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1. BIENVENIDA Y PLAN DE ACOGIDA

Nuestro hospital abrié sus puertas en diciembre de 1993. En 1995 fuimos acreditados
para formar residentes de la especialidad de Medicina Familiar y Comunitaria, prosiguiendo
con Ginecologia-Obstetricia y Cirugia Ortopédica y Traumatologia (1996), M. Interna (1998) y
Digestivo (1999). En el curso 2008-2009, se incrementaron a 2 por afio el numero de
residentes de Medicina Interna. A lo largo de estos afios se ha ido ampliando la capacidad
docente del hospital, con residentes de Enfermeria Obstétrico-Ginecolégica, Farmacia
Hospitalaria, Cardiologia, Radiologia, Anestesia, Dermatologia, Pediatria, Cuidados Intensivos,
Cirugia General, Oncologia Meédica, Oftalmologia, Neumologia, Medicina Fisica y
Rehabilitacion y Anatomia Patoldgica.

En noviembre de 2009, el Ministerio de Sanidad realizé la primera auditoria docente
de centro. De las cuatro auditorias realizadas ese afio a centros de nuestra comunidad, fue la
gue supuso una reacreditacion por un tiempo mas prolongado. El informe de auditoria
destacaba la clara apuesta del hospital por la docencia especializada.

En noviembre de 2011, se auditaron las Unidades Docentes de Medicina Interna y de
Cirugia Ortopédica y Traumatologia. En las conclusiones del informe de auditoria, se
consideré6 que se alcanzaban los requisitos asistenciales, docentes e investigadores
establecidos en los programas de las especialidades para la acreditacién de las dos unidades
docentes, manteniendo la acreditacion de las dos con 2 residentes por afo.

En octubre de 2014, se nos realizé una nueva auditoria docente de centro por el
Ministerio, que resaltd en sus conclusiones, la progresién que habiamos experimentado en la
formacidn de residentes durante estos afios.

En 2018 se acredita nuestra capacidad docente a 3 residentes por afio, ofertdndose la
tercera plaza por primera vez para la promocién de 2025.

El Servicio de Medicina Interna es medular en la asistencia desarrollada en nuestro
hospital. Responde en parte al tamafio del centro asi como a la propia trayectoria del
Servicio, que ha intentado dar respuesta efectiva a la atencion de la patologia médica de una
forma integral. A lo largo de estos afios se han desarrollado grupos de atencidn a diferentes
patologias: enfermedades autoinmunes, infecciones, insuficiencia cardiaca, riesgo vascular,
cronicidad, ETEV, patologia médica y embarazo y ecografia clinica. La residencia es un periodo
de formacién y trabajo, en el que se adquieren compromisos con los pacientes, los
compafieros, la institucion y la propia sociedad. Seran la actitud y el esfuerzo de cada

residente los que determinen en buena parte la formacién. En ese sentido, los tutores te
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orientardan en todo el periodo docente, no dudes en preguntarles dudas, comentarles
cualquier inquietud o solicitarles consejo. También encontrards este apoyo en muchos de los

adjuntos y en los responsables del Servicio.

2. UNIDAD DOCENTE DE MEDICINA INTERNA:
2.1. La Unidad de Medicina Interna. Equipo médico.
El Hospital Universitario Costa del Sol pertenece a la Sistema Andaluz de Salud (SAS),

es un centro sanitario publico con tres centros dependientes:

1) Hospital Universitario Costa del Sol
2) Centro de Alta Resolucion (CARE) de Mijas
3) Centro Hospitalario de Alta Resolucidn de Estepona (HAREST)

El Servicio de Medicina Interna atiende a los pacientes con patologia médica general,
realiza docencia de postgrado de la especialidad, participa en numerosas comisiones vy
programas de calidad del centro, realiza actividades de investigacion, y es esencial como

tronco formativo de otras especialidades médicas.

El dia a dia de nuestra Unidad ha permitido el abordaje de la mayoria de los
problemas médicos que no son cubiertos por otras especialidades médicas actuales en el
HCS, con un elevado grado de calidad, y excelentes resultados en mortalidad y reingresos
ajustados a la complejidad. También se tiene una alta consideracidn por parte de los usuarios

en las encuestas de satisfaccion.

Algunos datos del afio 2024 permiten conocer la cobertura y actividad del hospital en

su conjunto:

Poblacién de cobertura censada: 458.540 habitantes (fuente INE a 01/01/24)

Urgencias anuales: 112.908

Ingresos anuales: 17.429

Camas hospitalarias: 393,99

En la actualidad contamos con un total de 27 médicos adjuntos, de los que 12 son

doctores. Los componentes de la Unidad de Medicina Interna son los siguientes:
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Maria Dolores Martin Escalante (Jefa de Servicio de Medicina Interna)

mariad.m.escalante.sspa@juntadeandalucia. es. Busca: 761596
Josefa A. Aguilar Garcia (Jefa de Seccidon de Medicina Interna y tutora de residentes):
josefaandrea.aguilar.g.sspa@juntadeandalucia.es. Busca: 757670.

Luis Hidalgo Rojas (Jefe de estudios): luis.hidalgo.rojas.sspa@juntadeandalucia.es;

Tfno: 978.507. Busca: 757381.

Julidn Olalla Sierra (Tutor de residentes) julian.olalla.sspa@juntadeandalucia. es
M2 Angeles Villena Ruiz (tutor de residentes) maria.villena.sspa@juntadeandalucia.es
Francisco Poveda Gémez

Alfonso Del Arco Jiménez

José Luis Prada Pardal

Javier de la Torre Lima

Soraya Domingo Gonzalez

Miguel Angel Corrales

Rocio Gonzalez Vega

Raul Quirds Lépez

Francisco Moreno Martinez

Maria Victoria Nunez Rodriguez

Xavier Pérez Stachowski

Daniel Fernandez Bermudez

Mariam Noureddine Lépez

Blanca Sanchez Mesa

Cristina Asencio Méndez

Juan Manuel Lebrén Ramos

Jairo Luque del Pino

Nicolas Jimenez Garcia
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- Elizabeth Lorenzo Hernandez
- Santiago Vico Cabra
- Pablo Lépez Quirantes

- Maria Martin Rosales

- Leticia Garcia de la Rosa. Supervisora de Medicina Interna; Busca: 757642

- Isabel M2 Gonzalez Cruz. Responsable Enfermeria Hospital de Dia-5400. Busca:

757647
- Maria José Sdnchez Amores (auxiliar administrativo): teléfono 978.125

secretaria-med.hcs.sspa@juntadeandalucia.es; Tfno externo: 951976125

Todas estas personas, y otras del hospital, van a contribuir a tu formacién y te pueden

orientar para aclarar todas tus dudas.

2.2. Cartera de servicio y datos de actividad asistencial:

Las actividades de Medicina Interna son las siguientes:

1. Hospitalizacion (plantas 4.100, 4.300 y 4.200, 5400).

2. Hospital de Dia Médico (planta 4.400 y 3.400)

3. Interconsultas hospitalarias

4. Atencion a urgencias

5. Consultas externas

6. Pruebas complementarias

7. Programas transversales hospitalarios:

a) Infeccion nosocomial

b) Control de uso antibiéticos de uso restringido
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c) Patologia médica del embarazo

d) Programa de Insuficiencia Cardiaca

1. Hospitalizacion

Las camas de hospitalizacion de Medicina Interna estan en:
a) Planta 4100. Control: 978400. Sala de trabajo: 978447.
b) Planta 4.300. Control: 978450. Sala de trabajo: Tfno: 978446.

c) En algunas ocasiones hay pacientes ingresados en: Planta 4.200 (Tfn 978425) Y 5400
(Tfn 978986)

Durante el aino 2024 la actividad en hospitalizacidon de Unidad de Medicina Interna, de

manera resumida, fue la siguiente:
- Camas hospitalarias: 81.3

- Ingresos: todos urgentes (2.528) salvo 134 programados y 215 traslados dentro del

hospital. Total: 2.877.
- Altas: 2.864
Domicilio: 2.223
Voluntarias: 34
Exitus: 393
Traslado a otro hospital: 83
Traslado dentro del hospital: 131
- Estancias: 28.365
- Estancia media: 9,9 dias

- % de ocupacion de camas: 95,4%

2. Hospital de Dia Médico (Planta 4.400; Tfnos: 978.470; 978.476)

El hospital de dia es una estructura organizativa de provisién de cuidados para

pacientes con necesidades especiales, con una estructura fisica y personal de enfermeria
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compartidos por diversas especialidades médicas.

En el hospital de Dia Médico se realizan las siguientes técnicas y tratamientos:
punciones lumbares, toracocentesis y paracentesis, tratamiento con hierro parenteral,
tratamientos bioldgicos iv, bolos de esteroides, inmunosupresores y farmacos biolégicos
parenterales, aerosoles de pentamidina, infusién de inmunoglobulinas, y se atienden
pacientes con fragilidad, inestabilidad clinica o encamados, asi como diabetes

descompensada de inicio y sindrome febril de duracién intermedia.

En este momento se usa el Hospital de Dia por parte de Medicina Interna 3 dias a la

semana (martes, jueves y viernes) pues se comparte con otras Areas.

Durante el afio 2024 se han realizado un total de 623 visitas.

3. Interconsultas hospitalarias

Las interconsultas hospitalarias es una actividad esencial para la cobertura de las
enfermedades médicas de otras Unidades, especialmente para los servicios quirargicos. En el
aflo 2024 se respondieron 786 interconsultas generales, sin contar las especificas del

programa de infecciones nosocomiales.

4. Atencidon a enfermos urgentes

Esta se realiza durante 24 horas todos los dias del afio. Las labores que desarrollan los

médicos de guardia son:

a) Atencién a llamadas de planta de hospitalizacion de la Unidad de Medicina Interna y

de unidades quirurgicas con complicaciones médicas
b) Evaluacion de pacientes de urgencias.

c) El pase deincidencias los sdbados y domingos.

5. Consultas externas

Estan ubicadas en la planta semisétano (-1):

- Consulta 10: Tfno 978.827
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- Consulta 11: Tfno 978.826

- Consulta 12: 978.825

- Consulta 12c: 978.512

- Consulta en Centro de especialidades de Mijas: Tfno 978.906, 978.930

- Consulta de Centro Hospitalario de Alta Resolucion de Estepona, 978431.

Las Agendas existentes son las siguientes:
Medicina Interna General.
Diabetes y educacién diabetoldgica: con enfermeria, Tfno: 978.578
Riesgo vascular
Enfermedades autoinmunes sistémicas.
VIH e infecciones.
Patologia tiroidea.

Consultoria de Medicina Interna en los Centros de Salud de Atencidon Primaria de:
Leganitos en Marbella, Las Lagunas en Mijas, Los Boliches en Fuengirola y San Pedro

de Alcantara.

Teleconsultas con los Centros de Salud del drea de Estepona, Albarizas, Fuengirola

oeste y la Cala de Mijas.

Los pacientes evaluados en consultas externas en 2024 en los tres centros han sido

los siguientes:

10

Pacientes nuevos 8574 (HCS 4.683, CARE Mijas 2.573, H Est 1.318)
Remitidos desde Atencion Primaria: 5.623 (HCS 2.998, Care Mijas 1.799, H Est 826)

Nuevos remitidos de otros servicios del HCS: 2.951 (HCS 1.685, Care Mijas 774, H Est
492)

Revisiones: 14.029 (HCS 9.107, Care Mijas 3.169, HEst 1.753)
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6. Pruebas complementarias

e) Medicion de presion arterial ambulatoria (MAPA)
f) Medicién de Indice de tobillo-brazo

g) Hemoglobina glicada y BNP (point-of-care)

h) Fibroscan

i) Ecografia clinica de bolsillo (eco “point-of-care”)
j) Ecografia clinica

k) Capilaroscopia

7. Programas transversales hospitalarios

- Programa de infeccion nosocomial, infecciones complejas y uso de antibidticos

restringidos: en colaboracién con Medicina Preventiva, Microbiologia y Farmacia.
a) Infecciones de prétesis y herida quirurgica.

b) Atencién a pacientes con hemocultivos positivos y crecimiento de gérmenes

resistentes.
c) Infeccion nosocomial.
d) Programa de consejo terapéutico de Antibioticos
- Patologia médica del embarazo:

a) Seguimiento de pacientes gestantes con patologia médica asociadas al embarazo o

patologias crénicas.

b) Participacion de comision de patologia perinatal junto con Obstetricia, Radiologia,

Pediatria, Anatomia Patoldgica y Anestesiologia.
- Programa de Insuficiencia Cardiaca (Proceso Asistencial Integrado Insuficiencia Cardiaca):
a) Seguimiento de pacientes con Insuficiencia Cardiaca en entorno de hospital de dia.
b) Atencidn a pacientes con descompensacion en hospital de dia / urgencias.

c) Participacién en registros del Grupo de Trabajo de Insuficiencia Cardiaca y Fibrilaciéon

Auricular.
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d) Participacion en proyectos de investigacidon centrados en Insuficiencia Cardiaca.
2.3. Comisiones y grupos de trabajo:
Participacion activa en las siguientes comisiones intrahospitalarias multidisciplinares:

- Infecciones

- Mortalidad

- Docencia

- Biblioteca

- Historias clinicas

- Farmacia

- Transfusiones

- Investigacidon

- Ulceras por presion.

- Mortalidad perinatal

Y participan en los siguientes grupos de trabajo:
1. Patologia del embarazo
2. Ictus
3. Insuficiencia cardiaca
4. Infeccion VIH
5. Paciente Pluripatolégico
6. Enfermedades autoinmunes y uveitis

7. Sepsis

2.4. Docencia

Todos los médicos de la Unidad estdn comprometidos con la docencia MIR pero es
esencial tu esfuerzo y dedicacién. La Comisién de Docencia, presidida por el Jefe de Estudios
vela porque en nuestro centro se dé una docencia de elevada calidad. Tu tutor te orientara
acerca de tus objetivos docentes, trayectoria, rotaciones y sesiones clinicas. El facultativo al

gue estés adscrito te dira cudles son tus obligaciones durante toda tu rotacion.

Hay un programa de sesiones del servicio que se te comunicara por mail con

antelacién y en el tablén de anuncios del servicio.

Es importante que conozcas el programa de la especialidad de Medicina Interna y la
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descripcién de las competencias profesionales que debe adquirir un internista y mantener a

lo largo de toda su trayectoria profesional (Anexo 1y 2).

El programa Formativo de la Especialidad de Medicina Interna estad publicado en el

BOE numero 33, de 7 de febrero de 2007. El siguiente link te dara acceso al documento:

https://www.boe.es/eli/es/0/2007/01/24/sco227

Bibliografia recomendada y enlaces de interés

El estudio continuado es parte de nuestro trabajo. La mayoria de las revistas estan
accesibles a través de la Biblioteca Virtual Publico de Andalucia (BVSSPA), que ademas
dispone de accesos a algunos libros y textos médicos. Este acceso es gratuito para el personal

del Sistema Sanitario Publico de Andalucia (http://www.bvsspa.es/profesionales).

Lecturas recomendadas:

- UpToDate: es una fuente de informacién esencial y actualizada acerca de toda la
patologia médica en inglés. Se puede entrar a partir de cualquier ordenador del
centro hospitalario, con la posibilidad de registrarse y tener acceso directo también a

través de la App UpToDate
- Libros electrdénicos: Harrison’s Principles of Internal Medicine y Farreras- Rozman.
- Revistas Cientificas: Servicios Bibliotecarios- Biblioteca Virtual de Andalucia

- Es recomendable mirar los sumarios de las revistas mds importantes de Medicina

Interna y seleccionar con posterioridad los articulo mas interesantes.
En espafiol:
Medicina Clinica: http://www.elsevier.es/es/revistas/medicina-clinica-2
Revista Clinica Espafiola: http://www.fesemi.org/publicaciones/revista-clinica/ultimo/view
En inglés:

- American Journal of Medicine: http://www.amjmed.com

- Annals Internal Medicine: http://annals.org

- British Medical Journal: http://www.bmj.com/

- European Journal of Internal Medicine:
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- Lancet: http://www.thelancet.com/

- JAMA Internal Medicine: http://archinte.jamanetwork.com/issue.aspx

- New England Journal of Medicine: http://content.nejm.org/current.dtl

2.5 Investigacion

La Unidad de Medicina Interna estd incluida en la Unidad de investigacion del Hospital
y en el Programa CIBER de Investigacidon, ademds de en la Red de Investigacién en Servicios
Salud en Enfermedades Crdnicas (REDISSEC) y la Cohorte de la Red de Investigacion en Sida
(CoRIS). Es muy importante que sepas interpretar la evidencia cientifica y que participes en
algunos de los proyectos actuales o nuevos. El responsable de la investigacién en la Unidad es
el Dr. Julidn Olalla Sierra, y gran parte de los internistas tienen capacidad de orientarte en

proyectos de investigacion.

Las lineas mas importantes de investigacién clinico-epidemiolégica estos ultimos afios

han sido:
- Calidad asistencial y reingresos
- Enfermos crénicos complejos

Enfermedades infecciosas e infeccidn nosocomial

Factores de riesgo cardiovascular

Infecciéon por SARS-COV2

- Infeccién VIH

Insuficiencia cardiaca

- Riesgo cardiovascular y antirretrovirales

La Unidad de Investigacidn del Hospital estd en la 52 planta. La responsable de la Unidad de
Investigacion es Elena Martin Bautista (Tfno: 698.903). Su administrativa es Begoiia Rio (Tfno:
978.620) y el técnico de investigacién es Francisco Rivas (Tfno 692.313). Alli te pueden

asesorar acerca de metodologia, proyectos, y ayudar a realizar los andlisis estadisticos.
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2.6. Herramientas informaticas

EL HUCS tiene la mayoria de la informacién accesible online, tanto los datos
demograficos de los pacientes, la informacion clinica, la radiologia y resultados de
laboratorio. A tu llegada al hospital se te dard un clave de uso personal para poder acceder a
esta informacidn. Esta debe ser secreta y no la debes compartir con nadie. La informacion
clinica requiere la mayor confidencialidad, los accesos quedan registrados y existe una

regulacién legal de Proteccién de datos de tipo personal.

También puedes acceder a tu informacion laboral (datos personales, némina,

permisos) a través de Gerhonte.

En la Intranet del Hospital hay vinculos para obtener informacién de diversa indole.
Por ello es aconsejable que entres en la pdgina y veas cdmo es la estructura general y la

oferta de informacidén. Entre ella unas de las paginas de mayor uso son las siguientes:
Recursos compartidos:

http://192.0.0.12:9000/hcs_intranet/

Informacion corporativa

http://192.0.0.12:9000/hcs_intranet/

Listado telefénico: Intranet-Servicios de Intranet-Listin telefénico
http://192.0.0.12:9000/hcs_intranet/hcs_listin/listin.jsp

Acceso a resultados de laboratorio

http://192.0.2.8/asp/weblab/cargando.asp?lang=ES&intranet=SI

2.7. Informacion adicional

La mayoria de los internistas y de los residentes en formacion pertenecen a la
Sociedad Andaluza de Medicina Interna (SADEMI) y a través de ella a la Sociedad Espafiola de
Medicina Interna (SEMI) (enlaces al final del texto). Ambas desarrollan actividades
formativas, Congresos, reuniones de Grupos de Trabajo, te ofrecen informacion en sus
paginas Web y una plataforma de comunicacién con tus compaferos de residencia de

Medicina Interna en el Grupo de Formacién de SEMI.
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SADEMI: http://www.sademi.com/

SEMI: http://www.fesemi.org/

Informacidn para residentes SEMI:
ttp://www.fesemi.org/residentes/gtrmi/noticias/index.php

Grupo de Formacién SEMI: http://www.fesemi.org/grupos/formacion/noticias/index.php

Es importante que revises todos los documentos que se te entregan pues son la base y

la orientacion que va a presidir tu formacién en los préximos anos.

En nombre de todos los miembros del Servicio de Medicina Interna te expreso la

bienvenida.
Marbella a 20 de Enero de 2025
M2 Dolores Martin Escalante

Jefa Servicio Medicina Interna
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3. PROGRAMA FORMATIVO OFICIAL DEL ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA

El ultimo programa formativo de la especialidad de Medicina Interna fue publicado en
BOE por el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad en enero de 2007. Puedes

consultarlo en la pagina web:

https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-2007-2649

4. GUIA O ITINERARIO FORMATIVO TIPO DEL RESIDENTE DE MEDICINA INTERNA
a) Introduccion

La especialidad de Medicina Interna se caracteriza por la visién GLOBAL y la ATENCION
INTEGRAL del paciente, apoyado en el conocimiento de las bases cientificas de la
fisiopatologia, procedimientos diagndsticos y terapéuticos de las enfermedades. Los
internistas se forman bajo el principio de que ninguna enfermedad o problema clinico del

adulto es ajeno a su incumbencia y responsabilidad.

Esa percepcién multidimensional hacen del médico internista una pieza clave en la
gestidn por procesos, al colaborar con otros especialistas médicos, coordinando los diferentes
niveles asistenciales (Atencidon Primaria - Especializada) y servicios intrahospitalarios, con el

objetivo de lograr resultados mas eficientes y la mejor calidad asistencial posible.

El residente deberda aprender actitudes y valores especificamente aplicados a su

ejercicio profesional como:
e Facilitar mensajes preventivos de salud a los pacientes a su cargo.
e Tener respeto por la persona enferma.
e Mostrar actitud de empatia.
e Saber integrarse en el trabajo en equipo.
e Mostrar versatilidad en la adaptacion al entorno.
e Saber reconocer las propias limitaciones.
e Desarrollar técnicas de auto-aprendizaje
e Abordaje inicial de cualquier tipo de patologia médica
e Desarrollo de actividades de investigacion clinica

Se distinguen tres dreas principales de actuacion:
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Asistencial:

El internista centra su campo de accion en la atencidn al enfermo pluripatolégico y
plurisintomatico, en el enfermo con diagndstico dificil, asi como en la atencién a todas

las enfermedades prevalentes del adulto en el ambito hospitalario.
Docente:

La formacidn integral del internista exige la adquisicion de conocimientos que le

capacitan para desarrollar tareas docentes e investigadoras.
Investigadora:

Durante su formacion el residente de Medicina Interna debe iniciarse en el
conocimiento de la metodologia de la investigacion, con vistas a realizar un estudio de
investigacion.

La formacion y adquisicion de los conocimientos y habilidades se hard de forma

progresiva, de forma que inicialmente el residente sera tutorizado hasta adquirir

conocimientos que le permitan actuar de forma independiente. Durante el periodo formativo

el residente aprende mientras trabaja, siguiendo un proceso progresivo de maduracion en el

que debe existir un equilibrio entre formacidn y responsabilidad, por lo que la practica clinica

supervisada debe ser maxima al inicio del periodo formativo y minima al finalizarlo,

complementando dicho proceso con determinadas actividades de tipo tedrico: talleres,

sesiones, seminarios, etc...

18

b) Competencias generales

Formar especialistas competentes en Medicina Interna, capaces de llevar a cabo una

practica diaria al maximo nivel de responsabilidad.

Formar profesionales que busquen la maxima calidad, seguridad y utilizacidon costo-

eficiente de los recursos de que dispone.

Formar profesionales capaces de comprender la trascendencia que tiene la
investigacién en el progreso social y en el avance de la prevencion y tratamiento de las

enfermedades.

Aprender la importancia que tiene la evidencia cientifica en la toma de decisiones y

en la mejor utilizacion de los recursos preventivos y asistenciales.
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e Aprender a distinguir las practicas que no tienen valor y evitar la futilidad diagndstica

y de tratamiento.

e Formar profesionales capaces de transmitir los conocimientos a otros profesionales de

la salud, a los pacientes y a la poblacién sana.

e Aprender la importancia que tiene la relacidn del médico con el paciente y formar
profesionales con habilidades comunicativas con éstos, sus familiares y otros

profesionales, tanto de atencidn primaria como especializada.

c) Habilidades especificas

El especialista internista debe aprender la realizacién de diversas técnicas,

imprescindibles para un adecuado ejercicio de la especialidad. Son las siguientes:
1) Intubacién de vias respiratorias.

2) Obtencién de vias venosas periféricas y centrales.

3) Puncién arterial.

4) Sondaje digestivo.

5) Puncién lumbar.

6) Puncién peritoneal y pleural, eventualmente con biopsia.

7) Puncidn articular.

8) Ecografia clinica.

9) Ademas, podra adiestrarse en algunas técnicas diagndsticas y terapéuticas
especificas de otras especialidades, siempre que el programa formativo lo

permita (Puncién de médula ésea, PAAF tiroidea...).

d) Plan de rotaciones
Primer aiio:
Medicina Interna (primer periodo): 6 meses
Digestivo: 2 meses

Cardiologia: 2 meses
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Neumologia: 2 meses

Segundo afio:

Nefrologia: 2 meses

Radiologia: 1 meses

Unidad cuidados intensivos: 3 meses
Atencidn Primaria: 2 meses
Oncologia: 1 mes

Hematologia: 1 mes

Dermatologia: 1 mes

Rehabilitacion: 1 mes

Tercer afio:

Neurologia (H. Virgen de la Victoria): 2 meses

Endocrinologia y Nutricién (H. Virgen de la Victoria): 2 meses
Infecciosas (H. Regional de Malaga): 3 meses

Infecciones nosocomiales: 2 meses

Enfermedades autoinmunes: 2 meses

Medicina interna tutorizado: 1 mes (mes de agosto)

Cuarto aio:

Consulta Riesgo vascular: 2 meses

Ecografia clinica: 2 meses

Paliativos: 1 mes

Rotacidn externa opcional: 3 meses

Medicina interna general tutorizada (segundo periodo): 4 meses (incluido mes de agosto)

Quinto aino:
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Medicina Interna general (tercer periodo): 12 meses

Aclaraciones respecto a las rotaciones:

- Elorden de las rotaciones puede variar en funcién de la disponibilidad de rotacién en

los diferentes servicios.

- Durante el mes de agosto desde R3 a R5 el residente rotara en planta de Medicina
interna, sin que suponga una pérdida de otras rotaciones. Durante este periodo seran

tutorizados.

- Durante la rotacion en infecciones nosocomiales el residente asistira a consulta

especifica de VIH.

- Durante la rotacién de riesgo cardiovascular y de enfermedades sistémicas y

autoinmunes, el residente acudira a consulta de patologia médica de embarazo.

Consultas externas:

Desde R3 hasta R5 se iniciara la practica de la consulta externa de Medicina Interna en
nuestro centro, siempre de forma supervisada. Se consideraran dos periodos de afio y medio

(R3 y primer semestre de R4, segundo semestre de R4 y todo el afio de R5).

Primer periodo:

La patologia a la que pueden asistir en consulta externa deberia limitarse a procesos

muy protocolizados como el hipotiroidismo y la cefalea.

La carga asistencial debe ser menor que la que realiza un adjunto en el mismo horario.
Dado que consideramos que dicha asistencia se llevaria a cabo como horario de tarde,
consideramos una proporcién adecuada de pacientes la de cuatro pacientes de primera visita

y seis revisiones.

Debe existir un adjunto supervisor de referencia que estard disponible en tiempo y

forma para la resolucion de dudas.

La cadencia sera de una o dos consultas mensuales.
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Segundo periodo:

En este periodo consideramos que se debe mantener la posibilidad de supervision del
adjunto, pero ya sin seleccién previa de pacientes, sobre todo en el Gltimo semestre de R5.
La carga asistencial debe ser también menor que la de un adjunto (consideramos una buena

proporcién 4 nuevos y 6 revisiones). La cadencia sera de dos consultas mensuales.

e) Objetivos docentes especificos de cada rotacion

A continuacidn se detallan los objetivos de cada rotacién, en forma de competencias
gue han de adquirirse durante la rotacion. El residente conocera de antemano los objetivos

de rotacidon y llevara a cabo la evaluacion de la cumplimentacidn de los mismos.

Medicina Interna: primer periodo de rotacion
e Aprendizaje en la realizacion de la entrevista clinica.

e Saber indicar e interpretar las exploraciones complementarias basicas (analiticas, Rx,

ECG) adecuadas a cada caso.
e Poder elaborar un juicio clinico diagndstico de presuncion.
e Saber plantear las opciones terapéuticas

e Primera toma de contacto en la relacidn médico paciente, conseguir que los
encuentros clinicos sean de calidad, incluyendo la valoracion del estado funcional,

mental y entorno social.

Cardiologia

e |dentificar los principales sintomas y signos de las enfermedades cardiovasculares:

cardiopatia isquémica e insuficiencia cardiaca.

e Interpretar: ECG normal y sus alteraciones e interpretar las pruebas analiticas

relacionadas.

e Conocer las indicaciones de las pruebas diagndsticas de imagen: ecocardiograma

transtordcico y transesofagico, angioTAC coronario, resonancia magnética cardiaca.
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Conocer las indicaciones de las pruebas diagndsticas invasivas: cateterismo cardiaco,

otras pruebas cardioldgicas invasivas.

Conocer el manejo integral del paciente con cardiopatia isquémica: valoracién inicial,
tratamiento en fase aguda, manejo en planta y consultas, planificacién de cuidados al

alta, tratamiento en fase crdénica.

Conocer el manejo integral del paciente con insuficiencia cardiaca: valoracién inicial,
tratamiento en fase aguda, manejo en planta y consultas, planificacién de cuidados al

alta, tratamiento en fase croénica.

Conocer el manejo integral del paciente con fibrilacién auricular: valoracién inicial,
tratamiento en fase aguda, manejo en planta y consultas, planificacién de cuidados al

alta, tratamiento en fase crénica.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de: Parada cardiorespiratoria, estados de shock,
hipertension arterial sistémica, insuficiencia cardiaca, enfermedad coronaria, arritmias
(fibrilacion auricular y taquicardias ventriculares, bloqueo AV)), valvulopatias vy

enfermedades del pericardio

Conocer las indicaciones y efectividad de rehabilitacidn cardiaca

Digestivo

Identificar los principales sintomas y signos de las enfermedades del tubo digestivo,

higado y pancreas
Indicar e interpretar las pruebas analiticas relacionadas

Conocer las indicaciones de las pruebas diagndésticas endoscépicas y de imagen
(ecografia, TAC y RM).

Hacer prevencién de los factores de riesgo de las enfermedades del tubo digestivo,
higado y pancreas.

Realizar: Tacto rectal y Paracentesis diagndstica y evacuadora

Diagnosticar e iniciar el tratamiento: enfermedad por reflujo gastroesofagico,
enfermedad péptica ulcerosa, enfermedades funcionales digestivas, hemorragia
digestiva alta y baja, enfermedad celiaca, gastroenteritis aguda, diverticulitis aguda,

colico biliar, colecistitis y colangitis agudas y pancreatitis aguda
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Diagnosticar: isquemia intestinal, enfermedad inflamatoria intestinal, obstrucciéon y
pseudoobstruccion intestinal, hepatitis aguda y crdnica, cirrosis hepatica y sus

complicaciones e Ictericia obstructiva

Conocer las indicaciones, efectividad y riesgos de las diversas opciones terapéuticas

invasivas y farmacolégicas

Neumologia

Identificar los principales sintomas y signos de las enfermedades respiratorias
Indicar e interpretar las pruebas analiticas relacionadas: gasometria.

Indicar e interpretar una radiografia de térax y una TAC toracica

Indicar e interpretar las pruebas funcionales respiratorias: espirometria

Realizar drenaje de neumotdrax con técnicas minimamente invasivas y toracocentesis

eco guiadas.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento: Hemoptisis, EPOC y sus agudizaciones, Asma vy
sus agudizaciones, Neumonia, Neumotdrax y derrame pleural, Tromboembolismo

pulmonar, Insuficiencia respiratoria aguda y crénica.

Diagnosticar: sindrome de apnea e hipopnea obstructiva del sueno, hipertension
arterial pulmonar, patologia intersticial pulmonar, patologia respiratoria de origen

ocupacional.
Conocer indicaciones de oxigenoterapia domiciliaria.

Conocer las indicaciones, eficacia y riesgos de la ventilacién mecanica no invasiva, asi

como su programacion basica.

Mantener una actitud proactiva en relacién al dafio producido por el tabaco, su

prevencién y tratamiento.

Nefrologia

Identificar los principales sintomas y signos de las enfermedades renales y de las vias

urinarias
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Indicar e interpretar las pruebas analiticas y conocer las indicaciones de las pruebas

diagndsticas de imagen (rx simple, ecografia, TAC)

Hacer prevencion de los factores de riesgo de las enfermedades renales y de las vias

urinarias, en especial el fracaso renal agudo

Diagnosticar e iniciar el tratamiento: Insuficiencia renal prerrenal y obstructiva,

Retencidn urinaria, Infeccion tracto urinario.
Diagnosticar: Insuficiencia renal crénica, Insuficiencia renal aguda
Conocer las indicaciones, efectividad y riesgos de la hemodialisis.
Conocer las indicaciones de la biopsia renal.

Usar los farmacos en la insuficiencia renal fisiolégica o patoldgica.

Unidad de Cuidados Intensivos
Identificar los principales sintomas y signos del paciente critico con riesgo vital.

Reconocer las situaciones de gravedad susceptibles de ingreso en UCI con énfasis
especial en el prondstico y posibilidades de recuperacion del paciente en situacién

critica.

Indicar, iniciar y regular los parametros de la ventilacién no invasiva

Conocer las indicaciones y limitaciones de la ventilacion mecdnica.

Indicar e iniciar las maniobras de reanimacién cardiopulmonar avanzada.

Conocer y utilizar los farmacos de uso comun en las Unidades de Cuidados Intensivos.

Indicar e interpretar las pruebas diagndsticas de imagen y las pruebas analiticas

relacionadas.
Liberar la via aérea y dar soporte ventilatorio.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento del: Shock, Parada cardiorespiratoria, vy
reanimacion cardiopulmonar avanzada, Dolor toracico agudo, Alteraciones del nivel
de conciencia, Sindrome confusional agudo, Crisis convulsiva y estatus epiléptico,
Insuficiencia respiratoria aguda, politraumatizado, Trastornos hidroelectroliticos vy

osmolares graves, Ahogamiento, Intoxicaciones.

Canalizar un acceso venoso periférico y central
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Realizar drenaje de neumotdrax con técnicas minimamente invasivas y toracocentesis.

Atencion Primaria
Conocer la prevalencia de la atencidn general en consultas de atencion primaria.
Manejo del paciente crdénico.

Identificar los procesos asistenciales integrados y los protocolos de manejo de las

patologias mas prevalentes.

Conocer los criterios de derivacién, en especial aquellos relacionados con Medicina

Interna.
Adquisicidn de habilidades en entrevista clinica.

Analizar la prescripcion farmacéutica, adherencia al tratamiento y uso racional del

medicamento.

Conocer la cartera de servicios del centro de salud y del Distrito de Atencién Primaria.
Conocer los recursos disponibles para garantizar la continuidad asistencial.

Asistencia a consultorias de atencién primaria-Medicina Interna.

Programas de prevencién que se llevan a cabo en el dmbito de atencién primaria.

Especial atencién al conocimiento y manejo del Proceso Asistencial Integrado del

Paciente Pluripatoldgico.

Radiodiagnostico
Interpretacién de radiografia de térax y abdomen.

Indicacion e interpretacion de imagenes en ecografia: ascitis, derrame pleural,
derrame pericdrdico, dilatacién de la via urinaria, retencion aguda de orina, lesiones

tiroideas.
Indicaciones e interpretacién bdsica de TAC craneo, torax, abdomen, pelvis.

Indicaciones e interpretacion basica de Resonancia Magnética: RM craneo y canal

medular.
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Neurologia

Identificar los principales sintomas y signos de las enfermedades neuroldgicas.
Indicar e interpretar las pruebas analiticas relacionadas.

Indicar las pruebas diagndsticas de imagen (TAC, RM, SPECT, DAT-SCAN)

Indicar las pruebas neurofisioldgicas basicas (EEG, EMG y potenciales evocados)
Realizar punciéon lumbar.

Hacer prevencion de los factores de riesgo de las enfermedades del sistema nervioso

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de: Coma, Cefalea, Convulsiones y epilepsia, Ictus,
Meningitis, encefalitis, absceso encefdlico y empiema, Sindromes de atrapamiento de

nervios periféricos

Diagnosticar y conocer el tratamiento de: Demencia, Enfermedad de Parkinson y otros
trastornos extrapiramidales del movimiento, Ataxias, Trastornos de los pares
craneales, Enfermedades de la médula espinal, Esclerosis multiple y otras

enfermedades desmielinizantes, Polineuropatias

Conocer pautas generales de rehabilitacién y recuperacion funcional de las secuelas

de las enfermedades del sistema nervioso.

Endocrinologia y Nutricidn

Identificar los principales sintomas y signos de las enfermedades endocrinas,

nutricionales y metabdlicas
Indicar e interpretar las pruebas analiticas relacionadas

Conocer las indicaciones de las pruebas diagndsticas de imagen (ECOGRAFIA, TAC,

RMN)
Valorar el estado nutricional del paciente e indicar el tipo de alimentacién

Hacer prevencion de los factores de riesgo de las enfermedades endocrinas,

nutricionales y metabdlicas

Diagnosticar e iniciar el tratamiento: Diabetes mellitus y sus complicaciones, Obesidad

y otros trastornos nutricionales, Dislipemia, Hipotiroidismo, Noédulo tiroideo,
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Hipertiroidismo, Patologia hipofisaria, adenomas hipofisarios, Hiperparatiroidismo vy

Disfuncion suprarrenal
Conocer las indicaciones, efectividad y riesgos de las diversas opciones terapéuticas

Conocer las indicaciones, riesgos y procedimiento para tratamiento de bombas de

infusion de insulina.

Dermatologia

Identificar los principales sintomas y signos de las enfermedades dermatolégicas
Indicar e interpretar las pruebas analiticas relacionadas

Hacer prevencion de los factores de riesgo de las enfermedades dermatoldgicas

Conocer las caracteristicas y tratamientos de: dermatitis seborreica, prurito, psoriasis,

enfermedades de transmision sexual.

Diagnosticar: Acné, Lesiones hiperpigmentadas, Lesiones eritematosas, Infecciones y
parasitosis, alteraciones cutaneas de las reacciones de hipersensibilidad, ulceras,

lesiones de la mucosa oral y genital, lipomas, quistes sebaceos

Conocer las indicaciones, eficacia y riesgos de las diversas opciones terapéuticas

Cuidados Paliativos

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de los sintomas del paciente en las ultimas fases

de la vida

Identificar los pacientes terminales oncolégicos y no oncoldgicos y reconocer la fase

de agonia.

Establecer un plan terapéutico, una valoracién prondstica y una anticipacién de

problemas en el paciente terminal.

Valorar de forma integral y multidimensional al paciente y su familia tanto de

problemas médicos como de sus necesidades sociales y espirituales.
Evaluar el grado de dependencia y limitacion funcional.

Evaluar y prevenir la sobrecarga del cuidador.
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Conocer los problemas médicos mds frecuentes en este tipo de pacientes y su
abordaje terapéutico: dolor, disnea, estrefiimiento, delirium, obstruccién intestinal,

depresién, sufrimiento humano...

Manejar adecuadamente los farmacos utilizados en la analgesia y sedacidon en sus
diversas presentaciones. Manejo avanzado de opioides, conocer la rotacién de

opioides, sus equivalencias y sus vias de administracién incluyendo la via subcutanea.

Conocer las indicaciones de los diferentes tratamientos invasivos y no invasivos para el

control del dolor.
Conocer las indicaciones y protocolos de sedacién paliativa y terminal.

Conocer los aspectos basicos de la _Ley 2/2010, de 8 de abril, de Derechos y Garantias

de la Dignidad de la Persona en el Proceso de la Muerte.

Conocer el procedimiento para llevar a cabo el registro de voluntades vitales

anticipadas.
Hematologia

Identificar los principales sintomas y signos de las enfermedades de la sangre y

organos hematopoyéticos.

Indicar e interpretar las pruebas analiticas y de imagen relacionadas.
Conocer las indicaciones de los hemoderivados.

Tener conocimientos basicos de anticoagulacién y antiagregantes

Interpretar las principales alteraciones hematolégicas de los procesos médicos no

hematoldgicos.

Hacer prevencién de los factores de riesgo de las enfermedades de la sangre y

drganos hematopoyéticos.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de: Anemia ferropénica, anemias megaloblasticas

y anemia de los trastornos crénicos

Diagnosticar: Anemias hemoliticas, Linfoma, Enfermedad mieloproliferativa crdnica,
Mieloma multiple / Gammapatia monoclonal idiopatica, Leucemia aguda / Sindrome
mielodispldsico, Leucemia mieloide y linfoide crénica, Hemofilia yPurpura

trombocitopénica autoinmune.
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Oncologia

Identificar principales sintomas y signos que orientan a una neoplasia de drganos
solido.
Plantear el diagndstico global del paciente oncolégico en funcién de sospecha, edad,

posibilidades terapéuticas y prondstico. Neoplasia de origen desconocido.

Conocer los fundamentos, indicaciones, efectos secundarios y coste de las técnicas

diagndsticas usadas en Oncologia. Estudio de extension de los diferentes tumores. |

Manejar las urgencias oncoldgicas: sindrome de lisis tumoral, compresién medular,
sindrome de cava superior, hipercalcemia tumoral, neutropenia febril, aplasia
medular, disnea en el paciente oncoldgico. Interpretar las principales alteraciones

hematoldgicas de los procesos médicos no hematoldgicos.

Determinar la extensién del tumor y estadificarlo segun el sistema TNM u otro

especifico de extension de determinada neoplasia.

Plantear un plan terapéutico individualizado: paliativo, quimio/radioterapia, cirugia
adyuvancia y neoadyuvancia. Conocer y manejar los efectos secundarios habituales

de los tratamientos oncoldgicos.

Realizar el abordaje de pacientes con determinadas situaciones clinicas como

derrames o ascitis malignos, enfermedad diseminada, sindromes paraneoplasicos, etc.

Instaurar los cuidados paliativos pertinentes y manejo escalonado del dolor

oncoldgico.

Conocer la prevencién del cancer.

Enfermedades Infecciosas

Identificar los principales sintomas y signos de las enfermedades infecciosas no

incluidas en otras secciones.

Indicar e interpretar las pruebas analiticas relacionadas, fundamentalmente las

microbioldgicas y las pruebas diagndsticas de imagen.

Hacer prevencién de los factores de riesgo de las enfermedades infecciosas

incluyendo las medidas de higiene hospitalarias y no hospitalarias.
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Diagnosticar e iniciar el tratamiento, incluyendo la valoracién sobre terapias invasivas:
Sepsis y shock séptico, Infecciéon VIH y sus complicaciones, Infecciones
micobacterianas, Infecciones nosocomiales, Infecciones emergentes, Infecciones

osteoarticulares y de partes blandas y Infecciones en el paciente trasplantado.

Conocer e iniciar las pautas antimicrobianas de acuerdo con los protocolos aprobados

en cada centro.

Conocer las indicaciones, efectividad y riesgos de las diversas opciones terapéuticas.

Riesgo Vascular

Conocer el papel de los principales factores de riesgo vascular conocidos incluidos los
emergentes y sus medidas de valoracién y prevencion. Promocién de habitos y estilo

de vida saludable.

Conocer la definicidn y clasificacion de la hipertension arterial, asi como la patologia

cardiovascular asociada a ella.

Conocer los diferentes métodos de medida de la presidon arterial, su interpretacién y
sus implicaciones prondsticas. Llevar a cabo informes de monitorizacion ambulatoria

de presion arterial.

Conocer las bases del tratamiento hipotensor y realizar manejo correcto de los

distintos grupos de farmacos hipotensores conociendo sus efectos colaterales

Diagnosticar y tratar las diferentes causas de hipertensidon arterial secundaria.

Conocer las pruebas complementarias para su estudio.
Diagnosticar y tratar las crisis hipertensivas.

Diagnosticar, evaluar y tratar las diferentes formas de Hipertensidon en el embarazo

(Trastornos Hipertensivos del Embarazo), su evaluacion y manejo clinico.

Clasificacién de las dislipoproteinemias y diagndstico de la hipercolesterolemia

familiar.
Conocer las bases del tratamiento hipolipemiante, objetivos y recursos terapéuticos.
Conocer la definicién y clasificacidn de las alteraciones del metabolismo glicémico.

Conocer las distintas formas de descompensacion aguda de la diabetes, su evaluacién

y tratamiento
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Conocer las distintas formas de afectacion de drgano a nivel micro y macrovascular y

sus métodos de valoracion.

Conocer las bases del tratamiento de la diabetes y el manejo de los distintos grupos

de farmacos, asi como sus efectos secundarios

Saber iniciar un tratamiento con insulina, tanto al paciente ingresado como en el

ambito domiciliario.

Conocer la definicién y clasificacion de la obesidad

Enfermedades Sistémicas Autoinmunes/Reumatologia

Identificar los principales signos y sintomas de las enfermedades autoinmunes

sistémicas y patologia reumatica.

Hacer una exploracion fisica dirigida e indicar e interpretar las pruebas de laboratorio

e imagen mas frecuentes
Prevenir los factores de riesgo de las enfermedades autoinmunes sistémicas

Ser capaz de diagnosticar y conocer las bases del tratamiento del paciente con lupus
eritematoso sistémico, sindrome de Sjogren, esclerodermia, miopatias inflamatorias,

vasculitis, sarcoidosis, Enf de Still y sd antifosfolipido..

Reconocimiento de la patologia reumatolégica fundamental: osteoartrosis,

fibromialgia, artritis seropositivas y seronegativas, gota, pseudogota, ....

Conocer las indicaciones y efectividad y riesgo de las diversas opciones terapéuticas:

glucocorticoides y los farmacos inmunosupresores, incluidos los agentes biolégicos.

Manejo de pacientes en Hospital de Dia.

Rehabilitacion
Aprendizaje y uso de la ecografia en aparato locomotor

Conocimiento de las principales técnicas aplicadas al tratamiento de patologia

articular.

Realizacidn de punciones articulares con fines diagndsticos y terapéuticos.
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Consulta de patologia médica en el embarazo

Conocer y manejar (diagndstico y tratamiento) las patologias cronicas mas prevalentes
en la mujer gestante: HTA crdnica, diabetes mellitus, trastornos del tiroides,
enfermedades neuroldgicas, enfermedades sistémicas y reumaticas, enfermedad

tromboembdlica venosa.

Conocer, identificar y tratar las patologias médicas asociadas a la gestacion: HTA

gestacional, diabetes gestacional, preeclampsia, eclampsia, colestasis del embarazo..

Medicina Interna: Segundo y tercer periodo de rotacion

Atencién integral y global de pacientes ingresados en Medicina Interna con
supervisiéon parcial en el segundo periodo de rotacion y de forma puntual en el tercer

periodo de rotacion, por parte del adjunto de referencia.
Implementacidn en habilidades basicas: historia clinica, exploracion fisica.
Adquisicién de habilidades avanzadas en diagnostico diferencial y tratamiento.

Realizacién de técnicas diagndsticas con supervisiéon parcial del adjunto: puncion

lumbar, artrocentesis, paracentesis, toracocentesis.

Conocimiento y aplicacion de procesos asistenciales integrados en la cartera de

servicios.

Aspectos especiales a tener en cuenta en este periodo de residencia:
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Atencion al paciente pluripatoldgico y de edad avanzada:
Conocer la definicidon de enfermedad crénica compleja y paciente pluripatolégico

Conocer el manejo integral de pacientes pluripatoldgicos, polimedicados y de edad

avanzada.

Manejar las enfermedades de alta prevalencia, asi como medidas de prevencién
primaria y secundaria: Insuficiencia Cardiaca, EPOC, Osteoporosis, Enfermedad renal
crénica, Fibrilacidon auricular, hepatopatia crénica, Infecciones, Anemia, Deterioro

cognitivo, Enfermedad tromboembdlica, Enfermedades autoinmunes sistémicas.
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Identificar criterios de terminalidad en pacientes con enfermedad crénica, oncolégica

y no oncoldgica.

Programar la atencién y cuidados a estos pacientes, incluyendo la limitacion del

esfuerzo terapéutico y los cuidados paliativos.

Conocer y manejar las herramientas y escalas prondsticas para la valoracién integral

de este tipo de pacientes: Clinica, funcional, mental y social.

Tratar las descompensaciones de las enfermedades crénicas y realizar prevencién de
los factores de riesgo de descompensacidon de éstas, incluyendo las medidas de

higiene hospitalaria y no hospitalaria.

Conocer los medios disponibles para disminuir el nUmero de ingresos hospitalarios y
atencion urgente, utilizando recursos asistenciales alternativos como el Hospital de
dia.

Conocer farmacodinamia de los farmacos en el paciente anciano y las interacciones
farmacolégicas. Optimizar el tratamiento farmacolégico evitando la polifarmacia
innecesaria, el uso inadecuado de medicamentos y por otro lado la inframedicacidn

de enfermedades potencialmente tratables (“conciliacién terapéutica).

Realizar una aproximacién diagndstica y terapéutica de los principales sindromes
geriatricos: Deterioro funcional y cognitivo, Desnutricion y sarcopenia, Ulceras por
presidon, Trastornos deglutorios, Trastornos de la marcha y Caidas, Sindrome

confusional, Efectos de la inmovilidad, Ulceras por presién, Depresion, Fin de la vida.

Coordinar un plan terapéutico interdisciplinar encaminado al tratamiento de sus

enfermedades y a la obtenciéon de la maxima recuperacion funcional.

Realizar una correcta evaluacion del entorno social y potenciar la reinsercién de los

pacientes y familiares.

Realizar tareas de coordinacién con otros profesionales: rehabilitacion, trabajador
social, atencién primaria proporcionando una atencién integrada y continuada de

estos pacientes.

Atencion al paciente con Insuficiencia cardiaca:

Conocer y saber valorar los marcadores bioldgicos de insuficiencia cardiaca
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Conocer la clasificacién, formas clinicas de insuficiencia cardiaca y los factores de

riesgo

Conocer las indicaciones e interpretacion de resultados de la ecocardiografia
Conocer las bases del tratamiento médico de la insuficiencia cardiaca.
Diagnosticar y tratar las diferentes formas de insuficiencia cardiaca.

Manejar los grupos de farmacos utilizados en insuficiencia cardiaca segln estadios y

sus efectos secundarios.

Atencion al paciente con enfermedad vascular:

Conocer las manifestaciones clinicas de la aterosclerosis de troncos supraadrticos,
hallazgos exploratorios, pruebas complementarias y opciones de tratamiento médico

e intravascular.

Conocer las manifestaciones de la aterosclerosis adrtica: trombosis y aneurisma
adrtico. Conocer los signos fisicos, las pruebas complementarias y opciones de

tratamiento médico y quirurgico.

Conocer la afectacidn renal aterosclerdtica: estenosis de arteria renal y enfermedad

ateroembolica de las arterias renales.
Conocer y evaluar los factores de riesgo de enfermedad cerebrovascular.
Conocer la clasificacidon de la enfermedad cerebrovascular

Realizar el diagndstico de la disfuncién cerebral focal de naturaleza isquémica o

hemorragica y su localizacién probable segln hallazgos exploratorios

Conocer las indicaciones e interpretacion de resultados de la TAC, la RMN vy la eco-

Doppler.

Conocer el manejo terapéutico del ictus agudo. Cdédigo ictus e indicaciones de
fibrinolisis.

Conocer y evaluar los factores de riesgo de arteriopatia periférica.

Conocer las distintas formas clinicas de presentacién de la afectacion aterosclerdtica

en miembros superiores e inferiores y su clasificacion.
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Atencion al paciente con enfermedad tromboembdlica venosa:
e Conocer la clasificacion y causas de ETEV.
e Conocer el diagndstico por imagen de la Trombosis Venosa Profunda y del TEP
e Conocer los marcadores bioldgicos utiles en el diagndstico.
e Conocer los factores prondsticos.
e Indicar el inicio de un tratamiento anticoagulante o fibrinolitico.

e Indicar la realizacidn de procedimientos invasivos para el tratamiento de la ETEV.

Realizacion de interconsultas médicas al resto de servicios del hospital:

e Al menos 20 interconsultas contestadas.

f) Guardia médicas

Siguiendo el programa oficial de la especialidad, se recomienda la realizacién a lo
largo del periodo de residencia de entre cuatro y seis guardias mensuales. Su distribucion
entre el drea de urgencias y hospitalizacion se hard siguiendo los acuerdos entre el Servicio
de Urgencias-Cuidados Criticos y la direccion de Medicina Interna. El residente estara
siempre bajo supervision del personal de plantilla de los respectivos servicios y el grado de la

misma estara en relacién al nivel de adiestramiento adquirido por el residente.

Durante el primer aino de residencia atenderd de forma supervisada por el adjunto de

urgencia de turno a todos los pacientes que le sean asignados del area de policlinica.

En el primer periodo de R2 (seis primeros meses) se haran guardias en el area de
Observacion de Urgencias, excepto durante los meses que roten en la Unidad de Cuidados
Intensivos, donde realizardn el 100% de las guardias. En el segundo periodo de R2 (ultimos
seis meses) realizaran 50% de guardias en el drea de observacién de urgencias y 50% en

planta de hospitalizacién del area médica.

A partir de R3, el 100% de las guardias se haran con adjuntos del servicio de Medicina

Interna.

Desde R3 a R5 todas las guardias se realizaran tutorizadas por adjuntos de Medicina

Interna, adquiriendo mayor nivel de responsabilidad a medida que avanza la formacién. El
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ambito de trabajo se desarrollara en planta de hospitalizacidon atendiendo llamadas urgentes,

y en urgencias realizando ingresos hospitalarios.

Durante el periodo de rotacion externa se podra realizar guardias en los centros de
destino segun disponibilidad, necesidades asistenciales y siempre siguiendo la normativa

vigente.

g) Sesiones clinicas
Sesiones en el servicio de Medicina Interna:
- Se realizan dos sesiones clinicas semanales en el servicio de Medicina interna.

- La asistencia es obligatoria mientras el residente esté rotando en el servicio. En el caso
de rotar en otros servicios dentro del hospital se recomienda asistir siempre que no

coincidan en franja horaria con sesiones o reuniones del servicio donde esté rotando.
- Sevalorara la participacion activa y critica en las sesiones clinicas.

- Se recomienda ser ponente de al menos una sesién clinica por trimestre durante su

rotacion en Medicina Interna.
- Tipo de sesiones:

e Sesiones clinicas: exposicidn de casos clinicos con critica segun los fundamentos de la

MBE y Guias de Practica Clinica. Lectura critica de articulos

e Sesiones bibliograficas, atendiendo a un core de revistas de Medicina Interna (New
England Journal of Medicine, Annals of Internal Medicine, Lancet, British Medical

Journal).

Sesiones en otros servicios de rotacion:

Durante las rotaciones fuera de la unidad docente de Medicina Interna, realizara al
menos una sesion clinica sobre una patologia prevalente y/o procesos asistenciales

relacionados con esa rotacion especifica.

Participara de forma activa en las discusiones de casos o sesiones de cualquier tipo que se

planteen en el servicio o unidad donde rote.
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Sesiones generales hospitalarias e interhospitalarias:

- Las sesiones generales hospitalarias son de asistencia obligatoria durante los periodos que
el residente esté rotando en el hospital. Se celebran habitualmente el Ultimo viernes de cada

mes.

- Se intentard la asistencia a las sesiones de los grupos interhospitalarios en nuestra provincia
(grupo malaguefio de infecciosas, grupo de enfermedades autoinmunes, sesiones en red de

SEMIL...).

h) Cursos y otras actividades formativas
h.1. Programa de Formacion en Competencias Transversales

El modelo de formacion de especialistas en ciencias de la salud Sistema Sanitario
Pudblico de Andalucia ha venido contemplando desde el afio 2002 la existencia de un
programa de formacion en competencias transversales dirigido a la totalidad de los

especialistas en formacién del SSPA.

La formulacién del Programa de Formacién en Competencias Transversales (PFCT)
supone una aproximacidon a las materias comunes que son desarrollados con mayor

profundidad en los Programas Oficiales de las Especialidades.

Esta iniciativa para de desarrollo de competencias transversales destinada a los

Especialistas en Formacién se propone:

e Poner en contacto a los especialistas en formacion con estas materias, fundamentales
para el desarrollo como profesionales de calidad, reforzando su importancia como
competencias necesarias para la practica asistencial y fomentando el interés hacia su

aprendizaje.

e Obtener una aproximacion a los contenidos del Programa, que contenga las ideas
claves, los conceptos generales, alcance en la practica asistencial de estas materias,
que facilite a los especialistas en formacidon avanzar en profundidad a lo largo de su

especialidad.

Para hacer ello posible el Programa de Formacion en Competencias Transversales

tiene cardcter plenamente virtual y responde en cuanto a estructura al modelo de formacidn
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MOOC (Massiv Online Open Course). Para el desarrollo del Programa se cuenta una

plataforma de formacion, incorporada en la web PortalEIR.

La matriculaciéon se realizard de forma individualizada por cada especialista en
formacion a través de la plataforma PortalEIR y en los plazos convocados para cada mddulo
gue se anunciardn desde la plataforma y desde las Comisiones de Docencia de todos los

centros. Su realizacion estd previsto que se realice durante los primeros afios de especialidad
Los contenidos del programa se integran en 4 Mddulos:

e Moddulo 1: Bioética y profesionalismo.

e Moddulo 2: Comunicacidn asistencial y trabajo en equipo

e Moddulo 3: Metodologia de la investigacion

e Moddulo 4: Asistencia basada en la evidencia y calidad

h.2. Curso de proteccion radioldgica

Dentro del Plan de Formacidn Comun Transversal para residentes de la comunidad
auténoma de Andalucia, existe un mddulo (el numero 7) dedicado especificamente a la
Proteccidon Radioldgica. Este mddulo es de obligado cumplimiento para todos los residentes,
incluidos en las especialidades del grupo B de la Instruccion 2/2007, de 24 de Agosto, de la
Direccion General de Calidad, Investigacion y Gestién del conocimiento por la que se regula la
incorporacién a determinados programas docentes de especialidades en Ciencias de la Salud

de formacion en proteccion radiolégica.

El objetivo primordial del mdédulo es suministrar informacion basica tanto sobre los
riesgos asociados al uso de radiaciones ionizantes en aplicaciones médicas, como sobre los
criterios y procedimientos para minimizar esos riesgos en los pacientes y los criterios bdsicos

de proteccién radioldgica del trabajador.

La organizacién, los contenidos y el desarrollo temporal del curso obedecen a
determinados requerimientos de la Directiva europea 97/43/EURATOM, traspuestos a la
normativa espafiola a través de diferentes textos legales y articulados, y en lo que a esta
materia se refiere en una Resolucidn conjunta de las Direcciones Generales de Salud Publica y
de Recursos Humanos y Servicios Econdmico-presupuestarios del Ministerio de Sanidad y
Consumo, mediante la que se acuerda incorporar en determinados programas formativos de

especialidades en Ciencias de la Salud, formacién en Proteccion Radiolégica. Posteriormente
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la Direccién General de Calidad, Investigacidon y Gestidon del Conocimiento de la Consejeria de
Salud de Andalucia, mediante la Instruccion # 2/2007, de 24 de Agosto desarrolla la

Resolucidn conjunta antes citada en el dmbito de la Comunidad Auténoma de Andalucia.

Los contenidos formativos de los programas se ajustan a lo previsto en la Guia

Europea “Proteccion Radioldgica 116"y son los siguientes:

a) Estructura atémica, produccién e interaccién de la radiacién.

b) Estructura nuclear y radiactividad.

c) Magnitudes y unidades radiolégicas.

d) Caracteristicas fisicas de los equipos de Rayos X o fuentes radiactivas.
e) Fundamentos de la deteccién de la radiacién.

f) Fundamentos de la radiobiologia. Efectos bioldgicos de la radiacion.
g) Proteccidn radioldgica. Principios generales.

h) Control de calidad y garantia de calidad.

i) Legislacién nacional y normativa europea aplicable al uso de las radiaciones ionizantes.
j) Proteccidn radioldgica operacional.

k) Aspectos de proteccion radioldgica especificos de los pacientes.

[) Aspectos de proteccion radioldgica especificos de los trabajadores expuestos.

Objetivo general.- El residente deber ser capaz, dentro de su ambito de trabajo, de
aplicar criterios de calidad, de proteccidn radiolégica al paciente y de proteccién Radioldgica
Operacional. También debera ser capaz de aplicar correctamente el principio de justificacion
en el uso médico de radiaciones ionizantes. Asi mismo, adquirird los conocimientos
adecuados sobre radiaciones ionizantes, sus aplicaciones y efectos bioldgicos, los principios
de justificacidon y de optimizacidon de los procedimientos, la existencia de los programas de
calidad y los principios de Proteccion Radioldgica, de tal forma que le permitan una
sensibilizacidon ante los riesgos asociados a su uso y una mejora en la practica clinica del
Residente (en lo referente a la prescripcion de pruebas, uso y gestién de situaciones donde

aparezcan las Radiaciones lonizantes «RRII»).
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Objetivos especificos.-
- Conocer las distintas practicas médicas en las que se produce exposicion a RRIl.
- Reflexionar sobre la justificacion de las distintas exposiciones a las RRII.
- Optimizar la proteccién radioldgica de los pacientes
- Usar eficientemente los medios para la Protecciéon Radioldgica del paciente.

- Conocer y usar la Guia de PR 118 para la correcta solicitud de pruebas de imagen por

diagndstico.

- Conocer la existencia e implicacion en los programas de calidad.

- Diferenciar entre controles y garantia de calidad.

- Conocer en qué consiste y la implicacion de los profesionales.

- Participacién/Implicacién en los programas de calidad.

- Conocer las distintas practicas médicas en las que se produce exposicion a RRIl.
- Reflexionar sobre la justificacion de las distintas exposiciones a las RRII.

- Optimizar la proteccién radioldgica de los pacientes.

- Usar eficientemente los medios para la Proteccién Radioldgica del paciente.

- Conocer y usar la Guia de PR 118 para la correcta solicitud de pruebas de imagen por

diagnéstico.

- Conocer los limites de dosis.

- Conocer los criterios de clasificacién de los trabajadores profesionalmente expuestos.
- Conocer los criterios ante situaciones de embarazo o lactancia de los profesionales.

- Conocer los principios de vigilancia médica de los trabajadores expuestos.

- Conocer los factores fisicos de proteccién

- Conocer el uso de dosimetros personales.

- Conocer los factores de Proteccidn radioldgica en relacidn con los equipos.

- Conocer los niveles de dosis operacional.

- Conocer la normativa vigente.

- Conocer manuales de procedimientos de PR.
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- Conocer el plan de emergencias de las instalaciones.

- Aplicar adecuadamente las técnicas de PR operacional.

Actualmente el curso se esta realizando a través de la plataforma IAVANTE.

http://www.iavante.es/matriculacion/curso/2099/Protecci%C3%B3n%20radiol%C3%B3gica/
2464/29053

h.3. Programa local de inmersién en la investigacion clinica para residentes

La Agencia Sanitaria Costa del Sol ofrece también como formacién transversal,
obligatoria para todos los residentes, el Programa local de inmersion en la investigacion
clinica para residentes, con el objeto de completar la formacién transversal en investigacion
gue adquieren todos los médicos residentes de la comunidad que imparte la Consejeria de

Salud de forma centralizada a través del PortalEIR (http://www.portaleir.es/cms/pfct).

Desde la Comision de Docencia y la Unidad Investigacidon se presenta un programa
formativo centrado en dar a conocerlos pasos iniciales y esenciales para realizar investigacién

clinica y epidemiolégica necesaria para el abordaje de los problemas de Salud.
Objetivos docentes:

1. Proporcionar recomendaciones y herramientas orientadas a presentaciones cientificas

orales.
2. Mostrar el itinerario profesional del personal investigador en el ambito asistencial.

3. Presentar las claves para la formulacién de la pregunta de investigacién, y la importancia

de la sistematizacion de las busquedas bibliograficas.

4. Presentar la necesidad de uso de gestores de referencias bibliograficas y creacién de

identidad digital como investigador.

5. Describir las diferentes fases de la redaccion de un protocolo de investigacion en ciencias

de la salud.
6. ldentificar los aspectos claves en la gestién de la informacion de estudios de investigacion.

7. Adquirir los conocimientos para el planteamiento e interpretacidon de analisis estadistico, y

conocer las diferentes opciones de software estadistico disponible.
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8. Capacitar en las habilidades para la redaccién de un manuscrito cientifico, y en el

conocimiento del proceso editorial.

9. Conocer casos practicos del uso de los resultados de investigacion e innovacidn, y

principales ayudas de financiacion de la investigacion.

Metodologia docente:

Sesiones presenciales de corta duracién (una o dos horas), junto con material
seleccionado clave en cada médulo, y seguimiento tanto a través de correo electrénico como
sesiones de tutorias presenciales individualizadas, dirigidas a la resolucién de problemas

reales.
Los principales hitos del programa en forma de tareas son:
1) Formulacién de pregunta de investigacion y busqueda de bibliografia;

2) Redaccién de un protocolo y su posterior aprobacion por un comité de ética de

investigacion;
3) Ejecucidn del trabajo de campo, analisis e interpretacidn de resultados;

4) Elaboracién y envio de un manuscrito dirigido preferentemente a revista cientifica con

factor de impacto.

Modulos:

1. La comunicacion oral del trabajo cientifico: sesiones clinicas, pdster y comunicaciones
cientificas.
2. Desarrollo de la carrera investigadora en la practica clinica. Oportunidades y obstaculos

para la investigacidn durante la residencia.

3. Seleccion del problema de estudio y formulacion de la pregunta de investigacion.

Busqueda de la evidencia previa disponible, y lectura critica de la literatura médica.

4. Gestion de referencias bibliograficas e identidad digital (CVN FECYT, ORCID vy

ResearchGate).

5. Redaccién del Protocolo de Investigacidon. Conceptos claves que atafien a la redaccién del

protocolo de Investigacion: 1) Antecedentes y Estado Actual del Tema; 2) Objetivos e
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Hipdtesis; 3) Metodologia; 4) Plan de Trabajo, Equipo Investigador y Memoria Econ.mica;

5) Requisitos .ticos de la investigacidn en la Agencia Sanitaria Costa del Sol.

6. Gestion de la informacién de estudios de investigacion tanto en estudios observacionales

como de intervencion; y manejo de muestras bioldgicas.
7. Iniciacion a la bioestadistica: analisis descriptiva, inferencial y multivariante.
8. Como publicar un articulo original en revistas cientificas con factor de impacto.

9. Aplicabilidad de los resultados en Investigacidon e Innovacion. Acceso a ayudas de

financiacién para investigacion.

Cronograma:

El programa completo se plantea para su desarrollo en tres afios, con objeto de adaptarlos a
la adquisicion de conocimientos y desarrollo de los diferentes hitos de investigacidon
planteados. Asi en el primer afio, se desarrollaran los médulos 1-2-3-4; en el segundo afio los

maodulos 5-6-7, y en tercer afio los mddulos 8 y 9.

h.4. Curso de reanimacidn cardiopulmonar: recomendada su realizacidon durante el

afno de R1- R2, con actualizacidon cada dos afios.

h.5. Otros cursos recomendados:

Se recomienda realizar cursos a través del area de formacion de SEMI u otras
plataformas de formacién médicas, que permitan completar la formacién asistencial:
ecografia clinica, manejo de antimicrobianos, patologia tromboembdlica venosa, insuficiencia

cardiaca y riesgo vascular entre otros.

h.6. Participacion en Sociedades Cientificas

Se estimulara de forma especial la inclusién en grupos de trabajo extrahospitalarios,
preferentemente de sociedades cientificas, con preferencia de SEMI o sociedades afines

(SEIMC, GESIDA, SEHLEHLA ...)
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h.7. Asistencia a Congresos

Se intentara que el residente durante su primer afo de formacion acuda a la Reunidén

cientifica anual de la SADEMI.

Durante todo el periodo de residencia, se estimulara que acuda a otros congresos o
reuniones regionales, nacionales o internacionales de la especialidad de Medicina Interna o
afines (Infecciosas, Autoinmunes...), siempre primando que haya realizado trabajos de campo

con vistas a dicho congreso.

h.8. Produccion cientifica

Ademas de seguir el itinerario marcado en el apartado de investigacién, seria
recomendable que se participe en las actividades de investigacién de los diferentes servicios

por los que se rote, con las limitaciones propias de tiempo por la rotacidn.

5. ITINERARIO DE INVESTIGACION PARA RESIDENTES DE MEDICINA INTERNA

En el programa oficial de la especialidad incluye que el residente de Medicina Interna
se debe iniciar en el conocimiento de la metodologia de la investigacion. Debe adquirir los
conocimientos necesarios para realizar un estudio de investigacion, saber evaluar
criticamente la literatura cientifica, ser capaz de disefiar un estudio, realizar la labor de
campo, la recogida de sus datos, el analisis estadistico, asi como su discusion y elaboracion de
conclusiones, hasta llegar a la presentacion de una comunicacion o publicacién. La formacion
del internista como futuro investigador ha de irse realizando a medida que avanza su

formacion como especialista.

Los objetivos minimos propuestos en investigacion son:

R1: Programar la realizacidn de un curso de metodologia de investigacidon durante el primer
afio de residencia. Presentar a un congreso nacional un poster/comunicacion al finalizar su

primer afio de formacién.

R2: Programar la realizacion de un curso de metodologia de investigacién. Presentar una

comunicacién/pdster a un congreso nacional entre los tres primeros firmantes.
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R3: Figurar como firmante de un articulo en el que haya colaborado. Programar la realizacidn
de un curso de metodologia de investigacion. Presentar una comunicaciéon/pdster a un

congreso nacional entre los tres primeros firmantes.

R4: Figurar entre los seis primeros firmantes de un articulo. Presentar una comunicacion/
poster a un congreso nacional entre los tres primeros firmantes. Realizar al menos un curso

de Metodologia de la Investigacion (entre R4-R5).

R5: Figurar entre los seis primeros firmantes de un articulo publicado en revista con Fl.
Presentar una comunicacion/pdster a un congreso nacional entre los tres primeros firmantes.

Se recomienda presentar su proyecto de Tesis Doctoral.

6. PROTOCOLO DE GRADACION DE RESPONSABILIDADES

Protocolo de actuacidn para graduar la supervisidn de la actividad que llevan a cabo

los residentes durante su formacidn en el hospital Costa del Sol

I. Extracto del RD 183/2008 sobre responsabilidad progresiva del residente

REAL DECRETO 183/2008, de 8 de febrero, 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.
Articulo 15. La responsabilidad progresiva del residente.

1. El sistema de residencia al que se refiere el articulo 20 de la Ley 44/2003, de 21 de
noviembre, implica la prestacién profesional de servicios por parte de los titulados
universitarios que cursan los programas oficiales de las distintas especialidades en Ciencias de
la Salud. Dicho sistema formativo implicara la asuncidn progresiva de responsabilidades en la
especialidad que se esté cursando y un nivel decreciente de supervisién, a medida que se
avanza en la adquisicion de las competencias previstas en el programa formativo, hasta
alcanzar el grado de responsabilidad inherente al ejercicio auténomo de la profesidon sanitaria

de especialista.

2. En aplicacién del principio rector que se establece en el articulo anterior, los
residentes se someteran a las indicaciones de los especialistas que presten servicios en los
distintos dispositivos del centro o unidad, sin perjuicio de plantear a dichos especialistas y a

sus tutores cuantas cuestiones se susciten como consecuencia de dicha relacién
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3. La supervision de residentes de primer afio serd de presencia fisica y se llevara a
cabo por los profesionales que presten servicios en los distintos dispositivos del centro o
unidad por los que el personal en formacidn esté rotando o prestando servicios de atencién
continuada. Los mencionados especialistas visaran por escrito las altas, bajas y demas
documentos relativos a las actividades asistenciales en las que intervengan los residentes de
primer afio. Las previsiones contenidas en este apartado se adaptaran a las circunstancias

especificas de supervisidon en las especialidades cuya duracidn sea de un afio.

4. La supervisidon decreciente de los residentes a partir del segundo afio de formacién
tendrd cardcter progresivo. A estos efectos, el tutor del residente podra impartir, tanto a este
como a los especialistas que presten servicios en los distintos dispositivos del centro o
unidad, instrucciones especificas sobre el grado de responsabilidad de los residentes a su
cargo, segln las caracteristicas de la especialidad y el proceso individual de adquisicién de

competencias.

En todo caso, el residente, que tiene derecho a conocer a los profesionales presentes
en la unidad en la que preste servicios, podra recurrir y consultar a los mismos cuando lo

considere necesario.

5. Las comisiones de docencia elaboraran protocolos escritos de actuacién para
graduar la supervisiéon de las actividades que lleven a cabo los residentes en dreas
asistenciales significativas, con referencia especial al drea de urgencias o cualesquiera otras

gue se consideren de interés.

Dichos protocolos se elevaran a los érganos de direccidén del correspondiente centro o
unidad para que el jefe de estudios de formacién especializada consenste con ellos su

aplicacién y revisién periddica.

Il. Protocolo “general” de supervision de los residentes de nuestro hospital
Aprobado en comisién de docencia el 21 de octubre de 2009

El Real Decreto 183/2008 dedica su articulo 15 a “La responsabilidad progresiva del
residente”. Afirma que “El sistema de residencia .... implica la prestacion profesional de
servicios por parte de los titulados universitarios que cursan los programas oficiales de las
distintas especialidades en Ciencias de la Salud............. con asuncién progresiva de

responsabilidades en la especialidad que se esté cursando y un nivel decreciente de
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supervisién, a medida que se avanza en la adquisicion de las competencias previstas en el
programa formativo, hasta alcanzar el grado de responsabilidad inherente al ejercicio

auténomo de la profesion sanitaria de especialista”.

El RD encomienda dicha labor de supervision a los profesionales que forman parte de
la organizacion sanitaria: “La supervision de residentes... se llevara a cabo por los
profesionales que presten servicios en los distintos dispositivos del centro o unidad por los
que el personal en formacién esté rotando o prestando servicios de atencién
continuada....Los residentes se someterdn a las indicaciones de los especialistas que presten
servicios en los distintos dispositivos del centro o unidad, sin perjuicio de plantear a dichos
especialistas y a sus tutores cuantas cuestiones se susciten como consecuencia de dicha

relacion.”

La supervisiéon de residentes de primer afio serd de presencia fisica y se llevara a cabo
por los profesionales que presten servicios en los distintos dispositivos del centro o unidad
por los que el personal en formacién esté rotando o prestando servicios de atencién
continuada. Los mencionados especialistas visaran por escrito las altas, bajas y demas
documentos relativos a las actividades asistenciales en las que intervengan los residentes de

primer afio.

La supervision decreciente de los residentes a partir del segundo afio de formacién
tendra caracter progresivo. En todo caso, el residente, que tiene derecho a conocer a los
profesionales presentes en la unidad en la que preste servicios, podra recurrir y consultar a

los mismos cuando lo considere necesario.

Igualmente, el citado Real Decreto establece que “Las comisiones de docencia
elaboraran protocolos escritos de actuacidon para graduar la supervision de las actividades
que lleven a cabo los residentes en dreas asistenciales significativas, con referencia especial al
area de urgencias o cualesquiera otras que se consideren de interés. Dichos protocolos se
elevaran a los érganos de direccion del correspondiente centro o unidad para que el jefe de

estudios de formacion especializada consensue con ellos su aplicacion y revisién periddica.”

En base a todo lo anterior, se presenté y aprobé en la reunidén de la Comision de
Docencia de la Empresa Publica Hospital Costa del Sol el dia 21 de octubre de 2009 el
siguiente protocolo general de gradacion de responsabilidades de los residentes en las
areas asistenciales significativas, que se debera completar con los aspectos especificos que

caractericen la asistencia en cada zona especifica del centro hospitalario.
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Se aplicard un esquema general de responsabilidad progresiva a lo largo de los afios
de la residencia adecuado en todo momento al nivel de entrenamiento y formacién. De
forma progresiva, el residente va adquiriendo una serie de competencias que le van a
permitir un aumento de la autonomia en la atencidn de los pacientes hasta llegar a la
intervencién del residente no supervisada directamente, pero manteniendo la necesidad de

un especialista de referencia.

Responsabilidad progresiva del residente
Residentes de primer aio:

- Los R1 estaran siempre tutelados/supervisados de presencia fisica por los adjuntos del
servicio en que roten o presten servicios de atencién continuada, que seran por tanto
colaboradores docentes. La supervision de estos sera mediante observacion directa o
nivel | de responsabilidad (el residente ve lo que hace el docente) y/o intervenciones
tutorizadas o nivel Il de responsabilidad (el residente realiza sus actividades siendo
supervisado directamente por el facultativo especialista, ubicado en la misma area

asistencial).

- Deberan firmar los documentos asistenciales que elaboren, debiendo firmar ademads
el adjunto que supervisa su actuacion en el caso de los documentos de ingreso, alta,
tratamiento y documentos de consentimiento informado, asi como, adicionalmente,

los documentos que cada unidad docente estime adecuado.

- En el caso de estar haciendo atencidon continuada junto a un residente mayor, este

ultimo no podrd visar la documentacién cumplimentada por el R-1.

- Debera analizarse de forma individualizada la situacién de aquellos residentes de
primer ano que tengan, al menos, un afno previo de experiencia en Urgencias en
alguna otra especialidad MIR (cambio de especialidad, doble especialidad...) a efectos
de supervision. La decisidn fruto del andlisis quedara reflejada en su plan individual de
formacion y serda comunicada a los responsables clinicos y facultativos de la unidad

donde se forman.

Residentes de segundo afio y posteriores:

Los residentes de segundo ano en Urgencias podrian realizar:
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- Actividades con nivel | de responsabilidad (observacion directa) en los pacientes
criticos, con triaje nivel 1, por lo menos durante los 4-6 primeros meses; los siguientes meses

podrian tener nivel de responsabilidad II.

- Actividades con nivel Il de responsabilidad (intervencidn tutorizada) en pacientes de

mas gravedad en el triaje (nivel 2).

- Actividades con nivel Ill de responsabilidad (intervencion directa) en el resto de los

pacientes (triaje nivel 3-4).

Los residentes de tercer afio en adelante podran realizar cualquier tipo de actividad
en Urgencias, de acuerdo con el nivel de conocimientos y habilidades adquiridos, que debe
ser conocido por sus tutores y por los facultativos colaboradores docentes de Urgencias, de
forma que estos puedan establecer criterios para la realizacién de actividades por parte de
los residentes (planes individualizados). Pueden realizar labores de consultor de otros

residentes.

Légicamente, el residente siempre podra consultar al responsable de su tutorizacion
cuando lo estime necesario, en cuyo caso el grado de responsabilidad de esa actividad

concreta pasara a ser considerado de nivel Il o intervencidn tutorizada.

Glosario:

- Observacion directa = Nivel | de responsabilidad: el residente ve lo que hace el especialista,

no actua directamente.

- Intervenciones tutorizadas = Nivel Il de responsabilidad: el residente realiza sus actividades
siendo supervisado directamente por el facultativo especialista: el residente actua y es

supervisado.

- Intervencion directa = Nivel lll de responsabilidad: no supervisada directamente por el
tutor (dichas actividades se evallan, a posteriori, obteniendo informacién por otras vias
diferentes a la observaciéon directa: auditoria de historias, opinidon de los pacientes, opinién

del resto de los compafieros del equipo, ...)

lll. Protocolo de supervision de los residentes de Medicina Interna de nuestro hospital

Residentes de primer aio:
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Es aplicable en su totalidad, el contenido del documento “general” precedente en lo
referente a los residentes de primer afio, tanto los de Medicina Interna como de otras

especialidades, que rotan en nuestro servicio.

Los R1 estaran siempre tutelados/supervisados de presencia fisica por los adjuntos del
servicio de Medicina Interna. La supervision de estos sera mediante observacion directa 6

nivel | de responsabilidad o intervenciones tutorizadas o nivel Il de responsabilidad.

Los residentes deberan firmar todos los documentos asistenciales que elaboren.
Ademas, deberdn ser firmados por el adjunto que supervisa su actuaciéon, especialmente en
el caso de los documentos de alta, tratamiento, en solicitudes de exploraciones
complementarias que requieran consentimiento informado especifico y en documentos de

consentimiento informado (toracocentesis, paracentesis, PL; vias centrales, etc....).

Residentes de segundo afio:

Aplicable lo referido en el documento general sobre la atencién desarrollada en

Urgencias/Observacién.

Cuando residentes de 22 afo roten en M. Interna, deberan estar siempre tutelados/
supervisados de presencia fisica por los adjuntos del servicio de Medicina Interna. Es decir, la
supervision de estos sera mediante observacion directa o nivel | de responsabilidad o
intervenciones tutorizadas o nivel Il de responsabilidad. Si asi lo estima el médico adjunto
que le tutoriza, tras considerar el nivel de conocimientos y habilidades adquiridos por el
residente, se le podran encomendar actividades con intervencion directa o nivel lll de

responsabilidad.

Por otra parte, durante su segundo afio de formacion, los residentes de Ml rotan en
distintas unidades/servicios, debiendo estar siempre tutelados/supervisados de presencia
fisica por los adjuntos del servicio en cuestidn. Es aplicable a esta situacidon la totalidad del

parrafo anterior.

Los residentes deberan firmar todos los documentos asistenciales que elaboren.
Ademas, deberan ser firmados por el adjunto que supervisa su actuacién en todos aquellos
documentos que reflejen actuaciones con grado de responsabilidad | o Il, especialmente en el

caso de los documentos de alta, tratamiento, en solicitudes de exploraciones
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complementarias que requieran consentimiento informado especifico y en documentos de

consentimiento informado.

Residentes de tercer afio en adelante:

En la atencion a Urgencias/Observacidn, los residentes de tercer afio en adelante
podran realizar cualquier tipo de actividad, de acuerdo con el nivel de conocimientos vy
habilidades adquiridos, que debe ser conocido por sus tutores y por los facultativos
colaboradores docentes que les supervisen. Esto es igualmente aplicable a las actuaciones en
Atencién Continuada/Guardia en planta de hospitalizacién del Area Médica (intervencion

directa o nivel lll de responsabilidad).

Si rotan en Medicina interna, la supervision de estos serd mediante observacion
directa o nivel | de responsabilidad o, sobre todo, intervenciones tutorizadas o nivel Il de
responsabilidad. Si asi lo estima el médico adjunto que le tutoriza, tras considerar el nivel de
conocimientos y habilidades adquiridos por el residente, se le podrdn encomendar
actividades con intervencidn directa o nivel lll de responsabilidad (no supervisada de forma

directa por el tutor).

Por otra parte, durante su rotacion en las diferentes especialidades, deben estar

siempre tutelados/supervisados de presencia fisica por los adjuntos del servicio en cuestién.

Los residentes deberan firmar todos los documentos asistenciales que elaboren.
Ademas, deberan ser firmados por el adjunto que supervisa su actuacién en todos aquellos
documentos que reflejen actuaciones con grado de responsabilidad | o Il. Durante la ultima
fase de su periodo formativo (Ultimos 6 meses), el residente estara habilitado para la solicitud
de estas exploraciones, realizacién y firma de estos documentos sin supervisidon directa de

personal adjunto (nivel de responsabilidad Ill).

La proporcion de actividades con cada uno de los grados de supervision ira
progresando en el tiempo de forma que, en el Ultimo afio de residencia, se procurara que
practicamente todas ellas se realicen con un grado Ill de responsabilidad por parte del

residente.
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En consulta externas:

Los residentes deberdn hacer consultas externas a partir de su tercer afo de
formacion. Podria dividirse el tiempo en dos periodos de afio y medio: R3 y primer semestre

de R4, segundo semestre de R4 y todo el afio de R5.
Primer periodo:

La patologia que pueden asistir en consulta externa deberia limitarse a procesos muy
protocolizados como la obesidad, el ndédulo tiroideo, el hipotiroidismo, la demencia o la
cefalea. Para poder llevar a cabo esta actividad en consultas, es necesaria la existencia de
protocolos en la Unidad sobre el manejo de dicha patologia, redactados por parte de
adjuntos expertos en el tema, con la colaboracidn de los residentes y con el refrendo de los

responsables de la unidad.

La carga asistencial debe ser menor que la que realiza un adjunto en el mismo horario.
Dado que consideramos que dicha asistencia se llevaria a cabo como horario de tarde,
consideramos una proporcién adecuada de pacientes la de cuatro pacientes de primera visita

y Seis revisiones.

Debe existir un adjunto supervisor de referencia con el que se pueda consultar la
preparacion de la consulta y que estara disponible en tiempo y forma para la resolucion de

dudas.
La cadencia deberia ser de al menos una consulta mensual.
Segundo periodo:

En este periodo consideramos que se debe mantener la supervision del adjunto, pero
ya sin seleccidn previa de pacientes, sobre todo en el ultimo semestre de R5. La carga
asistencial debe ser también menor que la de un adjunto (consideramos una buena

proporcidn 4 nuevos y 6 revisiones). La cadencia minima seria al menos quincenal.

Con estas caracteristicas definidas, los residentes atenderian la consulta externa con

un grado Ill de responsabilidad.

El residente siempre podrad consultar al responsable de su tutorizacion cuando lo
estime necesario, en cuyo caso el grado de responsabilidad de esa actividad concreta pasard
a ser considerado de nivel Il o intervencidn tutorizada, y se hard constar en el informe de
consulta que se ha comentado de forma especifica. Este parrafo es aplicable a todo el

contenido de este protocolo de supervision progresiva de las actividades del residente.
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Los residentes deberan firmar todos los documentos asistenciales que elaboren.

Como se ha comentado previamente, durante la Ultima fase de su periodo formativo
(ultimos 6 meses), el residente estara habilitado para la solicitud de estas exploraciones,
realizacién y firma de estos documentos sin supervisiéon directa de personal adjunto (nivel de

responsabilidad Ill).

7. METODOLOGIA PARA EL TRATAMIENTO DE LAS RECLAMACIONES E INCIDENCIAS.
Aprobada en Comision de Docencia del 9 de mayo de 2012.

Este documento hace referencia al tratamiento por parte de la Comisién de Docencia
de las incidencias y/o reclamaciones en las que se vea involucrado algln residente, bien

desde el punto de vista docente o desde el punto de vista asistencia.

En el caso de asuntos docentes, cualquiera de los elementos que participan en la
actividad formativa podra ser el que detecte la incidencia/reclamacién y lo comunicara a la

secretaria de la comisidn de docencia.

En el caso de reclamaciones/incidencias asistenciales, cada vez que se vaya a reunir la
comision de docencia, facilitara a la Unidad de Atencion al Usuario un listado actualizado de
los residentes del centro, para recabar informacidén sobre eventuales reclamaciones en que

estos estén implicados.

La secretaria de la comision de docencia abrira un expediente individualizado para la

misma y lo comunicara al presidente de la misma.

El jefe de estudios, se reunira con el/los implicados y las personas que se considere
puedan aportar informacidon necesaria para analizar las circunstancias de la incidencia/

reclamacién y sugerir qué acciones a adoptar desde el punto de vista docente.

Todas las reuniones de la comisidon de docencia tendran en su orden del dia, un punto
que haga referencia a posibles reclamaciones/incidencias, en el que se abordaran los surgidos
desde la anterior. En casos de mayor urgencia, se hard convocatoria especial de la comision
de docencia a tal fin. Sera la comisién de docencia, en esa reunién, la encargada, en ultimo
término, de revisar la informacion disponible, las sugerencias del jefe de estudios y confirmar

o no las acciones a adoptar desde el punto de vista docencia.

Tras la implantacién de las mismas, se registrara en el expediente y se dara por

cerrada la incidencia.
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8. EVALUACION

En marzo de 2018, la Direcciéon General de Ordenacién Profesional del Ministerio
emitié una resolucion, publicada en el BOE del 19 de abril de 2018, que cambiaba de forma
sustancial el procedimiento de evaluacion de los residentes y la documentacidon que es
necesario cumplimentar para realizarla. En otra resolucién posterior, del 3 de julio 2018, se

corregian algunos errores en la resolucién previa.
El formato de la ficha de evaluacién de la rotacién se adjunta en el anexo 1.

Incorpora un primer apartado de objetivos, que su tutor debe cumplimentar, para que
el residente los conozca explicitamente cuando va a iniciar la rotacién, y para que los conozca
el colaborador docente con el que va a rotar. Cuando el colaborador docente cumplimenta la

ficha, especifica en cada objetivo si estd total, parcialmente cumplido o no cumplido.

A continuacion, aparecen las competencias que se van a evaluar. Un primer apartado

de conocimientos y habilidades y otro final de actitudes.

La puntuacién de cada item es sobre 10. La ficha se autocalcula con la suma del 70%
del-apartado A (conocimientos y habilidades) y 30% los del apartado B (actitudes). Un “no
apto” en el apartado A (conocimientos y habilidades) conlleva necesariamente una
evaluacion negativa ANUAL por insuficiente aprendizaje (recuperable o no). En cambio, una
evaluacion negativa de los item del apartado B podria recuperarse en las rotaciones

consecutivas del afio de formacidn, aunque también podria dar lugar a evaluacién negativa.

En el reverso de la ficha, aparecen las instrucciones para la cumplimentacion,
detallando cada una de las competencias y explicando la escala de calificacion (cuantitativa y

cualitativa).

Cuando finaliza el afio académico, el tutor del residente, hace una evaluacién

(Informe de evaluacion anual del tutor- anexo 2-) , que considera 3 apartados:

Un primer apartado corresponde a la valoracién ponderada de las rotaciones,

considerando la calificacién obtenida y la duracién de cada una de ellas.

Un segundo apartado corresponde a las actividades complementarias (ficha de
actividades complementarias- anexo 1): comunicaciones, publicaciones, sesiones clinicas,
trabajos de investigacion...La puntuacién maxima de las actividades complementarias es de 1

punto.
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El tercer apartado que se incluye en la evaluacidon anual es la “calificacion anual del
tutor”. El tutor evalua globalmente la trayectoria anual del residente, calificdndola desde

muy insuficiente hasta excelente.

Y de los tres apartados que hemos visto, ¢ cuanto pesa cada uno de ellos en el informe anual

del tutor?

La férmula de calculo (el documento también lo autocalcula) es:

(Ax65)+(Cx25) +B
90

Sin contar las actividades complementarias, la puntuacién maxima obtenible es de 10
(aportando las rotaciones un 72% vy la calificacion anual del tutor un 27% aproximadamente),
sumandose a esa nota la de las actividades complementarias. Basandose en el informe Anual

del tutor, el comité de evaluacidon decide la calificacion anual del residente:
- Cuantitativa, del 1 al 10
- Y cualitativa: Muy insuficiente, insuficiente, suficiente, bueno, muy bueno, excelente.

Para la evaluacidn final de residencia se da una ponderacidn escalonada decreciente a
cada afio en su participacién de la evaluacidn final. El porcentaje que aporta cada afio varia

en funcién de la duracién de la especialidad (anexo 3).

EVALUACION PERIODO DE RECUPERACION (Anexo 4):

Si se produce un no apto por insuficiente aprendizaje, la evaluacién del periodo de
recuperacion podra tener una calificacién mayor de 5, pero, la calificacion global del afio de

residente por el comité de evaluacién dependera:

- Si fue por insuficiente aprendizaje, la calificacidon global del afo sera de 5 (suficiente).

Ill

- En caso de que el “no apto” sea por imposibilidad de prestacion de servicios, la calificacion
global del afio de residencia podrd tener una puntuacién maxima similar a la evaluacion

estandar (hasta excelente).
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EVALUACION FINAL POR COMITE DE EVALUACION (ANEXO 5)

La evaluaciéon final podrd ser: negativa, positiva o positiva destacada. Para la

Ill

evaluacion final “excelente”, serd necesaria una prueba establecida por la comisién nacional
de la especialidad. Si se produce una evaluacidén negativa subsidiaria de recuperacién, el tutor

debe realizar un informe de evaluacién sobre dicho periodo.
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ANEXOS
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Anexo 1: Ficha evaluacion rotaciones y ficha de actividades complementarias
Ficha de evaluacion de la rotacién

Informe de evaluacion de rotacion

NOMBRE Y APELLIDOS: l DNI/PASAPORTE:
CENTRO DOCENTE:

ARD

TMULACION: ESPECIALIDAD: RESIDENCIA:

TUTOR:

ROTA CION

UNIDAD: CENTRO:

COLAEORADOR DOCENTE: DURACION:

Fecha ink io rotac ian: Fecha fin Rotacian:

OB ETIVOS DE L4 ROTACION GRA4 DO DECUMPUMIE NTD
Total/Parcia YNo conseguide

A.-CONOCIMIENTOS ¥ HABILIDA DES CALIFICACION
CONCCIMIENTOS ADQUIRIDOS

RAZO NAMIENTO/VALORACION DEL PROBLEMA
CAPACIDAD PARS TOMAR DECEIONES
HAEILIDADES ADQUIRIDAS

USO RACIONAL DE RECURSOS

SEGURIDAD DEL PACIENTE

MEDIA (4)
B.- ACTITUDES CALIFICACION
MOTIVACION
PUNTUALIDAD/ASSTENC L&
COMUNICACION CON EL PACIENTE ¥ L& FAMILIA
TRABAJD EN EQUIPO
VALORES ETICOS ¥ PROFESIDNALES

DIDlElDF] E D|D|[]|D|DF1 E

MEDIA (B)

CALNFICACION GLOBAL DE LAROTACION
(70%A ¢ 30%8)

Qbservacio nes/areas de mejom:

En , fecha:

ELCOLABOIRADOR DOCENTE DE L& ROTACION \® BP EL RESPONSABLE
DE L& UNIDAD DE ROTACION
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INSTRUCCIONES DEL INFORME DE EVALUA CION DE LA ROTACION'?

En la evaluacidn de estas competencias se tendra en cuenta los resultados de |as pruebas objetivas aplicadas, que se adjuntardn a este informe
. . I L. .3
(exarnenes escritos, audit, observacion estructurada, 360¢, portafolio)”.

Ura eval\cidin regativa de los iterms del apartado A del Informe de evalscidn de rotacidn conllevard recssara mente ura poplesta de evaluacidn negativa por
ireuficiente aprendizaje (rcuperable o mo). La ewalwscidn negativa de los iterms del apartado B del Informe de evalwcidnde rotacidn pusde recuperarse en las
rotaciores coreecutivas del afio deformacidnque corresporda o puedendar lgara ure propussta deevalwacidn regativa [Rcupe@ ble o mo).

CONOCIMIENTOS ADOUIRIDOS

Demuestra que ha integrado los conceptos tedricos necesarios para el cumplimiento de los objetivos en virtud de un estudio y comprension
previo.

Ejemplo, para las especialidades médicas: conocimientos de la anatomia, fisologia, historia natural de una enfermedad /proceso o de los
principiosy losmecanisnosdeaccidn de un tratamiento

RAZONAMIENTO/VALORACION DEL PROBLEM &

Integra lainformacidn disponible para alcanzar una valoracion del problema de salud o de la situacion asistencial.

Ejemplo, para las especialidades médicas: Informacion de la situacidn clinica, obtenida a través de la anamnesis exploracion y pruebas
complementarias, paraun correcto diagnostico diferencial o para la resolucion de un problema o situacidn clinica.

CAPACIDAD PARA TOMAR DECISIONES

Selecciona un plan de actuacidn, plan de cuidados o tratamiento adecuado, en base asu conocimiento y comprension del problema, el andliss del
contexto en el que se produce y lavaloracidn de las diferentes alternativas disponiblesy sus consecuenciss.

Maneja con prudenciala incertidumbre inherente ala practicaclinica, conoce suslimitacionesy pide ayudacuando la situacidn lo requiere.

HABILIDADES ADOUIRIDAS
Demuestradestrezaen la realizacion de procedimientos diagndsticosy terapéuticos para su afio de formacion.

USO RACIONAL DE RECURSOS
Realiza un uso adecuado de los medicamentosy productos sanitarios, asi como de las pruebas diagndsticas vy terapéuticas.

SEGURIDAD DEL PACIENTE
Contribuye a garantizar la seguridad del paciente y gplicalas guias de practica clinica.

MOTIVACION

Demuestrainterés por sutrabajoy por alcanzar los objetivos formativos Se implicaen |a actividad del servicio/uniqad

Es proactivo en la bisqueda de informacion y estudio de un problema vy reflexiona sobre su practica profesional modificando su comportamiento
eh consecuencia (autoaprendizaje).

PUNTUALIDAD /ASISTENCIA
Espuntualy cumple con lajornada laboral.
Mo hay faltas de asistencia sin justificar.

COMUNICACION CON ELPACIENTE ¥ LA FAMILIA
Demuestra habilidades de relacidn interpersonales y de comunicacidn necesarias para un eficaz intercambio de informacidn, oral o escrita, parala
toma de decisiones compartidas con los pacientes, sus familiares o representantes legdes, relativa acualquier aspecto del proceso asistencial.

TRABAJOEN EQUIPO
Se integra en las actividades del Servicio/Unidad v participa con el resto de profesionales en la resolucidn de problemasy toma de decisiones.

YALORES ETICOS Y PROFESIOMALES

Tiene como principal objetivo el cuidadoy bienestar del paciente.

Respetalos vaoresy derechosde los pacientes, as como 4 autonomiaen latoma de decisiones.

Respetala confidencialidad y el secreto profesional.

Identifica los problemas/conflictos éticos y propone soluciones razonadas. Pide ayuda en situaciones complejas o relevantes

Cumple el Reglamento de lalnstitucidn Sanitaria.
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ESCALA DE CALIFICACION

Cuantitativa (1-10)

Cualitativa

12

Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los objetivos de la rotacion. Deben indicarse dreas de mejora en el apartado
correspondiente.

34 Insuficiente. No alcanza todos los objetivos de la rotacion, pero podrian alcanzarse un periodo complementario de
formacion. Deben proponerse dreas de mejora en el apartado correspondiente y sugerir la duracion del periodo
complementario.

5 Suficiente. Alcanza los objetivos de la rotacion.

6-7 Bueno. Alcanza los objetivos de la rotacion, demostrando un nivel superior en algunos de ellos.

8-9 Muy bueno. Domina todos los objetivos de la rotacion.

10 Excelente. Muy alto nivel de desempefio, respecto a los objetivos de la rotacion.

Sdlo alcanzan esta calificacion un numero limitado de residentes. Se valorara de acuerdo con la experiencia del
colaborador docente con los resultados de la promocion o con otras promociones anteriores de residentes, calificados
como muy bueno.

NA No se aplica de acuerdo con los objetivos planteados.

! Se calificara como rotacién la formacién tedrico-practica establecida en el POE de las especialidades de E. del Trabajo, E. Obstétrico-
Ginecoldgica (Matronas), M. Trabajo, M. Preventiva y Salud Publica. En el resto de las especialidades, los cursos y talleres se valoraran en el
apartado B de Actividades complementarias.

2 La Comision de Docencia puede determinar si la actividad en las Guardias se eval(ia como parte de una rotacion o se valora como una rotacion
especifica. En este Gltimo caso, deberd incluirse un informe de rotacion de las Guardias.

3 Los resultados de las pruebas objetivas de evaluacion se incluiran en el expediente del residente y seran custodiadas por la Comision de

Docencia del Centro.
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Ficha de actividades complementarias

ombre y Apellidos: | |DNi7 Pasaporte:|
Centro docente: [
itulacion Especialidad i
- Form.
flutor: |
TIPO WIVEL NUMERO VATOR TOTAL
Internacional 0,30 0,00
PUBLICACIONES Nacional 0,20 0,00
Autonomica 0,10 0,00
Total publicaciones 0,00
Internacional 0,20 0,00
COMUNICACIONES ORALES Nacional 0,10 0,00
Autonomica 0,05 0,00
Total comunicaciones 0,00
. Internacional 0,10 0,00
POSTER Nacional 0,05 0,00
Autonomica 0,02 0,00
Total poster 0,00
ASISTENCIA A CURSO N2 cursos > 10 horas 0,10 0,00
Total asistencia a cursos 0,00
PONENTE CURSO N2 horas ponente | | 0,10 0,00
Total ponente cursos 0,00
P Servicio/Unidad 0,01 0,00
e — General/Hospital 0,02 0,00
Total ponente sesiones 0,00
PARTICIPACION PROYECTOS INVEST. P.. financiados 0,20 0,00
Total participacion en proyectos investigacion 0,00
[ TOTALFICHATIT 0,00 ]

B. SUMATORIO ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS con los siguientes criterios de puntuacién
Nivel Publicaciones Comunicacién Oral Poster
Internacional 0.3 0.2 0,1
Nacional 0.2 01 0,05
Autondmica 01 0,05 0,02
Aalsbeicia Fansmts Participacidn en proyectos de
curso/ftaller curso/taller Ponente en Sesiones P invest aF::ié::
{minimo 10 horas) {minimo 2 horas) €
0,02-0,1 Hasta 0,2 *En el servicio/unidad: hasta 0,01 0,05-0,2
{valorar duracidény {valorar duracidény *Generales/Hospitalarias: hasta {valorar implicacién y tipo de
complejidad) complejidad) 0,02 proyecto)
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Anexo 2: Ficha evaluacion anual del tutor

Informe de evaluacion anual del tutor

NOMBRE ¥ A PELLIDOS: I DNI/PASAPORTE:
CENTRO DOCENTE:
TITULACION: ESPECIA LIDAD: ANE
RESIDE NCIA:
TUTOR:

VACACIONES REGLAMENTARIAS:
PERIODOS DESUSPENSION DELCONTRATO:

A, ROTACIONES (incluidas rotaciones exterras a utorizadas porla Co munidad Autdroma):

CALIFICACION DE
CONTENIDO UNID&D CENTRO DURACIGN S A PO NDERACIGN
CALIACACK N TOTA L DE LAS ROTACIONES
B. ACTIVIDADES CONMPLENM ENTARIAS:
DURACIGN CALIFICACION
TIPO NN EL DE MO MINAC K /REFERE NC I (001803)
CALIRCACIKONTOTALDE LAS ACTIVIDADES COMPLEMENTA RS
B. SUMATORIO ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS con los siguientes criterios de puntuacién
Nivel Publicaciones Comunicacién Oral Poster
Internacional 0.3 0.2 01
Nacional 0.2 0.1 0,05
Autondmica 0.1 0,05 0,02
Asistencia Ponente e
X Participacidn en proyectos de
curso/taller curso/taller Ponente en Sesiones investicacidn
{minimo 10 horas) {minimo 2 horas) &
0,02-0,1 Hasta 0,2 *En el servicio/unidad: hasta 0,01 0,05-0,2
{valorar duraciény {valorar duraciény *Generales/Hospitalarias: hasta {valorar implicaciény tipo de
complejidad) complejidad) 0,02 proyecto)
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C. CALIFICACION DEL TUTOR:
Cuantitativa (1-10) Cualitativa

1-2 Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los objetivos anuales. Deben proponerse dreas de mejora.
Insuficiente. No alcanza todos los objetivos anuales, pero podrian alcanzarse con un peri

3-4 complementario de formacién. Deben proponerse dreas de mejora en el apartado correspondien
sugerir la duracién del periodo complementario.

5 Suficiente. Alcanza los objetivos anuales.

6.7 Bueno. Alcanza los objetivos anuales, demostrando un nivel superior en algunos de ellos

89 Muy bueno. Domina todos los objetivos anuales.
Excelente. Muy alto nivel de desempefio durante el afio formativo.
Sélo alcanzan esta calificacién un ndmero limitado de residentes. Se valorard de acuerdo col

10 experiencia del tutor con los resultados de la promocién o con otras promociones anteriores|
residentes, calificados como muy bueno.
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Anexo 3: Evaluacion final de residencia

D ionde |
eus:::i,a':id:da Afo de formacidon Ponderacidn de la evaluacion anual

R1 40%

2 anos
R2 60%
R1 20%

3 anos R2 30%
R3 50%
R1 10%
R2 20%

4 anos
R3 30%
R4 40%
R1 8%
R2 12%

5 afios R3 20%
R4 25%
RS 35%
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ANEXO 4: EVALUACION PERIODO RECUPERACION

66

Informe de evaluacién del tutor sobre el periodo de recuperacién

(Aplicable en caso de Evaluacion Negativa Recuperable por insuficiencias de aprendizaje susceptiblesde
reaiperaddn o por imposibilidad de prestaddn de servidos, que no requiera la repeticién de cursa)

NOMBRE Y APELLIDOS: | DNI/PASAPORTE:
CENTRO DOCENTE:
. ANO
TITULACION: ESPECIALIDAD: A
TUTOR:
A. ROTACIONES:
- CALFICACION DE .
CONTENIDO UNIDAD CENTRO DURACION | ™ b 6N PONDERACION

CALIFICACION TOTAL DE LAS ROTACIONES

B. ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS, si se han establecido por el Comité de evaluacion:

TIPO

NIVEL

DENOMINACION/REFEREN CIA

DURACION

CALIFICACION
{0.01a0,3)

CALIFICACION TOTAL DE LAS ACTIVIDADES COMPLEM ENTARIAS

C. CALIFICACION DEL TUTOR DEL PERIODO DE RECUPERACION

COMENTARIOS:

CALIFICACION CUANTITATIVA DEL TUTOR

I CALIFICACION GLOBAL DEL PERIODO DE RECUP ERACION: [ X 70) + (C X 20)]/90 + B (ngix. 1 punto)

Fecha y firma del TUTOR
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INSTRUCCIONES DEL INFORME DE EVALUACION DEL TUTOR SOBRE EL PERIODO DE RECUPERACION

Lz Calificacion del Periodo de Recuperacion incluirda |2 ponderacion de los informes de rotaciones,
actividades complementarias y la calificacion del tutor, basada en sus conclusiones de la evaluacion
formativa del periodo (entrevista/s y libro del residente) y, excepcionalmente, de informes de jefes
asistenciales que puedan requerirse.

A.ROTACIONES:

La calificacion obtenida en cada rotacion se ponderara de acuerdo a su duracion mediante la siguiente
formula:
DURACION (en meses) x CALIFICACION DE LA ROTACION
PERIODO DE RECUPERACION (meses)

B. SUMATORIO ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS con los siguientes criterios de puntuacion, si se han
establecido por el Comité de Evaluacion.

Nivel Publicaciones Comunicacion Oral Poster
Internacional 0,53 0,2 0,1
Nacional 0,2 0,1 0,05
Autonomica 0,1 0,05 0,02

Asistencia Ponente Participacion en
curso/taller curso/taller Ponente en Sesiones proyectos de
{minimo 10 horas) (minimo 2 horas) investigacion

*En el servicio/unidad:

0,02-0,1 Hasta 0,2 0,05-0,2
.. .. hasta 0,01 o
(valorar duracion y (valorar duracion y . . .__. | (valorar implicacion y
complejidad) complejidad) Generales/Hospitalarias: tipo de proyecto)
piej piej hasta 0,02 P proy
C. CALIFICACION DEL TUTOR:
Cuantitativa (1-10) Cualitativa
Insuficiente. No hz alcanzado los objetivos del periodo de recuperacion. El
<5 residente no puede continuar su formacion en |z ezpecizlidad porgue no cuenta
con laz competencias requeridas para progresar en su formacion como

especialista.

Suficiente. Ha alcanzado los objetivos del periodo de recuperacion. El residente
puede continuar con su formacion. El Tutor puede proponer ireasz de
25 mejora/recomendaciones gue deberan zer objeto de seguimiento en el cazo ce
que |z evaluacion del periodo de recuperacion por el Comite de Evaluacion ses

positiva y ratifique las medidas propuestas.

Si la evaluacion del periodo de recuperacion es POSITIVA se procedera a realizar una
calificacion global del tutor del afio formativo conforme a los siguientes criterios:

1. Si fue una Evaluacion Negativa por Insuficiente aprendizaje, |z calificacion global del tutor del
ano de residencia sera de 5 (suficiente).

2. Sifue una Evaluacion Negativa por Imposibilidad de prestacion de servicios, se cumplimentara
un “Informe de Evaluacion Anual del Tutor”, con todas las rotaciones y actividades
complementarias realizadas, incluyendo las del periodo de recuperacion, lo que dara lugar 2 |2
calificacion global del tutor del afo de residencia.
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INSTRUCCIONES DEL INFORME DE EVALUACION DEL TUTOR SOBRE EL PERIODO DE RECUPERACION

La Calificacion del Periodo de Recuperacion incluird |2 ponderacion de los informes de rotaciones,
actividades complementarias y la calificacion del tutor, basada en sus conclusiones de la evaluacion
formativa del periodo (entrevista/s y libro del residente) y, excepcionalmente, de informes de jefes
asistenciales que puedan requerirse.

A. ROTACIONES:

La calificacion obtenida en cada rotacion se ponderara de acuerdo a su duracion mediante la siguiente
formula:

DURACION (en meses) x CALIFICACION DE LA ROTACION

PERIODO DE RECUPERACION (meses)

B. SUMATORIO ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS con los siguientes criterios de puntuacion, si se han
establecido por el Comité de Evaluacion.

Nivel Publicaciones Comunicacion Oral Poster
Internacional 0,3 0,2 0,1
Nacional 0,2 0,1 0,05
Autonomica 0,1 0,05 0,02

Asistencia Ponente Participacion en
curso/taller curso/taller Ponente en Sesiones proyectos de
{minimo 10 horas) {minimo 2 horas) investigacion

*En el servicio/unidad:

0,02-0,1 Hasta 0,2 0,05-0,2
., . hasta 0,01 . D
(valorar duracion y (valorar duracion y N . . (valorar implicacion y
complejidad) complejidad) SO tipo de proyecto)
piey plep hasta 0,02 p proy
C. CALIFICACION DEL TUTOR:
Cuantitativa (1-10) Cualitativa
Insuficiente. No hs alcanzado los objetivos del periodo de recuperacion. El
<5 residente no puede continuar zu formacion en |z especizlidad porgue no cuents
con laz competenciasz requeridasz para progresar en su formacion como

especialista.

Suficiente. Ha alcanzado los objetivos del periodo de recuperacion. El residente
puede continuar con su formacion. El Tutor puede proponer aress de
25 mejora/recomendaciones gue deberan zer objeto de seguimiento en el cazo de
que |z evaluacion del periodo de recuperacion por el Comite de Evaluacion zes

positiva y ratifigue las medidas propuestas.

Si la evaluacion del periodo de recuperacion es POSITIVA se procedera a realizar una
calificacion global del tutor del ario formativo conforme a los siguientes criterios:

1. Si fue una Evaluacion Negativa por Insuficiente aprendizaje, |a calificacion global del tutor del
ano de residencia sera de 5 (suficiente).

2. Sifue una Evaluacion Negativa por Imposibilidad de prestacion de servicios, se cumplimentara
un “Informe de Evaluacion Anual del Tutor”, con todas las rotaciones y actividades
complementarias realizadas, incluyendo las del periodo de recuperacion, lo que dara lugar a la
calificacion global del tutor del ano de residencia.
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ANEXO 5

EVALUACION DEL PERIODO DE RECUPERACION Y EVALUACION GLOBAL ANUAL POR EL COMITE
DE EVALUACION

(Aplicable en caso de Evaluacion Negativa Recuperable por insuficiendias de aprendizaje susceptibles de recuperacion o por
imposibilidad de prestacion de servicios, que no requiera |a repeticion de curso)

NOMBRE Y APELLIDOS: | DNI/PASAPORTE:

CENTRO DOCENTE:

TITULACION: ESPECIALIDAD: G
RESIDENCIA:

TUTOR:

CALIFICACION DEL INFORME DE EVALUACION DEL TUTOR SOBRE PERIODO DE RECUPERACION
(1-10):

CALIFICACION DEL PERIODO DE RECUPERACION POR EL COMITE DE EVALUACION
CUANTITATIVA (1-10)
CUALITATIVA

CALIFICACION GLOBAL DEL ANO DE RESIDENCIA POR EL COMITE DE EVALUACION
(s6lo se cumplimentara en caso de evaluacion positiva del periodo de recuperacion)
CUANTITATIVA
CUALITATIVA

Lugar y Fecha:
Sello de la Institucion EL PRESIDENTE DEL COMITE DE EVALUACION:

Fdo.:
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Anexo 6

MEMORIA ANUAL/LIBRO DEL RESIDENTE
ANO...-......

Apellidos:

Nombre:

Especialidad:

Afo de residencia:

INDICE

1. ACTIVIDAD ASISTENCIAL

2. ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

3. PERIODO DE VACACIONES Y BAJA LABORAL
4. ENTREVISTAS CON EL TUTOR

5. OBSERVACIONES PERSONALES

1. ACTIVIDAD ASISTENCIAL

1.1. CALENDARIO DE ROTACIONES

Indicar fecha de inicio y fin de cada rotacidn, servicio y/o unidad, facultativo responsable y

actividad desarrollada en la misma.

Adjuntar hoja de evaluacion del residente (ficha 1) y hoja de evaluacién de la rotacion por el

residente
1.1.1. EN EL HOSPITAL COSTA DEL SOL
1.1.2. EN OTROS CENTROS

1.2. TECNICAS REALIZADAS

Indicar técnica de que se trata, asi como el numero realizado y grado de responsabilidad en

las mismas
1.3. GUARDIAS REALIZADAS
1.4.1. URGENCIAS-OBSERVACION

1.4.2. PROPIAS DEL SERVICIO
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2. ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS
2.1. BLOQUE 1.- SESIONES CLINICAS, FORMATIVAS O BIBLIOGRAFICAS IMPARTIDAS

Este apartado puntuara siempre que el EIR tenga acreditada por su tutor la asistencia a mas

del 80% de las sesiones clinicas de la anualidad formativa
2.1.1. ASISTENCIA (numero, titulo y fecha)
2.1.2. PRESENTADAS (numero, titulo y fecha)

2.2. BLOQUE 2.- FORMACION RECIBIDA E IMPARTIDA

Comisidn de Docencia, Unidad Integral de Formacién Continuada, Experto Universitario, otros

cursos, Master propios y/o oficiales, PCEIR/PFCT

2.3. BLOQUE 3.- PONENCIAS Y COMUNICACIONES

Entre los 3 primeros autores

2.4. BLOQUE 4.- PUBLICACIONES

Entre los 3 primeros autores

2.5. BLOQUE 5.- OTROS MERITOS

3. PERIODO DE VACACIONES. PERIODOS DE BAJA LABORAL
4. ENTREVISTAS CON EL TUTOR

Fechas de las entrevistas. Deben quedar registradas en hoja de entrevista firmada por el tutor

y el residente.
5. OBSERVACIONES PERSONALES

Interesa, sobre todo, comentarios sobre aspectos docentes deficitarios o susceptibles de ser
mejorados a juicio del residente. La Comision de Docencia garantiza la confidencialidad de

esta informacién, que se puede realizar en hoja aparte.
Certificamos la veracidad del contenido del presente documento:
Fecha:

El residente D.

El tutor de formacién D.
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Anexo 7
PRIMERA ENTREVISTA TUTOR-RESIDENTE
HOSPITAL COSTA DEL SOL
Nombre: Apellidos:

Fecha de la entrevista: / /

- Facultad donde ha realizado la carrera

- ¢Por qué has elegido esta especialidad?

- ¢Por qué has elegido este hospital?

- Conocimientos de informatica, idiomas, ...
- Otra formacion (cursos, master, ...)

- Experiencia previa profesional (incluir si ha realizado otra especialidad parcial o totalmente.

En este caso: motivos por los que renuncid)

- Experiencia previa en investigacion. Interés por la investigacion. Proyecto de realizacidon de

tesis doctoral
- ¢Qué te ha parecido la acogida? ¢Has echado algo en falta en la misma?

- Observaciones adicionales: alguna consideracidn o particularidad personal que se quiera

resefiar
0 He recibido la guia o itinerario formativo tipo de mi unidad docente

0 He recibido mi plan individual de formacién

Fecha:

Fdo: Fdo:
Residente Tutor
Anexo 8

INFORME DE REFLEXION Y ENTREVISTA TRIMESTRAL
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REVISION del APRENDIZAJE y de la CONSECUCION de OBJETIVOS DURANTE EL PERIODO

Apellidos:

Nombre:

Especialidad:

Afno de residencia:

A. REVISION DEL LIBRO DEL RESIDENTE/MEMORIA: Valoracién conjunta con el tutor del libro

del residente:

1. ROTACIONES.- Actividad asistencial:

73

1.1. CALENDARIO DE ROTACIONES

Indicar fecha de inicio y fin de cada rotacidn, servicio y/o unidad, facultativo

responsable y actividad desarrollada en la misma.
1.1.1. EN EL HOSPITAL COSTA DEL SOL
1.1.2. EN OTROS CENTROS

1.2. TECNICAS REALIZADAS

Indicar técnica de que se trata, asi como el nimero realizado y grado de

responsabilidad en las mismas
1.3. GUARDIAS REALIZADAS
1.4.1. URGENCIAS-OBSERVACION
1.4.2. PROPIAS DEL SERVICIO
1. éConocias los objetivos de la rotacion?
¢Te han parecido adecuados? ¢Los completarias de alguna manera?
2. Objetivos conseguidos:

Detallar la relacion de los conocimientos y habilidades mds utiles que hayas aprendido

durante este periodo de rotacion.

Describe: los conocimientos y habilidades de nueva adquisicion, los que has recibido

una vision novedosa (basada siempre en buenas prdcticas clinicas) o los que su
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ampliacion te ha afianzado en la prdctica clinica. No incluir aquellos conocimientos o

habilidades que ya estaban consolidados y para los que la rotacion no ha sido esencial.
3. Actividades realizadas mas enriquecedoras para la formacion: Detallar

4. ¢(Cuales de las actividades realizadas durante la rotacidon te parece que te han
aportado poco y que no merecia la pena haberlas realizado o hubiera sido mejor

haberles dedicado menos tiempo (especificar)?

5. éQué aspectos relativos a esta rotacion te han faltado por aprender? Objetivos que

faltan por conseguir: Detallar

4. iQué vas a hacer para adquirir los conocimientos que te faltan relativos al area de

conocimiento de esa rotacion?

2. ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

2.1. BLOQUE 1.- SESIONES CLINICAS, FORMATIVAS O BIBLIOGRAFICAS IMPARTIDAS

Este apartado puntuara siempre que el EIR tenga acreditada por su tutor la asistencia a mas

del 80% de las sesiones clinicas de la anualidad formativa

2.1.1. ASISTENCIA (numero, titulo y fecha)

2.1.2. PRESENTADAS (numero, titulo y fecha)

2.2. BLOQUE 2.- FORMACION RECIBIDA E IMPARTIDA

Comision de Docencia, Unidad Integral de Formacién Continuada, Experto Universitario, otros

cursos, Master propios y/o oficiales, PCEIR/PFCT

2.3. BLOQUE 3.- PONENCIAS Y COMUNICACIONES

Entre los 3 primeros autores

2.4. BLOQUE 4.- PUBLICACIONES

Entre los 3 primeros autores

2.5. BLOQUE 5.- OTROS MERITOS

B. PROBLEMAS E INCIDENCIAS EN EL PERIODO (EN ROTACIONES, GUARDIAS, ETC.) Y
POSIBLES SOLUCIONES:

C. OBSERVACIONES
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Itinerario formativo de los EIR De Medicina Interna del Hospital Costa del Sol 2025



D. Comentarios del tutor

Fecha:

Firma de la entrevista:

Fdo: Fdo:

Residente Tutor

Anexo 9: ENCUESTA DE SATISFACCION DEL RESIDENTE CON LA UNIDAD DOCENTE POR LA
QUE HA ROTADO

Nombre

Especialidad

Ano de residencia

Unidad Docente Evaluada

75 Itinerario formativo de los EIR De Medicina Interna del Hospital Costa del Sol 2025



Periodo de rotacién evaluado?

Recuerda que esta encuesta y sus resultados individuales son confidenciales. No olvides que los da
recogidos serviran para la valoracion de los rotatorios, por lo que servira para tomar decisiones

encaminadas a la mejora de la docencia del residente.

Marca la respuesta mas adecuada, cuando proceda, en la primera columna y valora de 0 a 3 los asp
evaluados en la segunda columna. Sefala con una NA si no es aplicable.
0 = Insuficiente 1 = Suficiente 2 = Bueno 3 = Muy bueno, excelente NA = No aplicable

Aspectos a evaluar

1. Valoracién

Planificacion existente sobre este periodo de rotacion. ; Conocias los
objetivos docentes a desarrollar en esta rotacién?

e No

e Los he conocido, (rodea con un circulo)

e Por mi tutor

Por otros residentes
Por el programa oficial de mi especialidad
Durante la rotacion
Por otros tutores
Otros: ..oovieiiii

0 = Insuficiente

1 = Suficiente

2 = Bueno

3 = Muy bueno, excelente
NA = No aplicable

El interés del Servicio/Unidad por tu aprendizaje de conocimientos y
técnicas lo consideras:

0 = Insuficiente

1 = Suficiente

2 = Bueno

3 = Muy bueno, excelente
NA = No aplicable

La supervision de tu actividad asistencial consideras que ha sido:

0 = Insuficiente

1 = Suficiente

2 = Bueno

3 = Muy bueno, excelente
NA = No aplicable

Aprendizaje de manejo clinico del paciente en este rotatorio

0 = Insuficiente

1 = Suficiente

2 = Bueno

3 = Muy bueno, excelente
NA = No aplicable

Conocimientos adquiridos sobre técnicas instrumentales (diagndsticas
terapéuticas)

0 = Insuficiente

1 = Suficiente

2 = Bueno

3 = Muy bueno, excelente
NA = No aplicable

1.
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Especificar el dia y mes inicial y el dia y mes final.
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Formacion y/o apoyo percibido para realizar trabajos de investigacion,
comunicaciones, publicaciones, etc.;Has colaborado en algun proyect
investigacion, comunicacion a Congresos, Poéster, etc?:
o Si
e No

0 = Insuficiente

1 = Suficiente

2 = Bueno

3 = Muy bueno, excelente
NA = No aplicable

Sesiones clinicas, bibliograficas, tematicas, etc. ¢ Se realizan sesiones
el Servicio?

o Si

e No
El interés del Servicio-Unidad por mi participacion en sesiones clinicas
bibliograficas, discusion de casos clinicos es ...

0 = Insuficiente

1 = Suficiente

2 = Bueno

3 = Muy bueno, excelente
NA = No aplicable

Sensibilidad percibida con respecto a asuntos de bioética y legales

0 = Insuficiente

1 = Suficiente

2 = Bueno

3 = Muy bueno, excelente
NA = No aplicable

Relaciones interpersonales establecidas con médicos y resto del persc

0 = Insuficiente

1 = Suficiente

2 = Bueno

3 = Muy bueno, excelente
NA = No aplicable

Percepcion de trabajo en equipo en el Servicio-Unidad

0 = Insuficiente

1 = Suficiente

2 = Bueno

3 = Muy bueno, excelente
NA = No aplicable

Valora de forma global el interés que para ti ha tenido este periodo de
rotacion:

0 = Insuficiente

1 = Suficiente

2 = Bueno

3 = Muy bueno, excelente
NA = No aplicable

La duracion de la rotacion ha sido:
e Excesiva Deberia ser de meses
e Corta
e Adecuada

0 = Muy deficiente-

insuficiente
1 = Suficiente
2 = Bueno

3 = Muy bueno, excelente
NA = No aplicable

Puntuaciéon me

- Lo mejor de la rotacidn ha sido:

- Lo peor de la rotacidn ha sido...: (indica la posible solucidn si crees que la tiene)
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- Puedes utilizar las siguientes lineas para afadir cualquier comentario o sugerencia de

mejora que consideres oportuno.

Marbella a de de 2.00__

Firma:

Esta hoja la entregara el residente a su tutor
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Anexo 10: ENCUESTA DE SATISFACCION DEL RESIDENTE CON SU CENTRO Y UNIDAD
DOCENTE

[Este cuestionario se cumplimenta por el residente en la pagina web PortalEIR y es andnimo]

La Consejeria de Salud de la Junta de Andalucia, estd realizando en colaboracién con la
Escuela Andaluza de Salud Publica, una evaluacién de la satisfaccidn con la residencia en las
diferentes especialidades. Por ello solicitamos su colaboracion cumplimentando este

cuestionario, la

informacion recogida esta protegida por la Ley 12/89 que regula el secreto estadistico para
las administraciones publicas, no pudiéndose tratar ni difundir mas que de forma numéricay

agregada, para garantizar el anonimato de las personas encuestadas.

Para cumplimentar el cuestionario, lea con atencidn cada una de las preguntas y marque con

una X su respuesta. Le agradecemos su colaboracion

INFORMACION PERSONAL
CL1. Ao de nacimiento:
CL2. Sexo:
Hombre Mujer
CL3. éSu Nacionalidad es?
Espafiola Otra: ¢Cual?
CL4. éEn qué Universidad ha obtenido la Licenciatura?
Universidad en Espana
Universidad fuera de Espaiia
CL5. ¢En qué Centro/Comisidn de Docencia se ha incorporado?
CL6. ¢éEn qué especialidad se esta formando?
CL7. éEs su primera especialidad? 12 Especialidad
CL8. En la actualidad, écompatibiliza la formacidn residencial con cursos de doctorado?

No, no los estoy realizando
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Si, estoy realizando un master oficial
Si, ya tengo el Diploma de Estudios Avanzados
No, ya tengo el titulo de Doctor

CL9. Aho de residencia: R1

Bloque 1: EXPECTATIVAS Y SU GRADO DE CUMPLIMENTACION DE LAS MISMAS

P1. Marque con una x su opinidn en relacidn con sus expectativas antes de comenzar la

residencia sobre los siguientes aspectos:
MUY BAJAS
BAJAS
MODERADAS ALTAS
MUY ALTAS
P1.1 Sobre aspectos formativos
P1.2 Sobre el proceso de tutorizacién
P1.3 Sobre el servicio/unidad docente
P1.4 Sobre condiciones laborales
P1.5 Globales sobre la residencia en su especialidad

P2. Marque con una x su opinién en relacidn con el grado en que se han cubierto sus

expectativas a dia de hoy:

NADA CUBIERTAS
POCO CUBIERTAS
MODERADAMENTE CUBIERTAS
ALTAMENTE CUBIERTAS
COMPLETAMENTE CUBIERTAS

P2.1 Expectativas sobre aspectos formativos

P2.2 Expectativas sobre el proceso de tutorizacion

P2.3 Expectativas sobre el servicio/unidad docente
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P2.4 Expectativas sobre condiciones laborales

P2.5 Expectativas globales sobre la residencia en su especialidad

Bloque 2: ASPECTOS FORMATIVOS DEL CENTRO/ UNIDAD DOCENTE AL QUE ESTA
ADSCRITO/A

A continuacién puntie en una escala del 1 al 5 los siguientes aspectos de tu residencia

81

P2.1 Valore la acogida en el Centro Docente y en general la actitud de sus

profesionales hacia los residentes recién llegados

P2.2 Valore las condiciones generales y la capacidad del Centro Docente para el

desarrollo de la Docencia
P2.3 Valore las condiciones laborales del Centro Docente
P2.4 Valore la adecuacion de su responsabilizacién progresiva en la practica asistencial

P2.5 Valore la proporcién entre el tiempo dedicado a la asistencia y a la docencia

(sesiones, tutorizaciones, etc.)

P2.6 Valore la proporcién entre el tiempo dedicado a la asistencia y a la investigacion

(comunicaciones, publicaciones, etc.)
P2.7 Valore la accesibilidad y dotacidn de la Biblioteca (fisica y por Intra-Internet)

P2.8 Valore la accesibilidad y dotacién del Servicio de Documentacién Clinica y del

Archivo de Historias Clinicas

P2.9 Valore las sesiones generales del Centro Docente (interservicios, anatomoclinicas,

conferencias-seminarios de investigacion)
P2.10 Valore globalmente la Jefatura de Estudios de su Centro/Unidad Docente.

P2.11 Valore la capacidad de interlocuciéon de la Comisién de Docencia de su Centro/

Unidad Docente.

P2.12 Valore de forma global su experiencia como Residente de este Hospital/Unidad

Docente
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Bloque 3: ASPECTOS FORMATIVOS DE SU UNIDAD DOCENTE/UNIDAD DE GESTION CLI'NICA/
CENTRO DE SALUD. A continuacion

Puntue en una escala del 1 al 5 los siguientes aspectos de tu residencia
P3.1 Valore la capacidad docente de su unidad

P3.2 Valore la capacidad de su unidad para cumplir con las actividades de caracter

practico-técnico de su programa de formacion

P3.3 Valore la sensibilidad general hacia la formacién especializada de los

profesionales de su Unidad.

P3.4 Valore la sensibilidad hacia la formacién especializada del Jefe de la Unidad

Docente.

P3.5 Valore la supervisién de sus actividades en su Unidad.

P3.6 Valore la supervision en las guardias en su Unidad

P3.7 Valore la supervisidon en las guardias del area de Urgencias

P3.8 Valore la formacién en investigacion, comunicaciones, publicaciones, etc.
P3.9 Valore las sesiones clinicas, bibliograficas, tematicas, etc.

P3.10 Valore las relaciones interpersonales establecidas con los profesionales de la

Unidad

Bloque 4: ASPECTOS RELATIVOS A SU TUTOR/TUTORA. A continuacion indique del 1 al 5 su

grado de acuerdo con los siguientes aspectos relativos a su tutor/a

P4.1. El tutor colabora activamente en el aprendizaje de los conocimientos, habilidades y

aptitudes de los residentes

P4.2. El tutor mantiene un contacto continuo y estructurado con los residentes que le son

asignados

P4.3. El tutor favorece la asuncion progresiva de responsabilidades del residente
P4.4. El tutor estimula la capacidad investigadora del residente

P4.5. Sefiale la frecuencia con la que realiza tutorias con su tutor asignado

Menos de cuatro tutorias/afio
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P4.6. El tutor ha elaborado un plan individualizado de especializacién atendiendo a las

necesidades de cada residente

P4.7. En caso necesario, el tutor ha servido personalmente como conexién a los servicios en

los que se realiza rotaciones

P4.8. En su opinidn, el tutor tiene un conocimiento exhaustivo del programa nacional de su

especialidad

P4.9. El tutor le hace participe de su evaluacién anual, poniendo en su conocimiento las areas

en las que debe mejorar

P4.10 El tutor es capaz de comprobar su aprendizaje en la practica clinica diaria

Bloque 5: ASPECTOS RELATIVOS A SU ANO FORMATIVO QUE AHORA FINALIZA. A
continuacién puntule en una escala del 1 al 5 los siguientes aspectos del afio formativo que ha

finalizado
P5.1. Planificacion existente sobre este periodo
P5.2. Cumplimentacidn del Plan Individual de Formacidn del Afio
P5.3. Aprendizaje del Manejo clinico de pacientes
P5.4. Técnicas instrumentales especiales adquiridas (diagndsticas y/o terapéuticas)
P5.5. Formacidn ética y de profesionalismo recibida

P5.6. ¢Ha formado parte este afio de alguna comisién clinica de calidad de su Centro/

Unidad Docente?
P5.7. iHa realizado alguna rotacidn externa fuera de Espafa este afio?

P5.8. ¢Ha realizado alguna tarea de cooperacion sanitaria y/o para el desarrollo este

ano?
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Anexo 11 = PLAN INDIVIDUAL DE FORMACION

Residente promocion

Unidad/servicio/actividad
Periodo i Evaluacion
formativa

Mayo

Junio

Julio

Agosto

Septiembre

Octubre

Noviembre

Diciembre

Enero

Febrero

Marzo

Abril

Objetivos de aprendizaje y Colaborador docente de rotaciones

Entrevistas tutor-residente
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PERIODO DE RECUPERACION

i Unidad/servicio/actividad »
Periodo i Evaluacion
formativa
Mayo
Junio
Julio
Agosto

Nombre del tutor/a:

Objetivos de Investigacion

Objetivos de formacion

Realizar los Mddulos del PCCEIR

Otros
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