las rotacionefsireion de los objetivos que se
puedan adquirir en las distintas areas de compatgnen los diversos niveles de

aprendizaje. En el plan de rotaciones se distingp@smperiodos:
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e Periodo inicial de 7 meses que incluye:

0 Medicina Interna durante los primeros 5 meses.
0 Atencion Primaria durante 2 meses.

e Periodo intermedio que se desarrolla fundamentaknem rotaciones externas
al servicio de Medicina Interna, comprendiendo gsteiodo desde el 2°
semestre de R1, R2, R3 y R4. Las rotaciones aagalon:

Cardiologia: tres meses.
Neumologia: dos meses.
Aparato digestivo: tres meses.
Radiologia: un mes.
Neurologia: tres meses.
Nefrologia: tres meses.

Reumatologia: dos meses.
Infecciosas: cuatro meses.
Medicina Intensiva: tres meses.
Oncologia Médica: dos meses.

0

0

0

0

0

0

o Endocrinologia y metabolismo: dos meses.
0

0

0

0

o0 Hematologia: dos meses.
0

Medicina Interna: 11 meses.

o Psiquiatria y Dermatologia: (opcionales) 1 mes.

e Periodo final de 12 meses durante el R5 que seaealen Medicina Interna.
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43 Competencias especificas por rotacion

Periodo inicial

e Titulo de la rotacién: ATENCION PRIMARIA

(0]
0]
(0]

Duracion: 2 meses.

Servicio 0 Unidad: Unidad Docente de Medicina Feany Comunitaria.
Centro: Centro de Salud asignado por la Unidad btecge Medicina
Familiar y Comunitaria.

Competencias
n Conocer las caracteristicas especificas de l&idad en  Atencién
Primaria y en concreto en Medicina Familiar y Coitaria
(gestidon de consulta y enfoque biopsicosocial).
n  Profundizar en la atencion integral del pacienteventiva,
asistencial y rehabilitadora).
n  Adquirir conocimientos y habilidades que fien la continuidad

asistencial.

o Objetivos especificos

Al finalizar la rotacion el residente sera capaz de

== Conocer la prevalencia de la demanda de atencigermeral y de larela-
cionada con su especialidad, asi como su formaesemtacion inicial, y
el manejo del enfermo cronico.

= Apreciar la diferente utilidad de las pruebas désgicas en los distintos
niveles asistenciales y su aplicacion en el razogramclinico.

== |dentificar los procesos asistenciales implantagides protocolos de
manejo de las patologias mas frecuentes asi comocriterios de
derivacién, especialmente aquellos relacionadosu@specialidad.
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== Conocer y adquirir habilidades en la entrevistaicdi y la relacion
médico-paciente en Medicina Familiar y Comunitaria.

= Analizar la prescripcion farmacéutica, adherenti&ratamiento y uso
racional del medicamento.

==  Conocer el funcionamiento y la cartera de servidelsCentro de Salud
y del Distrito de Atenciéon Primaria.

== Conocer los aspectos generales de los sistemasgodmacion y soporte
en Atencion Primaria: historia clinica informatizadeceta electronica,
etc.

== Conocer las lineas de investigacion y docenciadeakro de Salud y del
conjunto del Distrito de Atencion Primaria, sentands bases para
facilitar posteriores colaboraciones en trabajomaestigacion.

= Explorar las dificultades de coordinacion asistainentre los diferentes
niveles: hospital, centro de salud, centro de esjp@ades, otros
dispositivos.

0 Metodologia docente

»= Durante la primera semana observara los distintistas de trabajo
gue existen en el Centro de Salud: atencion alrissuzonsultas de
medicina de familia, pediatria, enfermeria, trafb@aja social,
fisioterapia, odontologia y otras, atencion de necges, direccion y
gestion (donde se le entregara informacion de fireade servicios
del centro), visitas domiciliarias, atencién al ipate terminal,
cirugia menor, control de embarazo, planificaci@mifiar, programa
de vacunaciones, enfermeria de enlace, dispositd@®s salud
publica...

»= Posteriormente realizara con su responsable do&Entactividades
gue éste tenga encomendadas, y participara enclasdades de
formacion continuada que se desarrollen en el Gedér Salud:
sesiones clinicas, bibliogréaficas, revision mtetocolos... Ademas,
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durante este tiempo el residente seleccionara d@saainicos de la
consulta (demanda, crénicos, urgencias...), vistamiciliaria,
programas...

En la dltima semana de rotacién el residente ptaseen una sesion
del Centro de Salud algunos de esos casos cligictescribira los
puntos criticos de la relacion interniveles queahdgtectado en ellos
Las actividades descritas en los puntos anterguedaran reflejadas
en el cuaderno de la estancia formativa en el Geddr Salud que
constara de una descripcion de la estructura délagdas funciones,
los actores (profesionales, usuarios ...) y laaciehes entre los
mismos, asi como las acciones llevadas a cabo aopri® casos

clinicos seleccionados con su responsable docente.

Periodo intermedio
e Titulo de la rotacién: CARDIOLOGIA

o Duraciéon: 3 meses.

o Servicio o0 Unidad: Servicio de Cardiologia.

o Centro: Hospital Clinico Universitario “Virgen da Victoria”. Centro de
Especialidades San José Obrero (Consultas Externas)

o Competencias: Al finalizar la rotacion el resides¢ea capaz de conocer los

sintomas y la semiologia, asi como el tratamiento las principales

sindromes cardiolégicos como son:

Insuficiencia cardiaca.

Cardiopatia isquémica estable e inestable.
Miocardiopatias.

Valvulopatias.

Arritmias.

Enfermedades de los grandes vasos.
Enfermedades de pericardio.

o Objetivos especificos
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Aprender a identificar signos de emergencia y wgeren la
patologia cardiolégica.
Conocer las indicaciones e interpretacion de uncadograma
transtoracico.
Conocer las indicaciones, contraindicaciones epra¢gacion de un
ecocardiograma transesofégico.
Conocer las indicaciones, contraindicaciones epnééacion de un
ecocardiograma de estrés.
Conocer las indicaciones e interpretacion de umadol
Conocer las indicaciones, contraindicaciones epné¢acion de una
Ergometria.
Conocer las indicaciones contraindicaciones epné¢acion de una
Gammagrafia de perfusion miocardica.
Conocer las indicaciones, contraindicaciones epné¢acion de una
Coronariografia.
Conocer las indicaciones, contraindicaciones y dmapones de
Marcapasos, de un desfibrilador automético impladatay de la
terapia de resincronizacion.
Conocer los fundamentos de la rehabilitacion caedia programa
de cuidados de los enfermos con cardiopatias @®nic
Conocer las indicaciones de transplante cardiaco.
Conocer y aplicar las guias de practica clinictadeenfermedades o
sindromes cardiol6gicos mas habituales.
Aprendizaje de las siguiente técnicas
« Realizacion e interpretacion de un electrocardiogra
e Interpretacion resultados ergometria.

e Cardioversion programada.

o0 Metodologia docente
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Asistencia bajo la supervision del adjunto respblesade los
pacientes hospitalizados en el servicio, realizando seguimiento
diario de los mismos.

Realizacion de informe de alta de hospitalizacion.

Asistencia a las sesiones del servicio, ddoparticipara en la
preparacion de casos clinicos y revisiones.

Asistencia a pacientes en consulta exteratotpara valoracion

inicial (pacientes nuevos) como visitas de seguitni€revisiones).

e Titulo de la rotacion: APARATO DIGESTIVO

o Duraciéon: 3 meses.

0 Servicio o Unidad: U.G.C. Aparato Digestivo.

o Centro: Hospital Clinico Universitario “Virgen da Nictoria”. Centro de
Especialidades San José Obrero (Consultas Externas)

o Competencias: conocer la semiologia, sintomasasglé practica clinica de
los principales sindromes digestivos:

Patologia esofagica: trastorno motor; enfermedad peflujo
gastroesofagico y esofagitis.

Hemorragia digestiva alta y baja.

Enfermedad péptica.

Diagnostico diferencial del paciente con dolor abahal.
Enfermedad inflamatoria intestinal.

Diarrea y malabsorcion.

Ictericia/colestasis.

Colelitiasis/colecistitis.

Ascitis-Hipertension portal.

Hipertransaminasemia. Hepatitis aguda. Alteracionespaticas
cronicas. Esteatosis hepatica.

Cirrosis hepatica y sus complicaciones.
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n  Pancreatitis.
o Objetivos especificos
Aunque el internista tiene que desarrollar unadwigjlobal e integradora, es
muy conveniente que durante sus rotaciones condzga enfoques
especificos en cuanto a la realizacién de una khs@linica orientada a la
patologia especifica, en este caso la digestiva.

»= Conocer las exploraciones complementarias digestjua requieren
de consentimiento informado y solicitarlo en aqell casos
asignados.

= Aprender a identificar signos de emergencia y wigeren la
patologia digestiva.

»= Conocer las indicaciones, contraindicaciones, ealidiagnostica e
interpretar los resultados de las pruebas espasiftesarrollando un
sentido critico (deteccion de Helicobacter pylori,serologia,
inmunidad y genética de las enfermedades hepatéstigdios de
malabsorcion, Estudio baritado esofago-gastro-chalgde enema
opaco; enteroclisis y TAC-enteroclisis; ecograffidC y RNM
abdominales (incluidos técnicas focales); gastiisgaolonoscopia,
CPRE, arteriografia, laparoscopia, etc).

n  Conocer las indicaciones de transplante hepético.

n  Aprendizaje de las siguiente habilidades técnicas

e Tacto rectal.

e Sondaje nasogastrico.

e Paracentesis diagnoéstica y evacuadora.
o0 Metodologia docente:

= Atendera a los pacientes hospitalizados bajo leersigion del
adjunto asignado. Deberd interesarse y conoceridtoria vy
evolucion de aquellos pacientes ingresados a aiguiros adjuntos

responsables, que por su especial inter@scalicontribuyan a la
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formacion especifica. Como médico de planta bapemuision, debe
ser capaz de comunicarse en todo momento con pesien
familiares.

Asistira a la realizacién de las técnicas diageastique realice el
adjunto/a adscrito, como paracentesis y biopsiagpaticas; vy
realizara bajo su supervision la técnica de patasendiagnostica y
evacuadora a aquellos pacientes que lo precisen.

Asistira a las sesiones de la Unidad, donde ppatiéi en la
presentacion de casos 0 revisiones, bajo supeanvid@ adjunto
responsable; y a las médico-quirargicas que setgqdande los
pacientes que se consideren por el adjunto.

En funcion de la disponibilidad de la Unidad, alno® una semana
de la rotacion se puede realizar en el drea daultassexternas, para
conocer el enfoque y manejo practicos de las pgimdodigestivas

mas prevalentes que llegan a especializada.

e Titulo de la rotacion: NEUMOLOGIA

o Duraciéon: 2 meses.

o Servicio 0 Unidad: U.G.C. de Neumologia.

o Centro: Hospital Clinico Universitario “Virgen da Victoria”. Centro de

Especialidades San José Obrero (Consultas Externas)

o Competencias

Dentro de esta rotacion se espera que el Resigelyeiera las
competencias minimas para el reconocimiento y mane los

sindromes neumoldgicos fundamentales.

o Objetivos especificos

Reconocimiento de la patologia neumoldgica fundaahen

(neumonias, EPOC, Asma, insuficienciaspiratoria, derrame
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pleural, cancer pulmonar, hemoptisis, embolismenpular, EPID,
hipertension pulmonar, apnea-hipopnea del suejio, ..
Interpretacion de pruebas funcionales respirat@fiiai®s, voliumenes
y difusién de CO).

Fundamentos, indicaciones y complicaciones de lasnidas
diagnésticas usadas en Neumologia (microscopia liivaude
muestras respiratorias, test de Mantoux, radicgtaféicica, TACAR
y angio-TAC pulmonar, toracocentesis, broncoscopiasopsia
transbronquial, PAAF transtorécica, videotoracosgoateterismo
cardiaco derecho, gammagrafia pulmonar de verigogrfusion,
polisomnografia, test de marcha de los 6 minutgs, .

Realizar toracocentesis diagndstica y evacuadorasorgetrias
arteriales, test de Mantoux.

Manejo terapéutico de la patologia neumoldgica gdesne y /o de
interés para el internista.

Manejo de la oxigenoterapia. Fundamentos de la ilaeidin
mecanica y del soporte ventilatorio no invasivoses modalidades

basicas.

0 Metodologia docente

Asistencia bajo la supervision del adjunto respbiesade los
pacientes hospitalizados en el servicio, realizandoseguimiento
diario de los mismos.

Realizacion de informe de alta de hospitalizacion.

Asistencia a las sesiones del servicio, donde gizatia en la
preparacion de casos clinicos y revisiones.

Asistencia a pacientes en consulta externa, taata paloracion

inicial (pacientes nuevos) como visitas de seguitiérevisiones).
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e Titulo de la rotaciéon: RADIOLOGIA

© O O O

Duracioén: 1 mes.

Servicio o Unidad: U.G.C. de Radiologia.

Centro: Hospital Clinico Universitario “Virgen dea Victoria”.

Competencias

= Radiologia Simple: Identificacion y elaboracién déiagndstico
diferencial de los principales sindromes radialogi en radiologia
simple de torax, abdomen y Osea.

== Conocer las indicaciones, contraindicaciones ydealidiagnéstica de las
diversas pruebas de imagen (eco, TAC, RNM, estudi@ogados, etc),
con un sentido critico, en los sindromes mas peetes de las diferentes
areas: cabeza y cuello, SNC, raquis, torax, abdegretvis,
extremidades.

Objetivos especificos

== Atender especialmente a los motivos que determimareticion de una
determinada técnica, lo que puede servir de basg @& discusion:
posibles alternativas, eficiencia, etc.

»= Participar en la realizacion de al menos una dsitpagsentes técnicas de
x simple: térax, abdomen, Gsea.

»= Participar en la realizacion de al menos una de oad de las siguientes:
ecografia de cuello, abdomen; TAC, RNM.

= Asistir4, al menos una vez, a la realizacion deités de radiologia
intervencionista: vascular, PAAF/biopsias percusgneguiadas por

ecografia o TAC.

0 Metodologia docente

== Durante su tiempo de rotacion evaluara e infornbajéa la supervision
del adjunto asignado, las placas simples de t@adomen y 6seas que

se consideren oportunas.

Guia — Itinerario Formativo del Residente de Medicina Interna 27




/ A \ | GUIA OITINERARIO FORMATIVO DE HOSPITAL UNIVERSITARIO

VIRGEN DE LA VICTORIA
Mal
JUNTA DE RYDRLUCA| RESIDENTES DE~~ MEDICINA INTERNA e

CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS

~ . FECHA ACTUALIZACION:
EDICION . 3 30.01.2020

= Participard, junto al adjunto responsable, ennfmrines de las técnicas
de imagen en las diferentes secciones por las @jaetorax, abdomen,
craneo, vascular.

= Asistira a las sesiones clinicas de la Unidad asadiscusiones sobre las
indicaciones, valor diagnostico e interpretacion rdeultados de las

pruebas de imagen que se realicen en el Servidkad®diagndstico.

 Titulo de la rotacién: NEUROLOGIA
0 Duracion: 3 meses.
o Servicio 0 Unidad: Servicio de Neurologia.
o Centro: Hospital Clinico Universitario “Virgen da Victoria”. Centro de
Especialidades San José Obrero (Consultas Externas)

o Competencias: Conocer la semiologia, sintomasjasgle practica clinica
de los principales sindromes neurolégicos:

v Enfermedad cerebrovacular.
n  Cefaleas.
n  Coma.
n  Sd. confusional agudo-demencias.
n  Trastornos del movimiento (Temblor y sindromesapitamidales).
n  Crisis comiciales.
n  Neuropatias.
n  Mielopatias.
»  Miopatias.
o Objetivos especificos
n  Aprender y practicar una exploracion neurolégicagieta.
n  Realizacién e interpretacion de una fundoscopectit
n  |ndicaciones y contraindicaciones de la punciéndam

n  Realizacidon de puncion lumbar e interpretacionodedsultados.
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n |ndicaciones e interpretacion de pruebas eeraimagen (TAC,
RMN, SPECT).

n |ndicaciones e interpretacion de estudios af@inldgicos (EEG,
ENG, EMG y potenciales evocados).

0 Metodologia docente

= Asistencia bajo la supervision del adjunto respblesade los
pacientes hospitalizados en el servicio, realizando seguimiento
diario de los mismos.

n Realizacién de informe de alta de hospitalizacion.

n  Asistencia a las sesiones del servicio, ddoparticipard en la
preparacion de casos clinicos y revisiones.

n  Asistencia a pacientes en consulta exteratotpara valoracion

inicial (pacientes nuevos) como visitas de seguitni€revisiones).

e Titulo de la rotacion: ENDOCRINOLOGIA Y NUTRICION

o Duracion: 2 meses.

0 Servicio o Unidad: Servicio de Endocrinologia y Mumilismo.

o Centro: Hospital Clinico Universitario “Virgen da Yictoria”. Centro de
Especialidades San José Obrero (Consultas Externas)

o Competencias
Conocer la semiologia, sintomas, y guias de peaclinica de los
principales sindromes endocrinometabdlicos
n  Diabetes mellitus-Resistencia insulinica.
n  Enfermedades del tiroides
e Patologia nodular.
= Hiper e hipofuncion.
n  Alteraciones del metabolismo fosfo-célcico.
n  Enfermedades de las glandulas suprarrenales.

n  Enfermedades de la hipdfisis y gbnadas.
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Obesidad-Anorexia.

Bases de dietética y nutricion.

o Objetivos especificos:

Conocer las indicaciones y la validez diagnéstiealas pruebas
estimulacién- supresién hormonal.
Abordaje terapeutico de las complicaciones agudagaddiabetes
mellitus: hipoglucemia, cetoacidosis diabética ysabenpensacion
hiperosmolar.
Manejo de la estrategia diagndéstica del nddul idig.
Hacer una correcta valoracion nutricional de losigraes y conocer
las indicaciones y contraindicaciones de la nuncienteral y
parenteral.
Aprendizaje de las siguiente técnicas

e PAAF tiroideo.

e Mediciones antropomeétricas.

0 Metodologia docente

Asistencia, bajo la supervisién del adjunto respbles a pacientes en
consulta externa, tanto para valoracion inicialcigrates nuevos)
como visitas de seguimiento (revisiones).

Asistencia, bajo la supervision del adjunto respbles de los

pacientes hospitalizados en el servicio, realizandoseguimiento

diario de los mismos.

Control y seguimiento, bajo la supervisiéon deluatl) responsable,
de pacientes con Nutricion Enteral o Parenteral.

Asistencia a las sesiones del servicio, donde gizatia en la

preparacion de casos clinicos y revisiones.

Asistencia al curso “Bases de nutricién clinicafgamizado por la

Comision de Nutricion del hospital.
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e Titulo de la rotacion: NEFROLOGIA

(@)

o O O

Duracion: 3 meses.

Servicio 0 Unidad: UGC Medicina Interna-Nefrologia.
Centro: Hospital Clinico Universitario “Virgen da Yictoria”.
Competencias

Realizar un correcto analisis diagnéstico y tratantd de las
principales alteraciones hidroelectroliticas y @guilibrio  acido-
base.
Interpretar los resultados del analisis elementabdna y realizar
diagnostico diferencial de:

e Proteinuria.

e Hematuria.

e Sindrome nefritico.

e Sindrome nefrotico.
Conocer el diagnostico, diagnéstico diferencialanejo practico de

e Insuficiencia renal aguda.

e Insuficiencia renal crénica.
Conocer las indicaciones de la dialisis aguda giced
Conocer las complicaciones mas frecuentes de logemas en
programa de dialisis.
Conocer las indicaciones de la biopsia y traspleental.
Evaluacion del paciente con sospecha de nefrojatiéasticial y
nefrotoxicidad.
Conocer la evaluacion y manejo practico del paeienton
nefrolitiasis y uropatia obstructiva.
Conocer las indicaciones, contraindicaciones, ealidiagnostica e
interpretar los resultados de las técnicas de imageal y vésico-
prostatica: Rx de abdomen, ecografia, eco-dopl&C,TRNM,

Urografia IV, arteriografia y venografia,etc.
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o Objetivos especificos

Aunque el internista tiene que desarrollar unadmigjlobal e integradora, es

muy conveniente que durante sus rotaciones condasa enfoques

especificos en cuanto a la realizacion de una kas@inica orientada a la

patologia especifica, en este caso la nefrour@ogic

== Aprender a identificar signos de emergencia y wigeen la patologia
nefrourolégica.

= Exploracién especifica para la identificacion desasarenales, soplos,
obtencion de exudado prostético y uretral.

»= Calculo de aclaramiento de creatinina, filtradongoular estimado

(MDRD); indices de insuficiencia renal.

0 Metodologia docente

== Atendera bajo la supervision del adjunto asignadosapacientes que
estén ingresados en dicha unidad.

n  Asistir a las sesiones y colaborar en la preseintate casos o revisiones.

= Asistir a la realizaciéon de biopsias renales enelgs casos que lo
precisen durante su rotacion.

== Valorar junto al adjunto responsable aquellos camwsitidos a la
consulta de nefrologia, lo que permite conocer ahajo practico de los

procesos mas prevalentes que llegan a especalizad

e Titulo de la rotacion: UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVE®

o O O

Duracion: 3 meses.

Servicio 0 Unidad: Servicio de Cuidados Intensivos.

Centro: Hospital Clinico Universitario “Virgen da Yictoria”.

Competencias

Dentro de esta rotacion se espera que el Residdgtéera las competencias
minimas para el conocimiento del funcionamientadécaciones de ingreso

en una Unidad de Cuidados Intensivos (UCI), adglos habitos precisos
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para la valoracion integral del paciente gravepmecimiento y manejo de

los sindromes patolégicos meédicos agudos y gravemafmentales.

o Objetivos especificos

Conocer las indicaciones de ingreso en UCI. Apreadealorar los
beneficios, riesgos y conveniencia de dicha indécac

Habilidades de comunicacion para la informaciopadiente y a la
familia en situaciones agudas de gravedad y/o noaldstico a corto
plazo.

Manejo diagndstico y terapéutico integral del patgiecon patologia
meédica aguda grave (cuidados, posibilidades didigadsy manejo
terapéutico): diferentes modalidades de shockjazeitia isquémica,
insuficiencia cardiaca, arritmias, marcapasos it@iss, asma,
neumonia, pancreatitis, hemorragia digestiva, jagtatus comicial,
intoxicaciones farmacologicas y por otros agermes,

Conocer las indicaciones de recursos terapéutit@mndivos y las
habilidades técnicas para su aplicacion en el matejos pacientes
ingresados en unidades de cuidados intensivos c{t@sion
cardiopulmonar, intubacion orotraqueal, ventilacidvasiva basica,
accesos vasculares centrales, drogas vasoactiutasjan parenteral,

hemofiltracion, ...

o0 Metodologia docente

Atenderd bajo la supervision del adjunto asignatis pacientes que
estén ingresados en dicha unidad.

Asistir a las sesiones y colaborar en la presaade casos o
revisiones.

Realizacion de guardias durante la estancia ezréts.
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e Titulo de la rotacion: REUMATOLOGIA
o Duracion: 2 meses.
o Servicio o Unidad: Servicio de reumatologia.
o Centro: Hospital Clinico Universitario “Virgen da Yictoria”. Hospital
Maritimo de Torremolinos (Consultas Externas).
o Competencias
= Dentro de esta rotacion se espera que el Residenigera las
competencias minimas para el reconocimiento y radej los
sindromes reumatolégicos fundamentales.
o Objetivos especificos
= Reconocimiento de la patologia reumatoldgica furetdad
(osteoartrosis, fiboromialgia, artritis seroposifiva seronegativas,
gota, pseudogota, ...).
»= Conocer las indicaciones de las terapias inmunesopas, sus
efectos secundarios y recomendaciones durante ge@m
= Realizacién de punciones articulares con fines ndisticos y
terapéuticos.
0 Metodologia docente
»= Valorar junto al adjunto responsable aquellos ceswmstidos a la
consulta, lo que permite conocer el manejo préactieo los
procesos mas prevalentes que llegan a especelizad
= Participar en la realizacibn de sesiones clinicascdsos o

revisiones.

e Titulo de la rotacion: MEDICINA INTERNA

o Duracion: 28 meses.
0 Servicio 0 Unidad: U.G.C. de Medicina Interna.
o En este periodo, se incluye la rotatpor Cuidados Paliativos
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o Centro: Hospital Clinico Universitario “Virgen de Victoria”. Hospital
Maritimo de Torremolinos.

o Competencias

Ya se ha sefialado previamente que el internista deb
conocer y aplicar en su practica clinica los ppitd de la
medicina basada en la evidencia y del razonamiento
cientifico y que debera adquirir competencias en
diferentes areas (atencion clinica, conocimientos,
habilidades técnicas y de interpretacion, habikdad
comunicativa, profesionalidad y actividades acadés)i
Estas competencias se deben alcanzar gradualmente,
comenzando en la residencia e, incluso, continuando
posteriormente hasta llegar al maximo nivel posiBlera

al final del periodo de residencia, tras haberdmigor las
diferentes Unidades Asistenciales y, sobre todas il
largo aprendizaje que recibira en los Servicios de
Medicina Interna, cuando conseguird acumular urajeag
cientifico suficientemente amplio sobre ellas. Las
competencias, independientemente del periodo de
residencia en el que se realice la rotacion por ibiteal
Interna, son esencialmente las mismas variando,
I6gicamente, el nivel de responsabilidad de tahforque

los residentes que se encuentren en su periodalinic
tendran una supervision directa continua, miergreslos

gue realicen la rotacion en los periodos intermgdimal
deben estar capacitados para asumir una respodadbil

plena de los enfermos a su cargo.

o Objetivos especificos
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e Realizar una historia clinica completa y dirigidan
funcion de los sintomas guia del paciente. La eistee
clinica incluird la valoracion del estado funciocah el
uso de diferentes escalas, historia ocupacionaljifa y
psicosocial.

e Realizar una exploracion fisica sistematica igriada a
la historia del paciente.

e Indicar las exploraciones complementarias bésicas
(analiticas, de imagen, funcionales) adecuadas ada ¢
caso.

e |Interpretar los datos obtenidos de la historia iadin
exploracion fisica y exploraciones complementarias,
elaborando un juicio clinico razonado o diagnéstam
presuncion.

e Elaborar un plan para confirmar el diagnéstico yplan
terapéutico coste-efectivo e individualizado.

e Limitar los esfuerzos diagndsticos y terapéuticas e
pacientes con mal prondstico, situaciones ternsnale
comorbilidad grave.

e Elaborar informes de alta hospitalaria y de coasult

e Atencién clinica en diferentes entornos sanitarios
(consultas monogréficas, urgencias, hospitalizaciéon
domiciliaria, servicios quirargicos).

e Saber enfocar el diagnostico diferencial del pdeieque
se presenta con sintomas comunes.

e Saber manejar las enfermedades mas prevalentes del

ambito hospitalario.

Guia — Itinerario Formativo del Residente de Medicina Interna 36




AN

JUNTA DE ANDALUCIA

CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS

EDICION : 3

GUIA O ITINERARIO FORMATIVO DE HOSPITAL UNIVERSITARIO

VIRGEN DE LA VICTORIA
Malaga

RESIDENTES DE MEDICINA INTERNA

FECHA ACTUALIZACION:
30.01.2020

e Saber evaluar los riesgos cardiolégicos y pulmanare
preoperatorios.

e Conocer las indicaciones, contraindicaciones, [pgsal e
interacciones de los principales grupos farmacotsji

e Interpretacion de los resultados de pruebas derdtdym,
de imagen o funcionales habituales en la actividedia
del internista.

e Debera saber realizar procedimientos técnicos con
finalidad diagnostica o terapéutica (medida de ipres
arterial, evaluacion del pulso paradgjico, RCP
avanzada...)

e Dar una informacion clara y concisa al paciente sie
estado de salud.

e Considerar y adaptarse a las caracteristicas edhsat
culturales y religiosas del paciente.

e Informar a los familiares del paciente, respetarido
voluntad de este ultimo.

e Comunicar malas noticias y afrontar las situaciodeb
final de la vida.

e Solicitar un consentimiento informado y una autapsi

e Saber realizar certificados de defuncion y partds a
juzgado.

e Comunicarse adecuadamente con colegas de diferentes
especialidades para mantener la continuidad asiaten

e Establecer consensos y decisiones compartidas tcos1 o
profesionales.

« Respetar los principios éticos y de confidenciaida
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Saber trabajar en un equipo multidisciplinar ystdtar
con otros especialistas cuando sea necesatrio.
Conocer la legislacién relacionada con el ejeraigida
profesion médica.

Conocer la organizacion sanitaria donde se trabaja
comprometerse con sus objetivos

Participar en la elaboracién y aplicacién de prokos,
guias de préctica clinica o consentimientos infalwsa
Saber utilizar racionalmente los recursos sangario
Conocer los principios de la gestion clinica ydddad
asistencial.

Saber organizar el propio curriculo.

Mantener actualizados los conocimientos medicos.
Participar activamente en la docencia de pregrado y
postgrado con estudiantes y residentes.

Saber realizar una busqueda bibliografica avaneadéa
base de datos MEDLINE y conocer las fuentes de mayo
evidencia cientifica.

Tener conocimientos suficientes de lengua ingleaea
leer sin dificultad textos médicos.

Tener conocimientos adecuados de bioestadistiaa par
interpretar y desarrollar un trabajo de investigaci
Realizar una lectura critica de estudios diagngstic
prondsticos y de intervencion.

Saber hacer presentaciones en reuniones cientificas
Saber redactar un articulo cientifico para su pabidon

en una revista biomédica.
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e Titulo de la rotaciobn: ENFERMEDADES INFECCIOSAS

Duraciéon: 4 meses.

Servicio o Unidad: Servicio de Medicina Interna. GWC. de

Enfermedades Infecciosas.

Centro: Hospital Clinico Universitario “Virgen da Yictoria”.

Competencias

Saber

reconocer, evaluar y tratar lagcjpales enfermedades

infecciosas:

VIH-SIDA.

Tuberculosis pulmonar y extrapulmonar.
Infecciones en inmunodeprimidos.
Brucelosis.

Infecciones en grupos especiales

o0 Nosocomial.

o Pacientes quirargicos.

o Dispositivos intravasculares.

o Inmigrantes-infecciones importadas.
Bacteriemia, sepsis y shock séptico.

Fiebre prolongada y fiebre de origen desconocido.
Infeccidn intraabdominal.

Endocarditis infecciosa.

Infecciones del tracto urinario.

Infecciones mas prevalentes del SNC.
Neumonias.

Infecciones comunes de piel y partes blandas.
Artritis séptica, osteomielitis e infeccion de @sis

articulares.
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e Microorganismos multirresistentes. Politica de

antibioticos.
= Conocer el espectro antimicrobiano, indicacioneggracciones,
sinergias, contraindicaciones y efectos secunddaedes antibioticos
de uso mas frecuente.
n  |ndicacion de la vacunacion y quimiprofilaxis etubos.
o Objetivos especificos
Aunque el internista tiene que desarrollar unamigjlobal e integradora, es
muy conveniente que durante sus rotaciones condasa enfoques
especificos en cuanto a la realizacion de una kas@inica orientada a la
patologia especifica, en este caso la infecciosa.
= Aprender a identificar signos de emergencia y wigeren la
patologia infecciosa.
n  Aprendizaje de las siguiente habilidades técnicas
e Toma de muestras (cultivos, PAAF, toracocentesis,
artrocentesis, paracentesis, puncién lumbar,etc).
e Interpretacion de antibiograma.
e Interpretacidon del Mantoux y Quantiferon.
o0 Metodologia docente
= Atendera, bajo la supervisién del adjunto asignad@@s pacientes
gue estén ingresados en dicha unidad. Deberasateey conocer la
historia y evolucién de aquellos pacientes ingresadcargo de otros
adjuntos responsables, que por su especial intdréso contribuyan
a la formacion especifica. Como médico de plardg Isupervision,
debe ser capaz de comunicarse en todo momento amenfes y
familiares.
= Asistira a las sesiones de la Unidad, contribuyeativamente a la

presentacion de casos o revisiones.
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= Durante su rotacién por infeccioso acudira a lasimnes de la
Comision de infecciones y politica antibiotica debkpital (al menos
una).
= Realizara bajo la supervision del adjunto asign#&octoma de
muestras precisas (cultivos, PAAF, toracocenteais;ocentesis,
paracentesis, puncién lumbar,etc).
= Asistencia en Consulta externa (simultanea cospitalizacion, los
dias asignados al adjunto responsable)
e Valorar a los enfermos derivados a la Consultareatde
infecciosos.
e Solicitara bajo la supervision del adjunto asigndde
complementarias adecuadas a los enfermos derizadas
Consulta externa de infecciosos.
e Prescribira bajo la supervision del adjunto asignadi
tratamiento mas adecuado a los enfermos derivadas a

Consulta externa.

« Titulo de la rotacién: HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA
Duracion: 2 meses.
Servicio 0 Unidad: U.G.C. Laboratorio y Hematologia
Centro: Hospital Clinico Universitario “Virgen da Yictoria”.

© O O O

Competencias
»= Conocer el diagnostico, diagnéstico diferenciatagamiento de los
principales sindromes hematoldgicos
e Anemias. Poliglobulia.
e Alteraciones comunes de los leucocitos: leucopgnia
leucocitosis. Aproximacion basica ante la sospedea

sindrome mielo y linfoproliferativo.
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e Aproximacion basica del paciente con gammapatias
monoclonales.

e Alteraciones comunes de las plaquetas.

e Pancitopenia. Aplasia y sindrome mielodisplasico.

e Trombofilias y diatesis hemorragicas mas frecuentes

e Adenopatias y esplenomegalia.

e Conocer las indicaciones y legislacion de la tnasish de
hemoderivados.

e Conocer el manejo de las complicaciones
postransfusionales.

e Conocer las indicaciones, contraindicaciones derkapia
anticoagulante en las patologias prevalentes yzagaln
uso correcto de la misma. Manejo practico de la
anticoagulacion oral.

e Conocer las indicaciones del trasplante de médida asi
como sus principales complicaciones.

e Conocer las indicaciones y complicaciones de Ila
ferroterapia parenteral.

o Objetivos especificos
Aunque el internista tiene que desarrollar unamigjlobal e integradora, es
muy conveniente que durante sus rotaciones condasa enfoques
especificos en cuanto a la realizacion de una kas@inica orientada a la
patologia especifica, en este caso la hematolégica
== Aprender a identificar signos de emergencia y wgeren la
patologia hematoldgica.
= Nociones basicas sobre técnicas especificas: ratagidn de la
extension de sangre periférica, aspirado y biogsianédula 6sea,;

estudios de coagulacion y trombofilias; citometiéeflujo; estudios
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genéticos y de biologia molecular aplicados adatificacion y
clasificacion de enfermedades hematoldgicas.
0 Metodologia docente

= Atendera bajo la supervisién del adjunto asignadosapacientes
ingresados en dicha unidad durante este periodo.

= Asistira a la realizacion de las técnicas diagoéstique realice el
adjunto/a adscrito, como extension de sangre piedafe puncion-
aspirado/biopsia de médula ésea en aquellos peasiengue lo
precisen.

= Asistira a las sesiones de la Unidad, donde cotaboen la
presentacion de casos 0 revisiones, bajo supanvid@ adjunto
responsable.

= Asistir a las reuniones de los diferentes comitéscdgldgicos,
transplante, politica transfusional) a las que acwd adjunto
responsable.

= Valorar con el adjunto responsable los enfermosvados a la
Consulta externa de hematologia y explorar aquefjos sean
considerados de interés por adjunto asignado. ioficbajo la
supervision del adjunto asignado las complemerstadi@cuadas para

su diagnaostico.

 Titulo de la rotacion: ONCOLOGIA MEDICA

o Duracion: 2 meses.
Servicio 0 Unidad: Servicio de Oncologia Médica.
Centro: Hospital Clinico Universitario “Virgen da Yictoria”.

© O O

Competencias: Al finalizar la rotacion el residesgza capaz de conocer y
aplicar los protocolos de tratamiento de las enéglades oncoldgicas mas
frecuentes (linfomas, pulmon, mama, colon-rectoari@y, asi como
reconocer sus principales efectos secundarios. iEamlebera ser capaz de
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atender de forma integral (paciente, familia, cdatas) a pacientes en
cuidados paliativos.
o Objetivos especificos

» Conocimiento y manejo de las complicaciongadas de la patologia
oncologica.

» Manejo y tratamiento de la neutropenia febril.

» Reconocimiento y manejo de la compresion medular.

» Manejo y tratamiento del sindrome de vena cava.

» Reconocimiento y tratamiento del sindrome de tisisoral.

« Manejo general del paciente en cuidados paliatoars especial énfasis
en el control de sintomas como el dolor y la disnea

0 Metodologia docente

= Asistencia bajo la supervisién del adjunto respblesde los pacientes
hospitalizados en el servicio, realizando un segarto diario de los
mismos.

»« Realizacion de informe de alta de hospitalizacion.

» Asistencia a pacientes en Hospital de Dia.

» Asistencia a pacientes y familiares incluidospmygrama de Cuidados
Paliativos.

» Asistencia a las sesiones del servicio, dondeqgyaaté en la preparacion

de casos clinicos y revisiones.

4.4 Rotaciones externas

En el plan de rotaciones no se contempla la rataexierna por ningun area fuera de
nuestro Hospital. Se considera que las areas deidntestablecidas en la actualidad son
suficientes para garantizar la formacién del irgtap siendo asimismo las
recomendadas por la Comision Nacional de la Esljmai La solicitud de una rotacion

externa se realizard a travées de Portadgdndo su objetivo la ampliacion de
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conocimientos o al aprendizaje de técnicas no ipeatas en el centro o unidad y que,
segun el programa de formacion, son necesariagsomplementarias del mismo.
Dados los objetivos previamente sefialados parardesciones externas éstas se
realizaran preferentemente durante el 4° afio deeresa, pudiendo considerarse

también su realizacion durante el 2° semestr&8®tafio.

5. GUARDIAS
Se recomienda la realizacién de entre cuatro ygesdias mensuales a lo largo del

periodo de residencia.

e Primer afio:
o Localizacion: Area de Policlinica de Urgencias.
o Funcion: Realizar Historia Clinica y valoraciéncial de pacientes en area
de policlinica. Solicitud de pruebas diagnosticasidas y prescripcion de
tratamiento supervisado por staff de Urgencias.

e Segundo afio:

o Localizacién:
n  Area de Observacion de Urgencias: 2 guardias migssua

n  Guardias de especialidad: 3 guardias mensuales.

o Funcion: En el area de observacién de urgencidizaeddistoria Clinica y
valoracion de los pacientes que se encuentren @ma direa, asi como
solicitud de pruebas diagnosticas y prescripcionragamiento supervisado
por staff de Urgencias. En las guardias de especialidad esedextd a
pacientes ingresados en el area de urgenciagrasi & pacientes ingresados
en areas de hospitalizacion, supervisados por siderge de tercer afio o

superior.
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e Tercer afio y sucesivos:

o Localizacion: Guardias de especialidad: 5-6 guardiansuales.

o Funcion: se atendera a pacientes ingresados epeetié urgencias, asi como
a pacientes ingresados en areas de hospitalizaipervisados pataff de
Medicina Interna.

e Guardias en Unidad de Cuidados Intensivos: Durahperiodo de rotacion por la
Unidad de Cuidados Intensivos se realizaran gusaetiadicha unidad en nimero de

3-4 al mes.

6. SESIONES

- Sesion clinica ordinaria: se realiza de forma diari el Area funcional de Medicina
Interna a las 8:15 horas. El objetivo de esta mes® comentar los pacientes
ingresados durante la guardia y los pacientes igendtanto en el area de
hospitalizacion como en el area de urgencias. &sist obligatoria para los
residentes que se encuentran rotando en el semsti@aomo para los residentes
salientes de guardia.

- Sesiones formativas: se realizan los lunes, miéscglieves y viernes en el Area
funcional de Medicina Interna a las 08:30 horasakistencia es obligatoria para
todos los residentes de Medicina Interna y paradssientes de otras especialidades
gue se encuentran rotando en el servicio de Mediciterna. Estas sesiones seran
presentadas por:

0 Médicos del servicio de Medicina Interna o por médiinvitados de otros
servicios. El objetivo es la actualizacion de terdasinterés en Medicina
Interna.

0 Residentes rotando en el servicio de Medicina matelPresentacion de casos
clinicos correspondiente a pacientes que estanmocestado ingresados en
nuestro Servicio, bien por su interés cientificopar su problematico
diagnostico o tratamiento, actuando como ponenteédiico residente bajo

la direccion de su médico de plantilla-tutor.
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0 Residentes de Medicina Interna
n  Presentacion de casos clinicos de interés.
n  Actualizacion de temas.
n  Sesiones bibliogréficas.
e Sesiones generales hospitalarias: se realizanartodwidad mensual en el salon de
Actos del hospital. Organizada por la Comisién aedhcia, son obligatorias para

todos los residentes.

7. OBJETIVOS DE INVESTIGACION

Durante su formacién el residente de Medicina haedebe iniciarse en el
conocimiento de la metodologia de la investigacyoradquirir los conocimientos
necesarios para realizar un estudio de investigagid sea de tipo observacional o
experimental.

También debe saber evaluar criticamente la litexatientifica, siendo capaz, de
disefiar un estudio, realizar la labor de campaetagida de sus datos, el analisis
estadistico, asi como su discusién y elaboraciéncatelusiones que debe saber
presentar como comunicacion o, preferentementdicaaton.

La formacién del internista como futuro investigatla de irse realizando a medida que
avanza su maduracion durante los afios de espaciéhz pudiendo realizar una
formacion adicional al finalizar su periodo de desicia para capacitarse en un area
concreta de investigacion.

El residente debera elaborar al menos una comudicammo primer firmante desde
R3 a R5 y participar en al menos 3 comunicaciondssalargo de la residencia.

Asimismo, debera patrticipar en al menos una putiicede la Unidad desde R3 a R5.

Las lineas de investigacion actualmente abiertad servicio y a las que se recomienda

la incorporacién de los residentes son:

e Dislipemias primarias y secundarias
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e Enfermedades Raras: pseudoxanthoma elasticum
e Hipertension Refractaria

« Insuficiencia Cardiaca

e Enfermedad Trombdtica venosa

e Enfermedades Autoinmunes

e Calidad Asistencial en Diabetes Mellitus tipo 2

e Calidad Asistencial en Enfermedad Pulmonar Obstai€@ronica (EPOC).

8. EVALUACION

La evaluacién de los especialistas internos residentes (EIR) constituye un
elemento esencial de la formacion especializada y se realizard segun la
normativa vigente en la actualidad, que se rige por el Real Decreto 183/2008,
por el que se determinan y clasifican las especialidades en Ciencias de la
Salud y se desarrollan determinados aspectos del sistema de formacion
sanitaria especializada y por la Resolucién de 21 de Marzo de 2018, de la
Direccion General de Ordenacion Profesional, por la que se aprueban las
directrices béasicas que deben contener los documentos acreditativos de las
evaluaciones de los especialista en formacion. Asi, la evaluacién del proceso
de adquisicion de las competencias profesionales durante el periodo de
residencia se realizard& mediante la evaluacion formativa y la evaluacion
sumativa (anual yfinal).

La evaluacion formativa persigue evaluar el progreso en el aprendizaje del EIR,
medir la competencia adquirida en relacion con los objetivos del programa de
formacion de la especialidad e identificar las areas y competencias susceptibles
de mejora. Los principales instrumentos para su realizaciéon son el Libro del
Residente (LR), y la entrevista periddica entre tutores o tutoras y EIR, de
caracter estructurado, semiestructurado o libre y frecuencia minima trimestral,
las cuales serviran de base para la elaboracion de los Informes de Evaluacion

Formativa.
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La evaluacion sumativa anual, por su parte, tiene la finalidad de calificar los
conocimientos, habilidades y actitudes de las actividades formativas
asistenciales, docentes e investigadoras realizadas conforme al plan individual
de formacion (PIF), al finalizar cada uno de los afios que integran el programa
formativo de la especialidad.

La evaluacion sumativa final tiene también por objeto verificar que el nivel
de competencias adquirido por la persona especialista en formacion durante
todo el periodo de residencia le permite acceder al titulo de especialista.

Por ultimo la evaluacion del proceso formativo por parte del EIR se realizara
mediante una encuesta andnima anual autonomica en la que se evaluaran
aspectos generales y especificos del centro docente, unidad docente, Comision
de Docencia y jefatura de estudios, jefatura de unidad docente y tutor, con
el objeto de establecer un proceso de mejora continua de la formacién
especializada.

En los siguientes apartados se detallan cada uno de estos aspectos, asi como
los criterios de homogenizacion del proceso de evaluacion en el Sistema
Sanitario Publico de Andalucia (SSPA).

8.1 EVALUACION FORMATIVA

8.1.1 DEL LIBRO DEL RESIDENTE (LR)

El Libro del Residente constituye el documento en el que se registra la actividad
en la que participa la persona especialista en formacion conforme a lo previsto
en su Plan Individual Anual de Formacion. Asi mismo recoge y almacena la
documentacién que acredita, si ello fuera necesario, la realizacién de tales
actividades. La regulacion del LR se establece en la actualidad en el RD
183/2008, aunque su desarrollo por parte de las Comisiones Nacionales de las
distintas especialidades aun esta pendiente de producirse.

Este instrumento es el resultado natural del sistema de informacion y gestion
de los recursos docentes en la medida en que, iniciado con el PIF, el

especialista en formacion va progresando en las etapas fijadas en éste,
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incorporando el visto bueno de la persona responsable de autorizarlas, hasta
cubrir en su totalidad los compromisos fijados para su aprendizaje.

Por tanto, la estrategia definida para el Modelo de Formacién de Especialistas
en Ciencias de la Salud de Andalucia se dirige a diferenciar nitidamente las
funciones de definicion y seguimiento de la ruta formativa del especialista en
cada una de sus fases, de las de registro o bitacora que el LR desempefia. De
este modo tiene pleno sentido la secuencia funcional que se inicia con la
definicion de la Guia o Itinerario Formativo Tipo, y continta con la del Plan
Individual anual de Formacién, la ejecucion de las actividades y previsiones del
mismo, la captura de datos y la consignacién de los mismos en el Libro del
Residente.

El libro del residente constituye un elemento nuclear en la formacion del
residente del SSPA, pues en él se reflejan todas las actividades que se realizan,
se da lugar a la reflexion, al autoaprendizaje, a la autocritica, y a la deteccion
de gaps formativos o de habilidades. Se consigna obligatoriamente en el 100%
de su contenido, con ayuda y supervision del tutor o tutora, y se monitorizara
en todas las entrevistas trimestrales. Se incluird también en la evaluacion
sumativa anual, incorporando la cultura de la evaluacion sumativa discriminante
del LR en todas las personas que ejerzan la tutoria. De esta forma cada
anualidad formativa compondra un capitulo del LR, que se abrird al inicio y se

cerrara y evaluara al final de la anualidad formativa.

8.1.2 DE LAS ENTREVISTAS FORMATIVAS TRIMESTRALES

Las entrevistas formativas trimestrales entre el tutor y el EIR a su cargo
constituyen potentes instrumentos de evaluacion formativa. En ellas, en formato
semiestructurado o libre, el tutor o tutora supervisa la marcha de la ruta
formativa conforme al PIF, comprueba la realizacion de las actividades mediante
la revision del LR, detecta posibles desviaciones o gaps, y recibe impresiones
del EIR, generandose un feed-back mutuo que potencia el aprendizaje. Entre
estas tiene especial relevancia la que se lleva a cabo durante el mes de junio
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de cada anualidad, pues en ella se transmite el resultado de la evaluacion
sumativa anual al residente incidiendo en las areas de mejora y las areas
completadas con éxito por una parte, y se elabora y pacta el PIF para la
anualidad siguiente, o para los meses de recuperacion si se tratara de una
evaluacion negativa recuperable. Las entrevistas trimestrales se consideran de
obligado cumplimiento, siendo la responsabilidad de que se produzcan del
tutor o tutora.

Las entrevistas trimestrales podran modificar diferentes aspectos del PIF, a
tenor de las circunstancias particulares de la trayectoria del EIR, y en un
formato consensuado con la persona responsable de la tutoria. Las actas de
las entrevistas trimestrales seran firmadas por tutor/a y residente, y se
registraran en el LR. Al final de este aparatado de evaluacion se encuentra el

modelo de entrevista formativa estructurada.

8.2 EVALUACION SUMATIVA

8.2.1 EVALUACION DE LAS ROTACIONES.

Las rotaciones constituyen uno de los aspectos nucleares en el itinerario de los
EIR, para la adquisicion de todas las competencias necesarias del area de
conocimiento de sus respectivas especialidades. La evaluacion rigurosa y
sistematizada de los mismos, por tanto, es una responsabilidad de todos los
actores docentes desde tutores hasta facultativos colaboradores con los que
rotan los y los EIR.

La evaluacion de las rotaciones se realizara al finalizar la misma, utilizandose
para ello el modelo vigente en la actualidad con una horquilla de 0-10 puntos.
En la evaluacion de estas competencias se tendra en cuenta los resultados de
las pruebas objetivas aplicadas, que se adjuntaran a este informe (examenes
escritos, auditorias, observacion estructurada) y éstos seran incluidos en el

expediente del residente y seran custodiadas por la Comisién de Docencia.
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Las jefaturas de estudio trabajaran con todos los tutores y colaboradores
docentes pertenecientes a su Comision de Docencia, exponiéndoles los criterios
de evaluacion y la importancia que tiene la objetividad en el uso de los mismos.
La evaluacion negativa de los items del apartado A del informe de evaluacién,
conllevard necesariamente una propuesta de evaluacion negativa por
insuficiente aprendizaje (recuperable o no). La evaluacion negativa de los items
del aparatado B del informe de evaluacién de rotacién puede recuperarse en las
rotaciones consecutivas del afio en formacion que corresponda o pueden dar
lugar a una propuesta de evaluacion negativa (recuperable o no).

En el siguiente enlace se puede descargar el informe de evaluacion de la

rotacion.

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/formacigistmEspecialistas/uniDocente
s/docs/2018 _19InformeEvaluacionRotacion.pdf

8.2.2 EVALUACION ANUAL
La evaluacion anual tiene por objetivo calificar los conocimientos, habilidades y

actitudes de cada residente al finalizar cada uno de los afios que integran el
programa formativo, incluido el dltimo. Asimismo, es el instrumento basico y
fundamental para la valoracion del progreso anual del residente en el
proceso de adquisicibn de competencias profesionales, tanto asistenciales
como de investigacion y docencia. Este informe sera realizado por el tutor tras
la dltima entrevista formativa y estructurada con el residente, sirviendo el acta
de la misma como Informe de Evaluacion Anual. El tutor debera incluir en
esta acta cualquier observacion relacionada con los informes de evaluacion
formativa o entrevistas celebradas en la anualidad correspondiente, los
informes de las evaluaciones de las rotaciones internas y externas y, en su
caso, los informes que se hayan recibido de las distintas unidades por las que

haya rotado el residente.

En el informe de evaluacion anual del tutor, se incluird la ponderacién de los
informes de rotaciones, actividades complementarias y la calificacion del tutor,

basada en sus conclusiones de la evaluacion formativa del periodo anual
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(entrevistas y libro del residente) y excepcionalmente, de informes de jefes

asistenciales que puedan requerirse.

A. Evaluacion de las Rotaciones: Compuesta por la evaluaciéon media
ponderada por duracién de las rotaciones del afio formativo. Horquilla 0-10

puntos.

DURACION (en meses) x CALIFICACION DE LA ROTACION
11 MESES

B. Sumatorio Actividades Complementarias : Con los siguientes criterios de

puntuacion.
B. SUMATORID ACTIVIDADES COMPLEMENTARLAS con los siguientes iterics de puntuacicn
P! Publicadones Comunicacian Oral Paster
Intemadons o3 0,2 0.1
Nacons 02 01 005
BartonGmic o1 005 .02
Bzistenciz Ponerte i
cursoyEller cursaytaller Ponente en Sesiones Pi“h:lp:_nnq'_:_n uw:- de
{mminirnao 10 horss) {minima 2 horas) MeEsEERan
oo02-01 Hesta 0,2 “En el servico/unidsd: hastz 0,01 005402
{walorar duracian y {walorar durscion y *Generales/Hospitslarias: hasta [walorar implicacion ¥ tipo dy
momplejidad) complejidad) .02 provyecto)

C. Calificacion del Tutor . El tutor valorara tanto el contenido de
competencias especificas del LR y su formato, como la trayectoria
(comprobable a través de las actas de entrevistas trimestrales) seguida por
el/la residente, aspecto clave a tener en cuenta en la evaluacion

sumativa anual. Horquilla 0-10 puntos
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. CALIFICACION DEL TUTOR:

Cuantitasiva |1-10)

Cumlitativa

1-2 Muy insuficiente. Lejos de akenzar |los objetives aruales. Deben proponerse areas de mejora.
Insuficiente. Mo almnz todes los objetivos amuzles, pero podrian zlcanzarse con un periodo
34 complementario de formadion. Deben proponerse dreas de mejora en el apartado mrrespondiente
sugerir la duredon del periodo complementzirio.
5 Suficiente. Alcanza los objetivos anuzles.
&7 Buenc. Alminzz los objetives aruales, demostrando un nivel superior en algunos de ellos
B9 Muy buenc. Domina todos los objetivas anuales.
Excelente. Muy alto nivel de desempernio dursrte el ano formative.
Solo almnzan ests calfificacion un ndmero limitado de residentes. Se valorars de acverdo con la
0 experiencia del tutor con los resultados de |3 promodon o con otras promociones anteriores de

residentes, calificados como muy bueno.

En el siguiente enlace se puede descargar el informe de evaluacion de la

evaluacion anual del tutor.

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/formacion/re gistroEspecialistas/

uniDocentes/docs/2019InfoEvalcAnualTutorv4d Nuevo.pd f

8.2.3 EVALUACION ANUAL POR EL COMITE DE EVALUACION

El Comité de evaluacion decide la calificaciéon anual del residente basandose en el

Informe anual del tutor. Se calificara de 1 a 10 segun la siguiente tabla. Una

evaluacion negativa de los items del apartado A de un informe de rotacion,

conllevara necesariamente una propuesta de evaluacién negativa recuperable por

insuficiente aprendizaje.

Cupniitatin Cualitativa
{1-10)
<3 Muy insuficlente. Lejos de alcanzar los objetivos anuales.
NEGATIVA —
Entre 3y <5 Insuficlente. No alcanza todos los objetivos anuales pero se acerca.
Entre 5y <6 Suficiente. Alcanza los objetivos anuales.
Entre 6y <8 Buena. Alcanza los objetivos anuales, demostrando un nivel superior en algunos de ellos
Entre 8y <8.5 Muy bueno. Domina todos los objetivos anuales,
POSITIVA

Entre 9.5-10

Excelente. Muy alto nivel de desempefio durante el ailo formativo.

Solo alcanzan esta calificacidn un ndmero limitado de residentes. Se valorara de acuerdo con
la experlencla del Comité, con los resultados de la promocidn o con otras promociones
anteriores de residentes, calificados como muy bueno.

La calificacion tendra los siguientes efectos:
* POSITIVA: cuando el residente haya alcanzado el nivel exigible para considerar

gue se han cumplido los objetivos del programa formativo en el afio de que se
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trate. Requerira que la Calificacion Global Anual del Residente sea mayor o igual
de 5.

* NEGATIVA: cuando el residente no haya alcanzado el nivel minimo exigible
para considerar que se han cumplido los objetivos del programa formativo en el
afio de que se trate, bien porque la Calificacion Global Anual del Residente sea
menor de 5 o por otras causas administrativas. Debera especificarse la causa:

A: NEGATIVA POR INSUFICIENTE APRENDIZAJE SUSCEPTIBL E DE
RECUPERACION: El Comité de Evaluacion establecerda una recuperacion
especifica y programada, que el especialista en formacion debera realizar dentro
de los tres primeros meses del siguiente afio formativo, conjuntamente con las
actividades programadas de este periodo. La prorroga anual del contrato por los
restantes nueve meses del afio formativo queda supeditada a la evaluacién
positiva del periodo de recuperacion. En las especialidades de enfermeria el
periodo de recuperacion sera de dos meses. El contenido de la recuperacion
especifica se hara constar en el apartado de OBSERVACIONES.

La prérroga anual del contrato por los restantes nueve meses del afio formativo
gueda supeditada a la evaluacién positiva del periodo de recuperacion.

En las evaluaciones anuales negativas de ultimo afio, el periodo de recuperacion
implicard la prérroga del contrato por la duracién del periodo de recuperacion. La
evaluacion negativa del periodo de recuperacion no tendra caracter recuperable y
supondré la extincion del contrato, salvo que el residente solicite la revision de la
evaluacionl y su resultado fuera positivo.

B: NEGATIVA RECUPERABLE POR IMPOSIBILIDAD DE PRESTACIO N DE
SERVICIOS SUPERIOR AL 25% DE LA JORNADA ANUAL (suspension de
contrato u otras causas legales). El Comité de Evaluacion establecera la
prérroga del periodo formativo por el tiempo necesario, o incluso la repeticion
completa de afio, cuando asi lo aconseje la duracion de la suspensién o las
circunstancias del caso. Una vez completado el periodo de recuperacion se
procedera a su evaluacion. El periodo de prérroga propuesto se hara constar en
el apartado de OBSERVACIONES.
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La repeticion completa del afio requerira que el periodo de suspension de contrato
sea mayor a 6 meses y que se emita una Resolucion por el Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad, previo de la Comisién de Docencia.
En aquellos supuestos en los que la suspension del contrato sea inferior al 25%
de la jornada anual y el Comité de Evaluacién considere que el residente no ha
podido alcanzar los objetivos y competencias del afo formativo, podra,
excepcionalmente, evaluarle negativamente, acordando la realizacion de un
periodo de recuperacion, que no podra ser superior al periodo de suspension de
contrato.
La evaluacién negativa del periodo de recuperacién o repeticion de curso no
tendrd caracter recuperable y supondra la extincion del contrato, salvo que el
residente solicite la revision de la evaluacion y su resultado fuera positivo.
C: NEGATIVA, NO SUSCEPTIBLE DE RECUPERACION

« POR INSUFICIENTE APRENDIZAJE/NOTORIA FALTA DE

APROVECHAMIENTO

* POR REITERADAS FALTAS DE ASISTENCIA NO JUSTIFICADAS
El Comité de Evaluacién propondra la extincion del contrato, notificandolo al
residente y al gerente de la Institucion, que se llevard a efecto, salvo que el
residente solicite la revision de la evaluacionl y su resultado fuera positivo. En los
documentos de evaluacion del residente que sea evaluado negativamente debe
estar acreditada la falta de aprovechamiento y las medidas que el tutor haya

puesto en marcha para solventarlas y su carencia de resultado.

8.2.4 EVALUACION FINAL DEL PERIODO DE RESIDENCIA PO R EL
COMITE DE EVALUACION.
La evaluacion sumativa final se realiza cuando el residente termina el

ultimo afo de la especialidad, en el mismo Comité de Evaluacién comentado
previamente. El Comité de Evaluacion decide la calificacion final del residente

basandose en los resultados de las evaluaciones anuales.

Se ponderaran las evaluaciones anuales para el calculo de la evaluacién final

de acuerdo con la progresiva asuncion de las responsabilidades inherentes al
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ejercicio profesional de la especialidad que el residente asume a medida que
progresa en su formacion. Para calcular la media ponderada se utilizan los

siguientes criterios:

Duracl?nlde a Ao de formacion Ponderacion de la evaluacion anual
especialidad
R1 0%
2 afios
R2 A0%
R1 205
3 afios R2 30%
R3 50%
R1 10%
R2 20%
4 afios
R3 30%
R A405%
R1 8%
R2 12%
5 afos R3 209
R4 25%
RS 35%

La calificacion de la evaluacion final del Comité de Evaluacién sera:

* POSITIVA: cuando el residente ha adquirido el nivel de competencias previsto
en el programa oficial de su especialidad, lo que le permite acceder al titulo de
especialista. La media de las calificaciones del residente esta entre 5y 7,5.

» POSITIVA DESTACADO: cuando el residente domina el nivel de
competencias previsto en el programa oficial de su especialidad y ha destacado
por encima de la media de los residentes de su especialidad, de su promocién o
de promociones anteriores. La media de las calificaciones del residente es

mayor de 7,5.
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* NEGATIVA: cuando el residente no haya alcanzado el nivel minimo exigible
para que puede obtener el titulo de especialista. No podrd evaluarse
negativamente a aquellos especialistas en formacién que hayan obtenido una
evaluacion positiva en todos los afios del periodo de residencia. La media de las
calificaciones del residente es menor de 5. En los documentos de evaluacion del
residente que sea evaluado negativamente debe estar acreditada la falta de
aprovechamiento y las medidas que el tutor haya puesto en marcha para

solventarlas y su carencia de resultado.

8.3 ENCUESTA DE EVALUACION DEL EIR A SU FORMACION
La Comunidad Autbnoma a través del Plan Estratégico de Formacién Integral

ha habilitado una encuesta anual en la que los y las EIR evaluaran su
formacion. Esta encuesta sera multidimensional e incorporara necesariamente
la evaluacion del tutor/a, de la jefatura de la unidad docente, de la unidad
docente, de la Comision de Docencia y del Centro Docente, ademas de
aspectos concretos de guardias y jornadas de atencion continuada, y elementos
de la anualidad formativa sobrevenida.

La encuesta se habilitara durante los meses de abril y mayo. Posteriormente se
analizara global y desagregadamente, publicandose el anélisis entre los meses
de septiembre y octubre. Constituird un elemento clave de comparacion y
mejora en la formacion especializada de la Comunidad Autonoma.

Se habilitaran elementos docentes que incentiven la cumplimentacion de la

misma por parte de los y las EIR.

MODELO DE ENTREVISTA ESTRUCTURADA FORMATIVA TRIMESTRAL

A continuacion, adjuntamos una copia de la entrevista estructurada que

realizaremos cada tres meses entre tutor y residente.

ENTREVISTATRIMESTRAL
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Apellidos:

Nombre:

Especialidad:

Afo de formacion:

Fecha de entrevista:

Tutor/a que realiza la entrevista:

ROTACIONES:

- Internas (propias del servicio o de otros servicios intrahospitalarios):

- Externas:

OBJETIVOS DURANTE LAROTACION

El residente tiene que conocer los objetivos: conocimientos tedéricos y practicos,

y mapa de competencias (habilidades y actitudes) de la rotacion.

OBJETIVOS CONSEGUIDOS

Detallar la relacién de los conocimientos y habilidades mas utiles que hayas
aprendido durante este periodo de rotacion. Describe: los conocimientos y
habilidades de nueva adquisicion, los que has recibido una visidbn novedosa
(basada siempre en buenas practicas clinicas) o los que su ampliacién te ha
afianzado en la practica clinica. No incluir aquellos conocimientos o habilidades

que ya estaban consolidados y para los que la rotacion no ha sido esencial.

ACTIVIDADES REALIZADAS MAS ENRIQUECEDORAS PARA
LA FORMACION
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Detallar

OBJETIVOS QUE FALTAN POR CONSEGUIR

Detallar

CRITERIOS MINIMOS QUE FALTAN PARA APROBAR LAROT ACION
El residente tiene que conocer los criterios minimos para aprobar la

rotacion (descritos en el Itinerario Formativo de la Especialidad).

Detallar los criterios minimos que aun no han sido superados.

¢QUE CREES QUE PODEMOS HACER (O PUEDES HACER) PARA
ADQUIRIR LOS CONOCIMIENTOS Y HABILIDADES QUE TE FAL TAN?:

. SESIONES PRESENTADAS (clinicas, bibliograficas...)

OTRAS ACTIVIDADES (publicaciones, comunicaciones a

Congresos, cursos...)
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ACTIVIDADES DE RESIDENTES (colaboracion en el
planning de guardias, protocolos realizados/revisad 0S...)

. REVISION DEL LIBRO DEL RESIDENTE
Valoracion conjunta con el tutor del libro del resi dente:

actividad asistencial.

Problemas e incidencias en el periodo (en rotacione s, guardias,

etc.) y posibles soluciones:

. OBSERVACIONES

Fecha:

Firma de la entrevista:

Fdo: Fdo:

Residente Tutor/a
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9. BIBLIOGRAFIA RECOMENDADA

La bibliografia que se considera de interés congwedesde los clasicos
Tratados de Medicina Interna: Harrison’s, Farre@scil, Rodés, Mandell,
(todos ellos disponibles en la Unidad), ManualesM#glicina de Urgencias:
Hospital 12 de Octubre, Jiménez- Murillo, Sanfofdatell, etc, (también
disponibles en la Unidad). Con respecto a las t&vide interés, se cuenta
con la facilidad de la disponibilidad desde el a#@07 de los fondos
bibliograficos de la Biblioteca Virtual del Sistentanitario Publicos de
Andalucia, con un extenso y completo contenido pegamdultiples areas de
interés de la especialidad (New Eng J Med, ArcerintMed, Annals Intern
Med, British Med Journal, The Lancet, Medicine, Na&th Clinica (Barc),

Revista Clinica Espafiola, etc.).

Ademas de los accesos a estos fondos bibliografises cuenta con
suscripcién por el Centro Asistencial a paginabuteadores de informacién
primaria y secundarias de gran utilidad para latmaclinica:

e PUBMED (http://www.ncbi.nlm.nih.gov/PubMed/).

e UpToDate (http://www.update-software.com/).

e Cochrane Library (http://www.cochrane.co.uk/).

e Clinical Evidence (http://www.evidence.org/).

e Medicina Basada en Evidencia

o (http://www.infodoctor.org/rafabravo/quidelines.hHtm

o Trip Database
(http://www.tripdatabase.comi).

Bandolier
(http://www.jr2.ox.ac.uk/Bandolier/h

Fisterra

(http://www.fisterra.com/index.asp).
Guia — Itinerario Formativo del Residente de Medicina Interna 63




/ A \ ‘| GUIA O ITINERARIO FORMATIVO DE HOSPITAL UNIVERSITARIO

VIRGEN DE LA VICTORIA
Malaga

JUNTA DE ANDAUCR| RESIDENTES DE MEDICINA INTERNA

CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS|

AN - FECHA ACTUALIZACION:
EDICION : 3 30.01.2020

Sociedades médicas de interés:

e Sociedad Espafiola de Medicina Interna (FESEMI):
http://www.fesemi.org/

e Federaciéon Europea de Medicina Interna. Disporigedas y
cursos. http: lvww.efim.org

e Sociedad Andaluza de Medicina Interh#p://www.sademi.com/

e Sociedades Espariola y Andaluza de Hipertensiomialrieriesgo

Vascularwww.seh-lelha.org/httpy www.sahta.com/index.php

respectivamente.

e Sociedad Espafiola de Arteriosclerobisp://www.searteriosclerosis.org/

e Sociedad Espafola de Quimioterapia (recomendaciones

actualizadas de infecciosakitp://www.seq.es/seg/home.htm

e Sociedades Esparfiola y Andaluza de Enfermedadexiosas
(SEIMC y SAEI)(recomendaciones actualizadas decaiésas):
http://seimc.org/

e vy http://saei.org/ respectivamente.

e Sociedad Esparfiola de Médicos Internos Residertfes\wtvw.aemir.org/

Otras direcciones de interés:
e Hospital Clinico-Universitario Virgen de la Victari
http://www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdeihuvv/opencms/o

pencms
les

e Plataforma de Formacién Online del Hospital Clirifmversitario
Virgen de la Victoria:

« http://www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdeihuvv/formacion

e Conserjeria de Salud Andalucia:

http://www.juntadeandalucia.es/salud/sites/csalordal'i

ndex.jsp
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e Ministerio de Sanidad ( donde se puede encontyaslpara
profesionales médicos, aspectos del regimen jaridic

http://www.msc.es/-

e Ministerio de Educacion y Ciencia: donde se encaegitreal decreto
gue regula la Formaciéon médica Especializada ( Beateto 127/1984)

y el Consejo Nacional de Especialidades mediuas://www.mec.es/-

e Colegio Oficial de Médicos de Maladattp://www.commalaga.com/

« hittp://www.elmedicointeractivo.com/

e Codigo de Deontologia Médica: se puede leer erétpnp del colegio
de médicos de Santa Cruz de
Tenerife:

http://www.comtf.es/Colegio/Deontologia.htm

10. PLAN INDIVIDUALIZADO DE FORMACION

Esta guia se adaptara posteriormente para re&izakan Individualizado de
Formacion, debiendo quedar especificado en el mida® actividades
formativas que debe realizar cada residente y lesesnen que se realizaran

dichas actividades.
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PLANTILLA RESUMEN PLAN DE ACTIVIDADES ESTANDARD DE LOS RESIDENTES DE LA UNIDAD EN EL PERIODO DE RESIDE NCIA

ANO DE
RESIDENCIA

capaz de ...... .

COMPETENCIAS A ADQUIRIR

“El residente al final de su periodo de formacion sera

ESCENARIO DE
APRENDIZAJE

CONOCIMIENTO

HABILIDADES | ACTITUDES

RESPONSABLE
DOCENTE

METODOLOGIA
DE
EVALUACION

NIVEL DE
SUPERVISION
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PLAN INDIVIDUALIZADO DE ROTACIONES DE LOS RESIDENTE S DE (www.portaleir.es )
Residente promocion

Periodo

Unidad/servicio/actividad Objetivos de
formativa aprendizaje

Colaborador docente Evaluacion

B

ntrevistas tutor-re

sidente

Mayo

Junio

Julio

Agosto

Septiembre

Octubre

Noviembre

Diciembre

Enero

Febrero

Marzo

Abril
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Periodo fLé?riTc]igt(ij\/;ervicio/actividad g;?rj:::g&szaje de Colaborador docente  Evaluacion Entrevistas tutor-re  sidente
Mayo
Junio
Julio
Agosto

Nombre del tutor/a:

Objetivos de Investigacion

Objetivos de formacion

Realizar los M6dulos

Otros

del PFCT
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. PLAN DE FORMACION DE COMPETENCIAS TRANSVERSALE S (PFCT)

El modelo de formacién de especialistas en ciertdaka salud Sistema Sanitario
Publico de Andalucia ha venido contemplando dekdéa 2002 la existencia
de un programa de formaciéon en competencias tresedes dirigido a la

totalidad de los especialistas en formacion delA&SSP

Tras la experiencia derivada del desarrollo delgRrma desde sus inicios y
teniendo en cuenta que la mayoria de los PrograNasonales de las
Especialidades han ido incorporando en sus achcadizes las competencias
contenidas en el mismo, parece oportuno aprovedthaomento para impulsar

el proceso de adaptacion del Programa Transversal.

En este sentido, se ha realizado la adaptacionpdsjrama hacia nuevos

planteamientos pedagogicos que se adapten megontdxto de la formacion

de especialistas y que desarrolle los contenidarscesdes de caracter comun en
el conjunto de las especialidades.
La formulacion del Programa de Formacion en Conmpgéds Transversales

(PFCT) supone una aproximacion a las materias cesgue son desarrollados

con mayor profundidad en los Programas Oficialelmsl&specialidades

Esta iniciativa para de desarrollo de competentmssversales destinada a los

Especialistas en Formacion se propone:

A Poner en contacto a los especialistas en formamarestas materias, fundamentales
para el desarrollo como profesionales de calidafhrzando su importancia como

competencias necesarias para la practica asidtgnémmentando el interés hacia su
aprendizaje.
A Obtener una aproximacion a los contenidos del Brogr que contenga las ideas

claves, los conceptos generales, alcance en légar&sistencial de estas materias, que

facilite a los especialistas en formacién avanazarpeofundidad a lo largo de su

especialidad.
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Para hacer ello posible el Programa de Formacié@amnpetencias Transversales

La

tiene caracter plenamente virtual y responde entoua estructura al modelo
de formacion MOOC (Massiv Online Open Course). Raralesarrollo del

Programa se cuenta una plataforma de formaciémrpocada en la web
PortalEIR, en la que prima la maxima simplicidadeédisefio y la claridad en
cuanto al uso de las funcionalidades. Este nuevdetnode formaciéon ha
irrumpido con fortaleza en el panorama mundial ilsgdo por dos iniciativas
del ambito académico anglosajon (www.coursera.orgywyw.edx.org). La

senda de evoluciéon del proceso educativo ofreceagliomo un gran avance,

este modelo de formacion virtual autogestionada gadidad.

matriculacion se re realizard de forma indivithaala por cada especialista en
formacion a través de la plataforma PortalEIR yosnplazos convocados para
cada modulo que se anunciaran desde la platafordeade las Comisiones de
Docencia de todos los centros. Su realizacion pstaisto que se realice

durante los primeros afios de especialidad

Los contenidos del programa se integran en 4 M&dulo

A Modulo 1. Bioética y Profesionalismo

A Modulo 2. Comunicaciéon y Trabajo en equipo

A Modulo 3. Metodologia de Investigacion

A Modulo 4. Asistencia Basada en la Evidencia y Galid

El Itinerario Formativo de cada modulo guiara aREdn los contenidos que se

estructuran por semanas de actividad. El contesgladesarrolla con una
metodologia dinAmica en la que se alternan presents, videos-clases,

lecturas, foros, tareas y cuestionarios, que dgpuesta a un mismo objetivo.

La evaluacion se realiza a partir de las taredsidas en cada bloque de actividad.

Los criterios de evaluacion estan descritos emlia didactica del Modulo.

La Certificacion se emitira por cada Médulo indegientemente y se recibira una
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vez finalizada con la calificacion “Apta” en la dwacion.

1 Detalle de los médulos

Modulo 1: Bioética y profesionalismo.
A Unidad didactica 1: Aspectos éticos basico dedatpra clinica
A Unidad didactica 2: Etica de la relacién clinica
A Unidad didéactica 3: Etica al principio y al finad th vida
A Unidad didactica 4: Profesionalismo sanitario

A Unidad didactica 5: Errores frecuentes en formagién prevencion

Modulo 2: Comunicacion asistencial y trabajo enipqu

AUnidad didactica 1: La comunicacién asistencialdelo, componentes y estructura

de la entrevista

AUnidad didactica 2: Conectar, establecer y mantanarrelacion entre el profesional

sanitario y el paciente/familia
A Unidad didactica 3: Obteniendo informacion en laeista clinica
A Unidad didactica 4: Informando al paciente. Inforneplicar y acordar

A Unidad didéactica 5: Trabajo en equipo

Mddulo 3: Metodologia de la investigacion
A Unidad didéactica 1: Introduccion y eleccion del tede estudio
A Unidad didéactica 2: Tipos de estudios de invesityac
A Unidad didéactica 3: Muestreo y mediciones de undist
A Unidad didactica 4: ¢ Como se van a analizar lass@at

A Unidad didactica 5: Etica de la investigacion saiat
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Mdédulo 4: Asistencia basada en la evidencia y ealid
A Unidad didéactica 1: Manejo de la incertidumbreatoma de decisiones clinicas

AUnidad didactica 2: Formulacion de preguntas dimente relevantes vy

operativizacion (formato PICO)

AUnidad didactica 3: La Busqueda Bibliografica @olwccion y estrategia para

“empezar a andar”)

AUnidad didactica 4: La valoracion Critica de unicatob cientifico (elementos

imprescindibles. Criterios Primarios y secundarios)

AUnidad didactica 5: Calidad sanitaria. Concept@wves, importancia, componentes.

Medida de la calidad y ciclo de mejora continuanRie calidad

A Unidad didactica 6: Herramientas para la gestioladalidad. Gestion por procesos y

gestion clinica

AUnidad didactica 7: La seguridad del paciente, el@m prioritario de la calidad
sanitaria
Ademas de estos modulos, habra otros dos que tencméacter OBLIGATORIO vy
PRESENCIAL.

1. Curso de Reanimacion Cardio Pulmonar Este curso se imparte en el hospital en

el primer afio de residencia.

2. Proteccion radiolégica.
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