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Bienvenidos.

En primer lugar y ante todo expresarte en nombre de todos los miembros
de nuestra Unidad la mas sincera enhorabuena por haber conseguido el
propésito de realizar tu formacién médica especializada en Urologia.

Después de superar seis cursos en la Facultad de Medicina y unas
duras oposiciones, has optado por realizar la especialidad en nuestra Unidad,
para todos nosotros esto constituye un privilegio y sin duda un nuevo
compromiso para contigo y todos los que
han depositado su confianza para esta tarea, en el equipo humano que
formamos el Servicio de Urologia del Hospital Universitario de Jerez de la
Frontera.

Durante los proximos cinco afios vamos a compartir muchas horas y
dias de trabajo, con sus ilusiones y fracasos, pequefias victorias y desalientos,
comparfierismo, problemas y un largo etc. Esperamos no dar motivos para el
desaliento y si grandes dosis de paciencia y de saber escuchar.

Esta guia de acogida del residente de Urologia ha sido elaborada tan
s6lo con una pretension informativa y de ayuda.

Un cordial saludo de todo el equipo de UROLOGIA.

2.

La MISION fundamental de la Unidad de Gestion Clinica de Urologia es

la atencion sanitaria a todos los ciudadanos del area sanitaria de referencia con
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procesos del ambito de la especialidad desde la perspectiva terapéutica y
rehabilitadora, asi como de prevencion de la enfermedad y promociéon de la
salud. Todo ello bajo el principio de considerar las expectativas y satisfaccion
del ciudadano como orientacion clave para acercarnos a la calidad total en
nuestras actuaciones.
Dentro de la misibn encomendada a la Unidad de Urologia habria que

considerar objetivos de 2 tipos:
Generales: Conocer con precision la fisiologia la fisiopatologia, expresion
clinica, métodos diagnosticos, nosologia, procedimientos terapéuticos médicos
y quirdrgicos, de todas las areas de la patologia y dérganos uroldgicos, con
orientacion asistencial, docente e investigadora.
Especificos:
- Examen del enfermo Urolégico
- Procedimientos urolégicos endoscopicos diagnosticos
- Procedimientos biopsicos en Urologia
- Procedimientos radioldgicos en Urologia
- Procedimientos ecogréficos urolégicos
- Cirugia urolégica
- Tratamiento de las complicaciones quirdrgicas

Técnicas especiales (donde se incluye la litotricia, la microcirugia, la
laparoscopia, la braquiterapia prostatica, el Trasplante renal)
- Docencia pregrado y postgrado (formacién MIR)

- Investigacién basica y clinica.
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La UGC de Urologia entiende la formacion continuada de los
profesionales sanitarios, la formacion pre y postgrado, la investigacion y el
compromiso con las politicas de salud propias de SSPA, como elementos muy
relevantes de su mision.

La vision de la unidad de Urologia es la de conseguir un nivel de calidad
total en sus prestaciones que la sitien como referente en los niveles nacional e
internacional, a partir del compromiso de sus profesionales en las estrategias
de innovacion, modernizacion y
mejora continua centradas en el ciudadano.

Los VALORES de la Unidad, elementos que conforman nuestra
conducta basica, se basan en los siguientes principios:

- El respeto a las creencia y decisiones de la persona enferma y sus allegados
asumiendo sus necesidades y expectativas

- La confidencialidad y la intimidad necesarias para preservar la dignidad de las
personas

- La busqueda de la excelencia y la mejora continua de la calidad asistencial

- La continuidad asistencial

- El trabajo en equipo

- La informacion y la trasparencia

- El uso adecuado de los recursos y la innovacion tecnoldgica

- El liderazgo clinico responsable

- La adecuada gestion e impulso para la gestion de conocimiento

- Las estrategias para la innovacion y modernizacion del sistema y
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- EI compromiso con el Sistema Sanitario Publico.

2.1. Estructura fisica

La actividad asistencial de la Unidad de Urologia se desarrolla
fundamentalmente en 4 Areas:

Consultas Externas, Hospitalizacion, Quiréfanos, Pruebas funcionales
Urodinamicas,

Por su relevancia detallaremos las 3 areas primeras.

2.1.1. CONSULTAS EXTERNAS.

Se mantiene la oferta de las siguientes Consultas:

- Consultas Externas del Hospital General. Contamos con siete modulos de
Consultas diarios (35 consultas semanales y Consulta de enfermeria 5 dias a la
semana). Se gestionan con personal de enfermeria (2 DUE y 2 Auxiliares).
Constan de Sala de exploracién basica, flujometro, sala de cistoscopias y 3
ecografos. Estas consultas se ofertan a las Urgencias del Hospital,
interconsultas de

otras especialidades, pacientes derivados de atencién primaria, pacientes
derivados por otros miembros de la Unidad, derivados de otras areas sanitarias
por la posicion de referencia para determinadas patologias o por ejercicio de
libre eleccion de Centro y consultas monograficas (de cancer de prostata, de

cancer vesical, de cancer renal, de litiasis, de Urodinamica)

2.1.2. HOSPITALIZACION.

El Area de Hospitalizacién se halla en el ala izquierda de la primera
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planta del Hospital General. La dotacion actual es de 8 camas distribuidas en 4
habitaciones dobles. En la actualidad la planta es compartida con el servicio de
ORL (8 camas).

En dicha ala se cuenta ademas con una sala de trabajo médico, una sala
de curas, despacho de supervisora, control de enfermeria, estar de enfermeria,
area de farmacia, area de lenceria,
almaceén y vertedero.

El area administrativa se encuentra en 1 secretaria situadas en la cuarta
planta (area de consultas externas) Existe ademas despacho de Jefe de
Servicio y Director de la Unidad, situado en la cuarta planta (area de consultas
externas) y Sala de Sesiones Clinicas en la cuarta Planta del Centro.

2.1.3. AREA QUIRURGICA:

La dotacion actual de quiréfanos de la Unidad de Urologia es la
siguiente:

- 5 Quiréfanos semanales con Anestesia General en Horario de mafiana en la
Planta Baja del Hospital General.

- 1 Quiréfano semanal con Anestesia General en Horario de tarde en Planta
baja del Hospital General

- 1 Quiréfano semanal con anestesia local para cirugia menor ambulatoria

2.2. Organizacion jerarquicay funcional.

La unidad consta en la actualidad con una plantilla de 9 Urdlogos que
mantienen una actividad comun basica manteniendo cargas asistenciales de la

urologia General. Existen ademas consultas monograficas que son atendidas
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por profesionales especificos.

Consulta de cancer renal: Manuel Soto Delgado

Consulta de cancer vejiga y pene: Rubén Campanario Pérez
Consulta de Cancer de prostata localizado: Javier Amores Bermudez
Consulta de cancer de préstata resistente a la castracién: Manuel
Soto Delgado

Consulta de céncer de prostata hormonosensible: Rocio Saiz
Marenco

Consulta de proceso HBP: Rafael Ibafiez suarez

La jornada de trabajo es de 8 a 15 horas que se amplia hasta las 20

horas en los dias laborales para un facultativo bajo el concepto de

continuidad asistencial. A partir de las 20:00 horas se

mantiene un facultativo localizado para la actividad urgente. La Unidad también

atiende la actividad derivada de donacién de érganos (rifion) durante los 365

dias del afo.

Desde el punto de vista jerarquico existe:

-1 Jefe de Servicio. Dr. Alvaro Juarez Soto

-8 Facultativos Especialistas de Area:

- Dr. Jose Miguel Arroyo Maestre

- Dr. Manuel Soto Delgado

- Dr. Ricardo Quintero Rodriguez

- Dr. Jose Nieto Martin Bejarano

- Dr. Rafael Ibanez Suarez
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- Dr. Rubén Campanario Pérez
- Dr. Rocio Saiz Marenco
- Dr. Javier Amores Bermudez
La distribucion del personal de enfermeria y de gestion se distribuye
segun las areas en donde se desarrollan sus actividades.
- Hospitalizacion: 1 supervisora'y 9 DUE y 6 auxiliares
- Consultas Externas del Hospital General: 2 DUES y 2 Auxiliares
- Area de Urodinamica: 1 DUE
- Area Quirurgica: 3 DUE y 1 Auxiliar/ por quiréfano.
2.3. Cartera de Servicios. Asistenciales.
El Hospital Universitario de Jerez de la Frontera de Cadiz da cobertura al
Area Norte de la provincia de Cadiz. Abarca una poblacion de 402436
personas.
En su Cartera de Servicios se incluyen procesos, técnicas y cirugias de
referencia.
indice de la Cartera de Servicios de la UGC
1. SUPRARRENAL
2. RINON
3. UNION PIOLOURETERAL
4. CIRUGIA DE RETROPERITONEO
5. URETER
6. VEJIGA

7. CUELLO VESICAL
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8. INCONTINENCIA URINARIA DE ESFUERZO FEMENINA

9. INCONTINENCIA URINARIA POR INCOMPETENCIA ESFINTERIANA EN
EL VARON

10. PROSTATA

11. URETRA

12. PENE

13. TESTICULO CORDON ESPERMATICO

14. TECNICAS

SUPRARRENAL

- Cirugia de la Glandula Suprarrenal LAPAROSCOPICA

RINON

- Tratamiento antiangiogénico en el Cancer Renal Diseminado

- Extraccion Renal para Trasplante

- Nefrectomia Radical abierta y laparoscopica

- Nefrectomia Parcial laparoscopica y abierta:

0 por Litiasis

0 por Tumor

o por Patologia Infecciosa

o por Anomalias Congénitas ( ej.: en el Sistema Colector Doble)
o por Enfermedades Vasculares

0 por Traumatismo Renal

- Tumorectomia por Cancer Renal Localizado laparoscoépica y abierta

- Nefrectomia por Enfermedad No Maligna laparoscopica y abierta

11
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- Nefrectomia Subcapsular laparoscopica y abierta
- Nefroureterectomia por Cancer de Urotelio Superior laparoscopica y abierta
- Nefropexia laparoscopica y abierta

- Nefrolitotomia laparoscopica

- Nefrolitotomia Anatroéfica laparoscopica

- Nefrolitotomia Percutanea

- Nefroscopia

- Nefrostomia Percutanea

- Tratamiento de Traumatismos Renales

- Biopsia Renal Percutanea Ecodirigidas

- Biopsia Percutanea Ecodirifica de Masas Renales
- Marsupializacion de Quiste Renal laparoscopica

- Esclerosis Percutanea de Quiste Renal

- Diverticulectomia Renal

UNION PIELOURETERAL

- Ureteropieloplastia por Cirugia Laparoscépica

- Endopielotomia Percutanea

- Endoureteropielotomia Retrograda (Acusire)

- Pielolitotomia laparoscépica.

- Pielocalicostomia laparoscopica

- Cirugia Conservadora de Tumor Uroteliales
CIRUGIA DE RETROPERITONEO

- Exéresis y biopsias de Tumores Retroperitoneales por laparoscopia
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- Linfadenoctomia Retroperitoneal laparoscopica
- Cirugia Citoreductora Secundaria a Quimioterapia abierta y laparoscopica

- Linfadenectomia Pélvica llioobsturatriz laparoscopica

URETER

- Ureteroscopia

- Ureterorrenoscopia

- Ureterolitotomia laparoscépica

- Uretero-Ureterostomia laparoscopica

- Transuretero-Ureterostomia laparoscopica

- Ureterocaloscostomia laparoscopica

- Ureterectomia y Sustitucién Ureteral por Intestino

- Ureteroplastia de Reduccion en Megaureter laparoscépica

- Estenosis, Fistulas y Traumatismos Ureterales laparoscopica

- Ureterectomia Parcial laparoscopica

- Derivacion Urinaria Interna (Catéter Doble J)
Ureteroneocistostomia (Reimplantacion Ureterovesical) laparoscopica y

cirugia abierta

- Seccién Endoscopia de Ureterocele

- Meatotomia Ureteral Endoscépica

- Litotricia de Litiasis Ureteral por Ureteroscopia

- Derivacion Ureteral Temporal y Permanente

- Derivacion Urinaria Ureteroileal (Bricker) abierta y laparoscépica

13
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- Derivacion Urinaria Ureterosigmoidea..

- Reconversion de una Derivacion Urinaria Externa en Derivacion Interna
- Resolucion Percutanea de Complicaciones Ureterales.

- Tratamiento de Traumatismos Ureterales

- Litotricia con laser Holmium

VEJIGA

- Cistoscopia

- Cistostomia Percutanea

- Vesicostomia

- Tratamiento de Fistulas Vesicovaginales y Vesicointestinales

- Diverticulectomia Vesical laparoscopica

- RTU de Tumores Vesicales

- Cistectomia Parcial laparoscopica

- Cistectomia Radical por Enfermedad Maligna laparoscépica

- Cistectomia Simple por Enfermedad No Maligna laparoscépica

- Ampliacion Vesical con Intestino Destubulizado

- Sustitucion Vesical con Segmentos de Intestino Destubulizado

- Tratamiento Endoscopico de la Litiasis Vesical ( Litolapaxia Electrohidraulica)
- Biopsia Vesical Transuretral

- Quimioprofilaxis de los Tumores Vesicales Superficiales

- Resolucién Laparoscépica de Linfoceles

- Cirugia de las Complicaciones Uroginecoldgicas laparoscopica y por cirugia

abierta

14
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- Tratamiento de los Traumatismos Vesicales

- Tratamiento de las Vejigas Neurogenas

- Inmunoprofilaxis de los Tumores Vesicales Superficiales
- Administracion de toxina botulinica en vejiga hiperactiva y neurdgena
CUELLO VESICAL

- Reseccion Transuretral de Cuello Vesical

- Secciones Longitudinales de Cuello Vesical

- Trigono-Cérvico-Prostatotomia

- Cirugia Reconstructiva del Cuello Vesical

INCONTINENCIA URINARIA DE ESFUERZO FEMENINA

- Quinesiterapia Mediante Conos Vaginales

- Cervicouretropexia con Agujas

- Cabestrillo Suburetral con Técnicas Simplificadas (T.O.T.)

- Cirugia de prolapsos anterior (cistocele), posterior y medio mediante
colocacion de mallas

INCONTINENCIA URINARIA POR INCOMPETENCIA ESFINTERIANA EN EL
VARON

- Esfinter Urinario Artificial (U.S. 800)

- Banda masculina Advance

PROSTATA

- Reseccién Transuretral de Hiperplasia Benigna de Préstata

- Trigono-Cervico-Prostatotomia

- Adenomectomia Prostéatica Retropubica

15
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- Adenomectomia Prostética Transvesical
Prostatectomia Radical Retropubica por Cancer de Prostata Localizado
laparoscopica
- Biopsia Prostatica Transperineal y Transrectal
- Cirugia prostatica con laser Holmium
URETRA
- Uretroscopia
- Cirugia Abierta de la Estenosis de Uretra (Uretroplastia)
- Cirugia Endoscopia de la Estenosis de Uretra (Uretrotomia Endoscopica)
- Diverticulectomia Uretral Masculina y Femenina
- Tratamiento de Traumatismos de Uretra
- Colocacion de Protesis Intrauretral en la Estenosis de Uretra.
- Dilatacion Uretral
- Fistulorrafia Uretral (Tratamiento Quirargico de la Fistula Uretral)
- Uretrostomia Perineal
- Uretrectomia
- Drenaje de Absceso Periuretral
- Exéresis de Caruncula Uretral
- Meatotomia Uretral
PENE
- Correccién Quirurgica de Incurvacion de Pene
- Correccion Quirurgica de Incurvacion de Pene por Enfermedad de la Peyronie

- Corporoplastia por Incurvacion de Pene

16
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- Biopsia de Pene

- Amputacion Parcial de Pene

- Amputacion Radical de Pene y Linfadenectomia llioinguinal

- Tratamiento de Traumatismos de Pene

- Prétesis de Pene para el Tratamiento de la Impotencia Coeundi

- Inyecciones Intracavernosas de Drogas Vasoactivas

- Circuncision

- Tratamiento Quirargico del Priapismo

- Alargamiento de Frenillo

- Exéresis de Condilomas Acuminados

TESTICULO CORDON ESPERMATICO

- Planificacion Familiar (Vasectomia)

- Exéresis de Quiste de Cordon Espermatico

- Exéresis de Quiste de Epididimo

- Tratamiento Quirdrgico del Hidrocele

- Tratamiento Quirurgico del Espermatocele

- Orquiectomia Simple

- Orquiectomia Subalbuginea

- Orquiectomia Inguinal por Cancer Testicular

- Tratamiento de los Traumatismos Testiculares

- Biopsia Testicular

- Orquidopexia

- Colocacioén de Protesis Testicular

17
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- Tratamiento Quirdrgico de la Torsion Funicular (Testicular)
- Epididimectomia

- Cirugia del Varicocele

TECNICAS

Catalogo de procedimientos diagndésticos y pruebas complementarias:
- BIOPSIA PROSTATICA ECODIRIGIDA

- BIOPSIA RENAL ECODIRIGIDA

- BIOPSIA TESTICULAR

- CATETERISMO URETERAL

- CISTOMANOMETRIA ADULTOS

- CISTOGRAFIA

- CISTOSCOPIA

- DILATACIONES URETRALES

- ECOGRAFIA ABDOMINAL

- ECOGRAFIA PROSTATICA ABDOMINAL

- ECOGRAFIA PROSTATICA TRANSRECTAL

- ECOGRAFIA VESICULAS SEMINALES TRANSRECTAL
- ECOGRAFIA VESICAL

- ECOGRAFIA RENAL

- ESTUDIO URODINAMICO COMPLETO ADULTO

- EXPLORACION GINECOLOGICA

- FLUJOMETRIA

INSTILACIONES ENDOVESICALES CON

18
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CITOSTATICOS/BCG/MITOMICINA/ACIDO HIALURONICO/GENCITABINA
- NEFROSTOMIA PERCUTANEA ECODIRIGIDA

- PERFIL URETRAL

- PIELOGRAFIA ASCENDENTE

- PIELOGRAFIA DESCENDENTE

. PUNCION-EVACUACION DE COLECCION PROSTATICA

- PUNCION-EVACUACION DE COLECCION RENAL/PERIRRENAL
- PUNCION-EVACUACION DE LINFOCELE

- PUNCION-EVACUACION DE QUISTE RENAL

- TEST CON DROGAS VASOACTIVAS INTRACAVERNOSAS

- TEST DE PRESION/FLUJO ADULTO

- URETROGRAFIA

- URETROSCOPIA

Ademas del material General del Centro, la Unidad de Urologia cuenta

con un equipamiento especifico para el desarrollo de la actividad asistencial:

o Material endoscopico: Uretrocistoscopios (convencional y flexible),

ureteroscopio (rigido y flexible), equipos de reseccidén transuretral,

uretrotomo, equipo para cirugia percutanea renal.
o Material quirdrgico: instrumental necesario para la cirugia abierta.
o Material de Cirugia laparoscopica. 2 cajas
0 Sondas uretrales, catéteres ureterales de nefrostomia y suprapubicos.
0 Agujas para puncién percutanea o transrectal.

o Pistolas automaticas para la toma de biopsias.
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o Equipos de Urodinamica

0 2 Flujometros

0 4 Ecografos, dos de ellos con traductor transrectal

o Equipo electrohidraulico y laser para la fragmentacion y extracciéon de
litiasis.

o Fuentes de luz fria

o 2 torres dotadas de monitor, video y camara para la cirugia endoscopica y
laparoscopica.

o 1 torre de cistoscopia en consultas externas

2.3. Cartera de Servicios Docente e Investigadora.

La Actividad docente de la Unidad Asistencial de Urologia incluye:

1.- Docencia médica pregraduada: Docencia Urolégica para los alumnos de 4°
y 6° curso de la Licenciatura de Medicina asignados a nuestro Hospital, dicha
docencia se imparte mediante la realizacion de practicas de Quirargica Il.

Para ello la Unidad cuenta con 2 profesores Asociados (Dres Rubén
Campanario Pérez y Rocio Saiz Marenco) y la implicacion del resto de
componentes del Servicio (UGC Docente).

2.- Docencia postgraduada: Actualmente, la Unidad de urologia recibe para que
completen su formacion Médicos Residentes de otros servicios como Medicina
familiar y Comunitaria y de Urologia de otros hospitales a nivel nacional.

La formacion continuada es considerada por la Unidad de especial

relevancia tanto por el objetivo de mantener adecuados niveles de

20
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conocimiento del equipo como de disminuir variabilidad y generar cohesion en
el grupo de trabajo.
Actividad Investigadora de la UGC:

Las lineas de investigacion actualmente en desarrollo en la UGC de
Urologia son las siguientes:

- Proyecto de patrones asistenciales de cancer de préstata en Andalucia y

evaluacion de resultados en salud en cancer de prostata.

- Protocolo de subestadificacion del cancer transicional de vejiga T1G3 y

T1G2 de alto grado

Ademas nuestra unidad participa en 3 ensayos clinicos:

- Ensayo clinico URANUS (neoadyuvancia versus adyuvancia con

qguimioterapia para los tumores de vias urinarias superiores)

- Ensayo clinico SPARTAN (Estudio de fase Ill, multicéntrico,
aleatorizado, doble ciego, de ARN-509 controlado con placebo en hombres con
cancer de préstata no metastasico (MO0) y resistente a la castracion).

- Ensayo clinico TITAN (Estudio fase 3, aleatorizado, doble-ciego y

controlado con placebo de JNJ-56021927 mas terapia de privacion de
androgenos (TPA) frente a TPA en sujetos con cancer de prostata

metastasico hormonosensible (CPmMHS) de baja carga tumoral.)

3.
http://www.msc.es/profesionales/formacion/docs/Urologianuevo.pdf

OBJETIVOS CONCRETOS:
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GENERALES:
Elaborar un Plan Docente siguiendo las directrices de:
- La Guia de Especialistas de la Comision Nacional de Especialidades
- El Sistema de Acreditacion de Programas Docentes de la ACSA.
ESPECIFICOS:
- Definir las Competencias generales a adquirir durante la formacion
- Definir el Plan de rotaciones de cada afio de formacion.
- Definir y Cuantificar las Competencias especificas a adquirir en cada rotacion
sobre
o Actividades Asistenciales
o Actividades Docentes
o Actividades Investigadoras
4.
4.1. Competencias Generales a adquirir durante la formacion.
El residente al final de su periodo de formacion debera haber adquirido
las siguientes competencias generales:
-Herramientas bésicas para la identificacion, evaluacion y mejora de los
procesos clave, objetivos asistenciales, variables que determinan la
satisfaccion de los pacientes con la atencién prestada y evaluacion y mejora de
la calidad asistencial.
-Gestién ambiental.
-Desarrollar las acciones de administracidon y gestion basica y gestion clinica.

-Utilizacion de los registros, sistemas de informacion, herramientas
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informaticas.

-Utilizacion de la historia clinica integral orientada por problemas.

-Optimizacion del tiempo: optimizacion del tiempo de trabajo y tiempo
asistencial. Evitar varias consultas para la resolucion de un proceso. Agotar los
motivos de consulta en un mismo acto clinico. Ser respetuosos con la
disponibilidad y el tiempo de los pacientes.

-Uso eficiente de: pruebas diagnosticas, recursos terapéuticos, interconsultas,
etc.

-Promocion de Consultas de alta Resolucion.

-Relacion interpersonal y equipo de trabajo. El Médico especialista de Urologia
procura o facilita la coordinacién y satisfaccion de los profesionales de su
propio servicio, equipo o unidad, otros niveles asistenciales y otros sectores o
instituciones.

-En el momento de solicitar opinidon y colaboracion con otros especialistas
agotar sus posibilidades de actuacion antes de consultar.

-Conocimiento de los mecanismos de peticion de consultas, de los protocolos
de derivacion a otros centros y guias de practica clinica.

-Aportar informacién inteligible de todos los datos relevantes del paciente y de
las pruebas y exploraciones practicadas.

-Coordinacion con el resto de instituciones que abordan situaciones con el
individuo, familia y comunidad que pueden repercutir en la salud: Educacion,
Servicios Sociales, Organismos Sociales, ONG.

-Atender los requerimientos que las normas y leyes establezcan como la
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funcién propia de nuestra profesion sin olvidar el marco que se establece en la
mision del perfil profesional de la especialidad.

-Satisfaccion del paciente, familia y comunidad: EI Médico Especialista en
urologia realiza una practica asistencial orientada al individuo y la sociedad.
-Realizar una préctica asistencial enmarcada en el respeto a la vida y dignidad
de la persona, ofreciendo una atencién no discriminatoria, accesible, global,
integral y longitudinal. Evitando

gue nunca sus licitos intereses particulares se antepongan a las necesidades
de la poblacion que atiendan.

-Velar por la confidencialidad de los datos.

-Hacer prevalecer la promocion de la responsabilidad del estado de salud y del
autocuidado de los pacientes.

-Proporcionar informacion de forma compresiva.

-Procurar la confianza del paciente consensuando el plan diagnostico y
terapéutico con el paciente.

-Acompafar en situaciones vitales estresantes.

-Acoger las quejas y sugerencias como un aliciente para la mejora de la
atencion.

4.2. Plan de rotaciones

MIR DE PRIMER ANO.

- Cirugia General y del Aparato Digestivo (6 meses). Preferente Unidad de
Coproctologia y Cirugia Mayor Ambulatoria.

- Radiologia (2 meses)
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- Nefrologia (1,5 mes)

- UCI (1,5 mes)

Los 12 meses quedarian distribuidos:

Cirugia general: 5 meses

Rx: 2 meses.

Nefrologia: 1,5 mes

UCI: 1,5 mes

1 mes de vacaciones

MIR DE SEGUNDO ANO:

- Hospitalizacion Urologia (3 meses)

- Cirugia Mayor Ambulatoria (1 mes)

- Quiréfano de Cirugia Mayor con Anestesia General (3 meses)
- Consultas Externas (4 meses): Urologia General y Litiasis
- 1 mes de vacaciones

MIR DE TERCER ANO:

- Hospitalizacién de Urologia (3 meses)

- Cirugia Mayor Ambulatoria (2 mes)

- Quiréfano (3 meses)

- Consultas Externas (3 meses): Urologia General, Litiasis, Urodinamica.
-1 mes de vacaciones

MIR DE CUARTO ANO:

- Hospitalizacion de Urologia (2 meses)

- Cirugia Mayor Ambulatoria (1 mes)
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- Quiréfano (5 meses)

- Consultas externas (3 meses): Litiasis, Urodinamica y Oncologia
- 1 mes de vacaciones

MIR DE QUINTO ANO:

- Quiréfano (5 meses)

- Consultas Externas (3 meses) de Oncologia (cancer de préstata, renal y
vesical).

- Trasplante renal (2 meses).

- 1 mes de vacaciones

4.3. Competencias especificas por rotacion

MIR DE PRIMER ANO:

Durante este primer afio, el residente deberd adquirir un conocimiento
basico sobre la realidad asistencial del hospital en el que se esta formando y de
su especialidad pero, sobre todo, debe adquirir una formacion quirdrgica
general mediante la realizacidbn de rotaciones por las especialidades mas
vinculadas con la urologia, en los siguientes términos:

MIR DE PRIMER ANO:

En Cirugia General.:

El residente al final de la rotacién de 6 meses por Cirugia General y del Aparato
Digestivo sera capaz de:

* Familiarizarse con los elementos basicos comunes a las especialidades
quirdrgicas.

* Integracion al medio
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* Formacion en técnicas asépticas y antisépticas
* Realizar la Historia Clinica dirigida al diagnostico de la patologia quirargica
urgente y electiva
* Solicitar pruebas complementarias para la valoracion de la patologia
quirdrgica urgente y electiva
* Preparar pacientes para intervencion quirdrgica electiva y urgente
* Cirujano en intervenciones de baja complejidad
* Participar activamente n intervenciones electivas y urgentes
* Ayudante en intervenciones de mediana y alta complejidad
* Formacion en cuidados postoperatorios
En Radiodiagnaéstico:
El residente al final de la rotacién de 2 meses por Radiodiagndstico sera
capaz de:
* Interpretar y realizar ecografia urolégica, urografias intravenosas,
cistouretrografias y nefrostogramas.
* Conocer la Anatomia en el TAC y en la RMN de los érganos y aéreas
uroldgicas.
* Conocimientos en proteccion radiolégica ajustados a lo previsto en la Guia
Europea «Proteccioén Radioldgica 116x», en las siguientes materias:
a) Estructura atdbmica, produccion e interaccion de la radiacion.
b) Estructura nuclear y radiactividad.
c) Magnitudes y unidades radiologicas

d) Caracteristicas fisicas de los equipos de Rayos X o fuentes radiactivas.
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e) Fundamentos de la deteccion de la radiacion
f) Fundamentos de la radiobiologia. Efectos biolégicos de la radiacion
g) Proteccion radiologica. Principios generales.
h) Control de calidad y garantia de calidad.
i) Legislacion nacional y normativa europea aplicable al uso de las radiaciones
ionizantes.
j) Proteccién radioldgica operacional.
k) Aspectos de proteccion radiologica especificos de los pacientes.
[) Aspectos de proteccion radiolégica especificos de los trabajadores
expuestos.
En Nefrologia:
El residente al final de la rotacion de 1,5 meses por Nefrologia sera capaz de:
* Conocer y manejar el balance hidroelectrolitico
* Manejar al paciente insuficiente renal agudo y crénico
* Conocer las indicaciones y tipos de dialisis
* Preparar al enfermo para el trasplante renal
* Manejar el postoperatorio del trasplantado renal.
En UCI:
El residente al final de la rotacion de 1,5 meses por UCI sera capaz de:
e Manejo del postoperatorio complejo
e Técnicas de resucitacion cardiopulmonar basicas y avanzadas
e Manejo de las complicaciones sépticas

e Teécnicas de comunicacion con familiares en situaciones criticas
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ATENCION MEDICA CONTINUADA: GUARDIAS
Durante el primer afio de residencia, las guardias se realizaran en el
Servicio de Urgencias. con una media de 6-7 guardias mensuales.
En Urgencias estaran supervisadas por los facultativos de Urgencias.
Del 2° al 5° afio de residencia, realizaran guardias de especialidad en
urologia, donde estaran tutorizados por un Residente R4-R5 y por un adjunto
de continuidad asistencial fisica hasta las 20:00 y hasta las 8:00h de forma
localizada.
Durante estas Guardias médicas, tanto en Urgencias como en las
guardias de Urologia, las competencias a desarrollar deben incluir:
* Colaboracion en la elaboracion de informes médicos clinicos.
* Actividad quirargica que debe desarrollar:
§ Conocimientos, circunstancias preoperatorias y asistencia
postoperatoria de los procedimientos quirargicos.
8 Apertura y cierre de abcesos quirdrgicos
8 Ayudar en Cirugia Mayor y menor ambulatoria, siendo capaz al final del afio
de residencia de realizar al menos una de las distintas
intervenciones siguientes:
- Circuncision ,
- Frenulectomia
- Meatotomia,

- Vasectomia,
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- Nefrostomia percutanea,
- Cateterismo uretral,

- Cistoscopia.

- Hidroceles,

- Varicoceles,

- Biopsias de prostata

- Biopsias testiculares.

8 Ayudar como segundo ayudante en Cirugia Mayor Urolégica como:

- Adenomectomia,

- RTU vesical,

- RTU prostética,

- Orquiectomia,

- Ureteroscopia,

- Nefrectomia simple.
- Prostatectomia,

- Cistectomia,

- Cirugia de la Incontinencia,

- Cirugia androlégica (protesis de pene, incurvacion peneana).

- Laparoscopia urolégica

- Trasplante renal (extraccion).

Sesiones Clinicas y Cursos de Formacion

La asistencia a las Sesiones de la UGC de Urologia son obligatorias:

Lugar de Celebracion: Sala de Sesiones de la 42 Planta centro.
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- Lunes, martes, miércoles, jueves y viernes (8:15 a 9:00 horas)

Contenido: Discusion de casos Clinicos de consultas y hospitalizados

-Martes (8.15-9.00) Periodicidad semanal

Contenido: Sesion Bibliografica (mensual), monografica (quincenal) y Revision
de las Guias Europeas.

-Viernes (8:30-10:00h) Periodicidad semanal.

Contenido: Sesion clinica urooncologica (urélogos, oncoélogos y patdlogos) y
aspectos cientificos aprendidos en otros cursos o congresos.

Cursos programados en el Primer afio DE RESIDENCIA

* Cursos impartidos a través de la Comision local de docencia.

* Curso de Urgencias

* Moédulos I, 11 y VI del Programa Comun de Especialistas en Formacién del
Sistema Sanitario Publico de Andalucia. Anexo 1

* Asistencia a 1 Curso de la especialidad y participacidon en la reunion andaluza
de Urologia.

Investigacion

Se considera muy positiva la participacion del residente de primer afio como
minimo en un proyecto de Investigacion que pueda suponer el inicio de su
carrera universitaria. Se le incluirh en uno de los Grupos de Investigacion o
ensayos clinicos en los que participa la UGC, anteriormente descritos.
Doctorado. El Residente de primer afio concluira en este periodo su tercer ciclo
formativo y se incentivara el desarrollo de una tesis doctoral.

MIR DE SEGUNDO ANO: Planificacién

31




AN

A GUIA O ITINERARIO FORMATIVO

JUNTA TE ATDRLUCIA Anexo 7

DE RESIDENTES

EDICION : 1

FECHA ELABORACION:

En Consulta externa de Urologia General y litiasis:

Iniciara la formacion en consulta externa de urologia general vy litiasis

* Conocer los principios urolégicos generales adaptacion a las normas y
directrices de la Unidad Asistencial.

* Conocer y diagnosticar la patologia urolégica general (hiperplasia prostatica,
estenosis de uretra, etc...) y litidsica (renal, uretral y vesical).

* Realizar una historia clinica orientada. Solicitar las pruebas complementarias
adecuadas en cada momento del proceso diagnostico.

* Adquirir un manejo integral del paciente con estas patologias:

o HPB

o Estenosis de uretra

o Diverticulo vesical

o Cistitis

0 Quistes renales

0 Procesos infecciosos urinarios

o Célculo urinario renal, ureteral o vesical.

* Conocer indicaciones y saber interpretar un estudio metabolico

* Adquirir técnicas y recursos quirargicos para tratar los célculos urinarios

* Cirugia convencional y cirugia percutanea.

* Conocer indicaciones y técnica de la ureteroscopia

* Conocer indicaciones y técnica de la Litotricia extracorpérea por ondas de
choque.

* Conocer el tratamiento médico de la enfermedad litidsica.
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* Indicaciones y realizacion de derivaciones urinarias: cateterismo y
nefrostomia percutanea.

* Conocer y manejar las guias clinicas mas utilizadas en la patologia litiasica.
En Hospitalizacion:

* Pase de visita al enfermo ingresado

* Elaboracion de informes clinicos. (10 mensuales)

* Historia clinica de pacientes con patologia urologica general vy litiasica (10),
para ello debera estudiar y adquirir conocimientos en las siguientes patologias:
En Quiréfano

Actividad quirargica a realizar:

§ Conocimientos, circunstancias preoperatorias y asistencia

postoperatoria de los procedimientos quirargicos.

8 Apertura y cierre de accesos quirargicos (vias de abordaje:

lumbotomia, laparotomia, etc...).

8 Unas 100 Pequefas intervenciones quirdrgicas:

- Circuncision ,

- meatotomia,

- vasectomia,

- nefrostomia percutanea,

- cateterismo uretral,

- cistoscopia

8 Unas 15 Cirugias Mayor Ambulatoria:

- Hidroceles,
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- Varicoceles,

- Biopsias de prostata y testiculares.

8§ Ayudante en Cirugias Mayores:

- Adenomectomia,

- RTU vesical,

- RTU prostética,

- Orquiectomia

- Ureteroscopia,

- Nefrectomia,

- Prostatectomia,

- Cistectomia,

- Cirugia de la Incontinencia,

- Nefrolitotomia percutanea.

- Cirugia androldgica (protesis de pene y de incurvacion

peneana).

- Cirugia del pene: penectomia parcial y total por cancer de

pene.

- Linfadenectomia retroperitoneal

- Linfadenectomia inguinal

- Cirugia Laparoscopica.

ATENCION MEDICA CONTINUADA: GUARDIAS
Durante todo el periodo de residencia haran una media de 6-7 guardias

mensuales (en la especialidad de Urologia)...
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Estaran tutorizados por un adjunto de continuidad asistencial fisica hasta
las 20:00 y hasta las 8:00h de forma localizada.

Participara y colaborara en las guardias localizadas de Trasplante renal,
para la extraccion de Organos siempre autorizado por otros 2 adjuntos
localizados...

SESIONES CLINICAS Y CURSOS DE FORMACION

La asistencia a las Sesiones de la UGC de Urologia son obligatorias:

Lugar de Celebracion: Sala de Sesiones de la 42 Planta centro.

- Lunes, martes, miércoles, jueves y viernes (8:15 a 9:00 horas)

Contenido: Discusion de casos Clinicos de consultas y hospitalizados

-Martes (8.15-9.00) Periodicidad semanal

Contenido: Sesion Bibliografica (mensual), monografica (quincenal) y Revision
de las Guias Europeas.

-Viernes (8:30-10:00h) Periodicidad semanal.

Contenido:

Sesion clinica urooncologica (urélogos, oncélogos y patdlogos) y aspectos
cientificos aprendidos en otros cursos o congresos..

Cursos programados en el Segundo afio DE RESIDENCIA.

* Cursos impartidos a través de la Comision local de docencia.

* Modulos Il 'y IV del Programa Comun de Especialistas en Formaciéon del
Sistema Sanitario Publico de Andalucia. Anexo 1

* Cursos del Doctorado

* Asistencia a 1 Curso de la especialidad: Curso de endourologia, y
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participacion en la reunion andaluza de Urologia.
INVESTIGACION Y CONGRESOS

Se considera muy positiva la participacion del residente de 2° afio como
minimo en un proyecto de Investigacion. Se le incluird en uno de los Grupos de
Investigacion en que participa la UGC, anteriormente descritos.
Doctorado. El Residente de 2° afio concluird en este periodo su tercer ciclo
formativo y se incentivara el desarrollo de una tesis doctoral.

Asistira a Congresos de la especialidad y aportard al menos 1
presentacion (preferentemente un caso clinico) en el congreso andaluz de
urologia.

MIR DE TERCER ANO: Planificacion

En Consulta de Andrologia y Urodinamica:

-Conocer y diagnosticar la disfuncién eréctil, y trastornos urodinamicos.

- Realizar una Historia clinica orientada a cada uno de estos tipos de patologia.
- Solicitar las pruebas complementarias adecuadas en cada momento del
proceso diagnostico.

-Conocer y aplicar los diferentes tratamientos médicos y quirdrgicos para la
disfuncion eréctil, incurvacion peneana, incontinencia urinaria masculina y
femenina, disfuncién miccional, cistocele y rectocele femenino, etc...

-Conocer y diagnosticar la infertilidad masculina. Realizar una Historia clinica
orientada. Solicitar las pruebas complementarias adecuadas en cada momento

del proceso diagnostico.
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-Conocer y manejar las guias clinicas mas utilizadas en la patologia
androlégica y Urodinamica.

En Hospitalizacion

Cuantificacion de la labor asistencial durante el 3er afio de Residencia

- Elaboracion de informes clinicos (10 mensuales)

- Historias clinica de pacientes con patologia andrologica (10 mensuales)
- Historias clinica de pacientes con patologia urodinamica (10 mensuales)
En Quiréfano

- Actividad quirurgica a realizar:

Conocimientos, circunstancias preoperatorias y asistencia postoperatoria de los
procedimientos quirdrgicos.

8 Unas 150 pequefias intervenciones quirdrgicas:

- Circuncision ,

- meatotomia,

- vasectomia,

- nefrostomia percutanea,

- cateterismo uretral,

- cistoscopia

8 Unas 30 Cirugias Mayor Ambulatoria:

- Hidroceles,

- Varicoceles,

- Biopsias de prostata y testiculares.

§ Ayudante en Cirugias Mayores:
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- Adenomectomia,

- RTU vesical,

- RTU prostética,

- Orquiectomia

- Ureteroscopia,

- Nefrectomia,

- Prostatectomia,

- Cistectomia,

- Cirugia de la Incontinencia,

- Nefrolitotomia percutanea.

- Cirugia androldgica (protesis de pene y de incurvacion

peneana).

- Cirugia del pene: penectomia parcial y total por cancer de

pene.

- Linfadenectomia retroperitoneal

- Linfadenectomia inguinal

- Cirugia Laparoscopica.
ATENCION MEDICA CONTINUADA: GUARDIAS

En el 3er afio de residencia realizaran las guardias en el Servicio de Urologia
supervisado hasta las 20:00 por un adjunto de continuidad asistencial y hasta
las 8:00h de forma localizada.

- Durante toda la especialidad se incorporaran al Equipo de Trasplante renal,

ayudando como primer y segundo ayudantes en las extracciones renales de
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donante cadaver .

SESIONES Y CURSOS DE FORMACION

Las Sesiones de la Unidad Asistencial de Urologia son obligatorias:

Lugar de Celebracion: Sala de Sesiones de la 4° Planta centro.

-- Lunes, martes, miércoles, jueves y viernes (8:15 a 9:00 horas)

Contenido: Discusion de casos Clinicos de consultas y hospitalizados

-Martes (8.15-9.00) Periodicidad semanal

Contenido: Sesion Bibliografica (mensual), monografica (quincenal) y Revision
de las Guias Europeas.

-Viernes (8:30-10:00h) Periodicidad semanal. Contenido: Sesion clinica
urooncologica (urélogos, oncélogos y patélogos) y aspectos cientificos
aprendidos en otros cursos o congresos.

CURSOS DE FORMACION

Tercer afio de Residencia :

* Cursos impartidos a través de la comision local de docencia.

* Modulo V del Programa Comun de Especialistas en Formacion del Sistema
Sanitario Publico de Andalucia. Anexo 1

* 1 Curso de la especialidad.

INVESTIGACION

Congresos:

Entre el tercer y quinto afio de residencia cada residente debera participar con
la realizaciébn de 2 aportaciones cientificas (Comunicacién o Poster) como

minimo cada afio como primer autor y un total de 5 aportaciones como coautor,
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durante todos los afios de la residencia en los siguientes congresos:

-Congreso de la Asociacion Andaluza de Urologia

-Congreso de la Asociacion Espafiola de urologia

-Reunioén de Residente de la AAU

-Reuniones de los grupos de la AEU.

Publicaciones: A partir del tercer afio de residencia, cada residente tendra que
publicar como primer autor al menos un articulo anual en revista indexada.
Grupos de Investigacion: Se considera muy positiva la participacion del
residente como minimo en un proyecto de Investigacion que pueda suponer el
inicio de su carrera universitaria.

La Unidad forma parte de varios proyectos de investigacion, mencionados en la
cartera de servicios de la UGC

Doctorado. El Residente concluira en este periodo su tercer ciclo formativo y se
incentivara el desarrollo de una tesis doctoral.

MIR DE CUARTO ANO: Planificacion

En Consulta de Urodinamica:

-Conocer y diagnosticar la Incontinencia urinaria femenina. Realizar una
Historia clinica orientada. Solicitar las pruebas complementarias adecuadas en
cada momento del proceso diagnostico.

-Adquirir un manejo médico-quirdrgico de la incontinencia urinaria femenina.
-Manejar el sindrome uretral, cistitis, y cistopatias en general.

-Interpretar las pruebas urodindmicas.

-Conocer y diagnosticar la vejiga neurégena. Realizar una Historia clinica
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orientada.

Solicitar las pruebas complementarias adecuadas en cada momento del
proceso diagnostico.

-Tratar desde un punto de vista integral la vejiga neurdégena técnicas
conservadoras y quirdrgicas.

-Neuromodulacion. Indicaciones y técnica.

-Diagnosticar y manejar la incontinencia masculina.

-Diagnosticar y manejar la enuresis.

-Conocer y manejar las guias clinicas mas utilizadas en la patologia
Neurouroldgica.

En Hospitalizacion

Cuantificacion de la labor asistencial durante el cuarto afio de residencia.

- Elaboracion de informes clinicas. (15 mensuales)

- Historia clinica de pacientes con patologia Neurourologica (10 mensuales)

En Quiréfano

Actividad quirargica a realizar:

Conocimientos, circunstancias preoperatorias y asistencia postoperatoria de los
procedimientos quirdrgicos.

8 Unas 150 Pequefas intervenciones quirdrgicas:

- Circuncision ,

- meatotomia,

- vasectomia,

- nefrostomia percutanea,
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- cateterismo uretral,

- cistoscopia

8§ Unas 40 Cirugias Mayor Ambulatoria:
- Hidroceles,

- Varicoceles,

- Biopsias de prostata y testiculares.

8 Ayudante en Cirugias Mayores:

- Adenomectomia,

- RTU vesical,

- RTU prostética,

- Orguiectomia

- Ureteroscopia,

- Nefrectomia,

- Prostatectomia,

- Cistectomia,

- Cirugia de la Incontinencia,

- Nefrolitotomia percutanea.

- Cirugia androldgica (protesis de pene y de incurvacion

peneana).

- Cirugia del pene: penectomia parcial y total por cancer de

pene.
- Linfadenectomia retroperitoneal

- Linfadenectomia inguinal
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- Cirugia Laparoscopica.

Cirujano principal en Cirugia Mayor (unos 30 procedimientos)

* Prostatectomia/Adenomectomia por Hiperplasia prostatica benigna,

* RTU de Prostata

* RTU de Tumor vesical

* Cistectomia,

* Cirugia de la Incontinencia,

* Prétesis de pene,

* Pieloplastia por estenosis de la unién pieloureteral

* Nefrectomia simple

* Orquiectomia radical

* Penectomia parcial y radical

* Uretrotomia interna por estenosis uretral

* Ureteroscopia

ATENCION MEDICA CONTINUADA: GUARDIAS

En el 4° afio de residencia realizaran las guardias en el Servicio de Urologia
supervisado hasta las 20:00 por un adjunto de continuidad asistencial y hasta
las 8:00h de forma localizada.

- Durante toda la Especialidad se incorporaran al Equipo de Trasplante renal,
ayudando como primer y segundo ayudantes en las extracciones renales de
donante cadaver.

SESIONES y CURSOS DE FORMACION

Las Sesiones de la Unidad Asistencial de Urologia son obligatorias:
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Lugar de Celebracion: Sala de Sesiones de la 4° Planta centro.

- Lunes, martes, miércoles, jueves y viernes (8:15 a 9:00 horas)

Contenido: Discusion de casos Clinicos de consultas y hospitalizados

-Martes (8.15-9.00) Periodicidad semanal

Contenido: Sesion Bibliografica (mensual), monografica (quincenal) y Revision
de las Guias Europeas

-Viernes (8:30-10:00h) Periodicidad semanal.

Contenido:

Sesion clinica urooncologica (urélogos, oncélogos y patdlogos) y aspectos

cientificos aprendidos en otros cursos o congresos.

CURSOS DE FORMACION

Cuarto afo:

* 2 Cursos de la Especialidad.

*1 Curso de la AEU de Madrid

INVESTIGACION

Congresos:

Entre el tercer y quinto afio de residencia cada residente debera participar con
la realizacidbn de 2 aportaciones cientificas (Comunicacién o Poster) como
minimo cada afio como primer autor y un total de 5 aportaciones como coautor,
durante todos los afos de la residencia en los siguientes congresos:

-Congreso de la Asociacion Andaluza de Urologia

-Congreso de la Asociacion Espafiola de urologia
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-Reunién de Residente de la AAU

-Reuniones de los grupos de la AEU.

Publicaciones: A partir del tercer afio de residencia, cada residente tendra que
publicar como primer autor al menos un articulo anual en revista indexada.
Grupos de Investigacion: Se considera muy positiva la participacion del
residente como minimo en un proyecto de Investigacion que pueda suponer el
inicio de su carrera universitaria.

La Unidad forma parte de varios proyectos de investigacion, mencionados en la
cartera de servicios de la UGC

Doctorado. El Residente concluira en este periodo su tercer ciclo formativo y se
incentivara el desarrollo de una tesis doctoral.

MIR DE QUINTO ANO: Planificacion

En Consulta de Uroncologia:

-Conocer el diagnostico, tratamiento, pronostico y seguimiento de los tumores
oncoldgicos.

-Realizar una Historia clinica orientada. Solicitar las pruebas complementarias
adecuadas en cada momento del proceso diagnostico.

-Conocer y manejar las principales guias clinicas en tumores uroldgicos.
-Conocer y manejar el PAlI HBP/Cancer de préstata y hematuria /tm vesical.
-Conocer las indicaciones y la técnica de Braquiterapia para el tratamiento del
cancer de prostata.

-Conocer y manejar las distintas técnicas de cirugia oncoldgica radical, técnicas

de rescate y paliativas.
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-Formar parte del abordaje multidisciplinar de los distintos tumores uroldgicos:

cancer renal, vesical, testiculo, y pene.

- Manejo y tratamiento del cancer renal metastasico y del cancer de préstata

resistente a la castracion.

En Quiréfano:

Actividad quirargica a realizar:

Ayudante en Cirugias Mayores:

- Adenomectomia,

- RTU vesical,

- RTU prostética,

- Orguiectomia

- Ureteroscopia,

- Nefrectomia,

- Prostatectomia,

- Cistectomia,

- Cirugia de la Incontinencia,

- Nefrolitotomia percutanea.

- Cirugia androlégica (protesis de pene y de incurvacion
peneana).

- Cirugia del pene: penectomia parcial y total por cancer de
pene.

- Linfadenectomia retroperitoneal

- Linfadenectomia inguinal
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- Cirugia Laparoscopica.

Cirujano principal en Cirugia Mayor (unos 60 procedimientos)

* Prostatectomia/Adenomectomia por Hiperplasia prostatica benigna,

* RTU de Prostata

* RTU de Tumor vesical

* Cistectomia radical,

* Derivacion Urinaria

* Cirugia de la Incontinencia,

* Prétesis de pene,

* Pieloplastia por estenosis de la unién pieloureteral

* Nefrectomia simple

* Nefroureterectomia

* Prostatectomia radical

* Cistectomia radical

* Orquiectomia radical

* Penectomia parcial y radical

* Uretrotomia interna por estenosis uretral

* Ureteroscopia

Los objetivos del rotatorio por trasplante renal incluyen:
- Conocimiento de la insuficiencia renal cronica y su tratamiento.
- Conocimiento de la técnica quirargica del trasplante y extraccion del

cadaver o vivo.

- Conocimiento del posoperatorio inmediato, tratamiento inmunusupresor,
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complicaciones médicas y quirargicas.
- Evolucion del trasplantado al largo plazo.

ATENCION MEDICA CONTINUADA: GUARDIAS

En el 5er afo de residencia realizaran las guardias en el Servicio de Urologia
supervisado hasta las 20:00 por un adjunto de continuidad asistencial y hasta
las 8:00h de forma localizada.

- Durante toda la Especialidad se incorporaran al Equipo de Trasplante renal,
ayudando como primer y segundo ayudantes en las extracciones renales de

donante cadaver

SESIONES Y CURSOS DE FORMACION

Las Sesiones de la Unidad Asistencial de Urologia son obligatorias:

Lugar de Celebracion: Sala de Sesiones de la 4° Planta centro.

-- Lunes, martes, miércoles, jueves y viernes (8:15 a 9:00 horas)

Contenido: Discusion de casos Clinicos de consultas y hospitalizados

-Martes (8.15-9.00) Periodicidad semanal

Contenido: Sesion Bibliografica (mensual), monografica (quincenal) y Revision
de las Guias Europeas.

-Viernes (8:30-10:00h) Periodicidad semanal.

Contenido:

Sesion clinica urooncologica (urélogos, oncélogos y patdlogos) y aspectos
cientificos aprendidos en otros cursos o congresos.

CURSOS DE FORMACION
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Quinto afo:

* 2 Cursos de la Especialidad.

*1 Curso de la AEU de Madrid

INVESTIGACION

Congresos:

Entre el tercer y quinto afio de residencia cada residente debera participar con
la realizacidbn de 2 aportaciones cientificas (Comunicacién o Poster) como
minimo cada afio como primer autor y un total de 5 aportaciones como coautor,
durante todos los afios de la residencia en los siguientes congresos:

-Congreso de la Asociacion Andaluza de Urologia

-Congreso de la Asociacion Espafiola de urologia

-Reunién de Residente de la AAU

-Reuniones de los grupos de la AEU.

Publicaciones: A partir del tercer afio de residencia, cada residente tendra que
publicar como primer autor al menos un articulo anual en revista indexada.
Grupos de Investigacion: Se considera muy positiva la participacion del
residente como minimo en un proyecto de Investigacion que pueda suponer el
inicio de su carrera universitaria.

La Unidad forma parte de varios proyectos de investigacién, mencionados en la
cartera de servicios de la UGC

Doctorado. El Residente concluira en este periodo su tercer ciclo formativo y se
incentivara el desarrollo de una tesis doctoral.

4.4. Rotaciones Externas recomendadas
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La unidad docente de Urologia goza de autonomia en relacion a cualquier otra
del Centro, depende directamente del subdirector médico para temas
asistenciales y de la jefatura de estudios, comision de docencia y formacién
continuada para temas docentes postgrados.

Actualmente los residentes no necesitan rotar por ningun otro centro o servicio
para completar su formacion, salvo la rotacion por Urologia Pediatrica vy
trasplante renalque habitualmente se realiza en la Unidad de urologia
pediatrica y Unidad de Urologia del Hospital Puerta del Mar de Cadiz. El
rotatorio por centros nacionales o extranjeros que residente, tutor y jefe de
estudios estimen necesarios, se hara de forma individualizada y adaptados a
las necesidades puntuales de cada residente.

Quiere decir esto que nuestro Servicio tiene cubiertas todas las necesidades de
aprendizaje del residente en todos y cada uno de los campos de la urologia,
incluyéndolos mas avanzados y

novedosos como cirugia laparoscopica, cirugia del suelo pélvico, tratamiento
del cancer renal y de prostata avanzado.

Sin embargo, la Unidad considera muy recomendable la rotacion por otro
servicio nacional o internacional para lo que se estableceran los instrumentos
adecuados que faciliten los rotatorios

externos.

Becas

Contactos con otros Centros

El Residente al final de la rotacién por otro Centro sera capaz:
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-Adquirir conocimientos sobre otras formas de organizacion de la actividad
asistencial,
-Completar formacion en areas concretas de la especialidad por las que el

residente sienta especial inquietud.

6.1.- Sistema de Monitorizacion

* Libro digital del Residente (PortalEIR)

6.2.- Indicadores de evaluacion al Residente

- Asistenciales

- Docentes

- Investigadores

Indicadores de Evaluacion de los Residentes a la Formacion recibida en la
UGC

-Calidad de Formacion recibida

-Expectativas

-Encuesta de satisfaccion.

LIBROS:

- Libro del Residente de Urologia. J Castifieiras. Grupo ENE publicidad

- Tratado de Urologia. Jiménez Cruz y LA Rioja Sanz. Prous Science.
Disponible en el Servicio

- Campbell Urology. Walsh, Retik, Stamey, Vaughan. Editorial Médica

Panamericana. Disponible en el Servicio
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- Atlas de Cirugia Urolégica. Frank Hinman Interamericana McGraw-Hill

- Trasplante Renal. M. Gonzalez Martin. JM Garcia Buitron. Aula Médica

- Actualizaciones en Trasplantes. Hospitales Universitarios Virgen del Rocio.
Edicion anual.

Disponible en el Servicio

REVISTAS:

- Actas Urolégicas Esparfiolas: Organo Oficial de difusién de la Asociacion
Espafiola de Urologia y

de la Confederacion Americana de Urologia. Incluida en el Science Citation
Index Expanded.

Acceso libre desde Biblioteca Virtual SSPA

- Archivos Esparioles de Urologia: Mediante inscripcion. Indexada. Acceso libre
desde Biblioteca

Virtual SSPA

- European Urology: Organo Oficial de difusién de la Asociacion Europea de
Urologia. indice

Impacto 5,6. Acceso libre desde Biblioteca Virtual SSPA

- Urology: Organo Oficial de difusion de la Société Internationale d' Urologie.
Acceso libre desde

Biblioteca Virtual SSPA

- Journal of Urology: Organo Oficial de difusién de la Asociacion Americana de
Urologia. Acceso

libre desde Biblioteca Virtual SSPA
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PAGINAS WEB:

- PortalEIR: Portal de comunicacién para todos los residentes del SAS. Permite
acceder a lavante, solicitar rotatorios externos...es un portal de comunicacion
y formacion

- Uropotal.net: Permite acceso libre a todas las guias clinicas uroldgicas
actualizadas

PROCESOS ASISTENCIALES INTEGRADOS

- Hipertrofia benigna de prostata/cancer de prostata. Disponible en el Servicio.
Acceso libre desde péagina del SAS

- Insuficiencia Renal Cronica/Didlisis/Trasplante. Disponible en el Servicio.
Acceso libre desde péagina del SAS

10.

- Curso de la Asociacion Espafiola de Urologia (Madrid)
- Curso de Endourologia (lavante, Granada)

- Curso de Microcirugia (Caceres)

- Curso de Laparoscopia (Centro de Referencia)

- Cursos de Metodologia de Investigacion
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Mdédulo 1. Soporte Vital. Tiene como objetivo principal el entrenar, en el primer
afio de la residencia, a todo el alumnado en conocimientos y destrezas
relacionadas con técnicas de soporte vital.
Consta de dos modalidades, “Soporte Vital Basico” para especialidades no
médicas y “Soporte Vital Avanzado” para las médicas.
Médulo 2. Organizacién Sanitaria de Andalucia y Bioética. Tiene por objetivo
situar a los especialistas en formacidn en el entorno sanitario donde se
formaran, reconociendo el modelo de servicio sanitario donde se encuentran.
Los contenidos a desarrollar corresponden al Marco Normativo que
regula a la Organizacion, proyectos corporativos y fundamentos de bioética
Médulo 3. Comunicacién y habilidades relacionales en Ciencias de la Salud,
cuyo objetivo es mejorar la comunicacion entre profesionales y usuarios/as
aprendiendo a valorar situaciones mediante la observacion y plantear
soluciones.
Los contenidos que desarrolla son aspectos generales de comunicacion,
entrevista clinica y sus fases, entrevista en situaciones especiales y perfil del

entrevistador/a.
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Mdédulo 4. Medicina basada en la evidencia y manejo de la bibliografia médica.

Cuyo objetivo es que el especialista en formacion sea capaz de tomar
una decision respecto a un paciente o grupo de pacientes, utilizando la
asistencia sanitaria basada en la evidencia y de promoverla en su entorno,
utilizando la metodologia para ello.

Los contenidos basicos a tratar son concepto y pasos en Medicina
Basada en la Evidencia, busqueda de evidencia cientifica en Internet y
evaluacion critica de temas.

Mdédulo 5. Metodologia de la Investigacion. Epidemiologia y Estadistica. Su
objetivo es Identificar los conocimientos basicos, habilidades y actitudes
necesarias para planificar y desarrollar un proyecto de investigacion.

Los contenidos se estructuran en un apartado basico sobre metodologia

de la investigacién, aproximaciones metodoldgicas, componentes de un
protocolo y escritura cientifica y uno de profundizacién con conceptos y
herramientas de epidemiologia y estadistica.

Médulo 6. Gestion de Calidad. Cuyo objetivo es que el especialista en
formacion sea capaz de manejar informacion basica sobre los aspectos claves
de la gestion de la calidad y seguridad del paciente.

Los contenidos a trabajar son calidad asistencial y seguridad del paciente
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