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1. RECURSOS Y ACTIVIDADES DEL SERVICIO DE NEUMOLOGIA
1.1. INTRODUCCION

El Servicio de Neumologia del Hospital Universitario de Mostoles es el responsable de la
atencion y prevencién de las enfermedades respiratorias del Area 8 de la Comunidad de
Madrid. El Hospital de Moéstoles fue construido por iniciativa privada y posteriormente
adquirido por el Ministerio de Sanidad haciéndose eco de la reivindicacién ciudadana por
municipio que reclamaba un hospital desde hacia tiempo, abriendo sus puertas finalmente
en 1983. Da cobertura sanitaria actualmente a diferentes municipios del Area 8,
principalmente Méstoles y Arroyomolinos, con un area poblacional asignada de unos 170.00
habitantes en el afio 2020.

El Servicio de Neumologia tiene una orientacion fundamentalmente asistencial,
planteandose la atencién al paciente respiratorio de una manera integrada y en consonancia
con los avances médicos. Mantiene una amplia experiencia en la formacién postgraduada
de medicos internos residentes de Medicina de Familia y otras especialidades desde hace
mas de 25 afios. De igual manera, participa en la docencia pre-graduada con la formacion
de estudiantes de Grado de Medicina de la Universidad Francisco de Vitoria y de la
Universidad Rey Juan Carlos. Esta guia docente tiene el objetivo de informar al futuro
residente de Neumologia sobre la estructura y organizacion de nuestro Servicio y sobre los
distintos aspectos docentes que puedan ser de su interés.

1.2. RECURSOS HUMANOS

e Responsable del Servicio de Neumologia:
Dolores Alvaro Alvarez.

e Meédicos adjuntos F.E.A.:
Teresa Bilbao-Goyoaga Arenas.
Antonio Gaite Alvaro.

Roilda Arlenise Pérez Labour.
Natividad Quilez Ruiz-Rico
M?2 Paz Rodriguez Bolado.
Esther Antén Diaz

e Tutora de residentes: Natividad Quilez Ruiz-Rico.

* Colaboradora docente: M® Paz Rodriguez Bolado.

e Profesores de la Universidad Francisco de Vitoria:

Profesores asociados clinicos: Dolores Alvaro Alvarez, Natividad Quilez Ruiz-Rico,
M? Paz Rodriguez Bolado, Teresa Bilbao-Goyoaga Arenas.
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e Profesores de la Universidad Rey Juan Carlos:
v Profesor asociado: Dolores Alvaro Alvarez.
v" Tutores honorificos: M? Paz Rodriguez Bolado, Teresa Bilbao-Goyoaga Arenas,
Antonio Gaite Alvaro, Roilda Arlenise Pérez Labour. Natividad Quilez Ruiz-Rico.

e Enfermeria:
-1 enfermera en Pruebas funcionales respiratorias del hospital.
-1 enfermera en sala de endoscopias (no especifica, del poo/ de UCMA).
-2 enfermeras por turnos asignadas a las camas de Neumologia en planta de
hospitalizacion.
-1 enfermera en espirometrias y gestion de oxigenoterapia domiciliaria en ambulatorio
C.Palma.
-1 enfermera en gestiéon y entrega de dispositivos para la realizacién de estudios de
suefio ambulatorios (poligrafias cardiorrespiratorias y autoCPAP) en ambulatorio
C.Palma.

e Administrativos: 1 administrativo del S° de Neumologia en planta. 1 administrativo del
pool general para citaciones de consultas en hospital y de técnicas intervencionistas.

1.3. RECURSOS FisSICOS

El area de Hospitalizacion dispone de 13 camas asignadas a hospitalizacion de Neumologia
y esta localizada en la planta 62 C del hospital, algunas individuales con posibilidad para
aislamientos respiratorios y/o de contacto.

Dispone ademas de una habitacién de 2 camas especificas para estudios diagnésticos de
patologia del suefio y para instauracién de ventilacion mecanica no invasiva domiciliaria
(VMD) de pacientes estables con patologia respiratoria que precisen de dicho tratamiento.
En dicha planta estan ubicados 1 despacho médico (de la responsable del servicio) y 1
despacho médico- sala de sesiones del Servicio. Ademas, 1 despacho de Secretaria del
Servicio.

El area de consultas externas (consultas 20 y 21) y laboratorio de exploracion funcional
se encuentra situada en la planta baja del Hospital (sala I).

El area de técnicas neumoldgicas se encuentra en la planta baja del Hospital y dispone de
una sala para la realizacién de broncoscopias y técnicas neumoldgicas (Sala 3 de la Unidad
de Endoscopias), un despacho médico, y dispone de sala para recuperacién de pacientes
anexa en la UCMA.

Disponemos de sillones en el Hospital de Dia situado en la planta baja del hospital para la
administraciéon de farmacos parenterales (tratamientos sustitutivos por déficit de alfal-
antitripsina, tratamientos inmunolégicos para asma grave).

Del Hospital de Méstoles depende el Centro de Especialidades “Coronel de Palma’, en el
que se dispone de 3 consultas externas de Neumologia y un area de enfermeria propia, con
laboratorio de pruebas funcionales respiratorias basicas (espirometrias y gasometrias
arteriales) y realizacién de otras labores de enfermeria respiratoria (taller de inhaladores,
extraccion de muestra para estudio de genotipado de déficit de alfa1AT).

Toda copia en papel de este documento que no se encuentre en la Intranet es una copia no controlada. Es
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1.4. RECURSOS TECNICOS

En el Area de hospitalizacién existen habitaciones dobles y de uso individual con
tomas de oxigeno, recientemente reformadas y adecuadamente adaptadas, para
pacientes hospitalizados, y 1 habitacién doble habilitada para realizacién de estudios
de suefio y adaptacion de pacientes a ventilacion mecanica no invasiva domiciliaria.
Disponemos de al menos 4 ventiladores de alta gama, varios ventiladores basicos
para ventilacién mecanica no invasiva (BPAP), dispositivos de CPAP, 1 capndgrafo
end tidal y material fungible para ventilacién. Contamos ademas con 2 equipos para
terapia nasal de alto flujo (TNAF).

En la Unidad de Suefio disponemos de 4 poligrafos cardiorrespiratorios, 1 oximetro
de mufeca, 4 equipos de autoCPAP y variedad de material fungible.

En la Unidad de Técnicas y Broncoscopia, disponemos de 3 broncoscopios flexibles,
sistema de videobroncoscopio, 1 torre de broncoscopia portatil para realizacién de
broncoscopias en UCI/REA (no videobroncoscopia), varios broncoscopios
desechables, y 1 ecografo portatil. Disponemos de agujas para realizacién de biopsia
pleural cerrada (Abrams, Cope, agujas Tru-cut). Material necesario para realizacion
de toracocentesis diagndsticas y evacuadoras.

Se acaba de proceder a la obtencion de un ecobroncoscopio (EBUS), que ampliara
la posibilidad de evaluacion y estudio endoscépico de la patologia mediastinicas,
estando en este momento pendiente de la formacién del personal facultativo para
poder comenzar con la inclusion de dicha prueba en nuestra cartera de servicios.

El Laboratorio de Exploracién Funcional del Hospital dispone de 1 espirémetro, 1
pletismoégrafo + difusién + Pl /PE max, 1 medidor de transferencia de CO. También
de un medidor de FeNO portatil (analizador de éxido nitrico espirado) y 1 oximetro de
mufeca para la realizacion de walking-test.

Utillaje para realizacién de provocaciones bronquiales inespecificas (metacolina).
Material necesario para educacién sanitaria (inhaladores, cesaciéon tabaquica.).
Disponemos de un cooximetro medidor de mondxido de carbén en aire exhalado y
de un peso-medidor de talla, herramientas utilizadas para la consulta de
deshabituacion tabaquica.

Medidores de peak-flow.

En Coronel de Palma disponemos de 1 espirémetro y 1 gasémetro.

* Recursos técnicos y materiales de los servicios centrales del Hospital:

o Radiodiagnéstico. Servicio dotado de equipos para la realizacién de estudio de
imagen toracicos (radiografia, TAC, RNM, ecografia) y de técnicas de
intervencionismo (BAG/PAAF de lesiones pulmonares accesibles).

o Laboratorio central. S° de Hematologia y Bioquimica.

o Anatomia Patolégica. Relacién fluida fundamental para estudios de
enfermedades oncologicas. Colaborando ambos servicios como miembros del

‘Toda copia en papel de este documento que no se encuentre en la Intranet es una copia no controlada. Es
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Comité de Oncologia Toracica del HU de Méstoles, junto con Radiologia y
Oncologia Médica.

Microbiologia.

Medicina Preventiva.

Farmacia.

Hospital de dia (disponibilidad para la administracién de farmacos parenterales
utilizados para el tratamiento de diferentes patologias respiratorias, como el
tratamiento sustitutivo de A1AT y biologicos para el asma grave)

o O O O

1.5. CARTERA DE SERVICIOS

A) Sala de Hospitalizaciéon general neumoldgica.

B) Habitacion para adaptacién a VMNI cronica con dispositivos de VNI, capnografia y
pulsioximetria, pendiente de obtener monitorizacién. Utilizada también para administrar de
forma programada las 1as dosis de tratamientos nebulizados (fundamentalmente
antibiéticos) y vigilar posibles efectos adversos durante las primeras horas/dias.

C) Consultas externas:
* Generales neumolégicas: 5 dias por semana.
* Consultas monograficas:

o Enfermedad intersticial pulmonar difusa: periodicidad 1 semanal.
Carcinoma broncogénico y nédulo pulmonar: 1 semanal.
Asma de dificil control: 2 consultas mensuales.
Trastornos respiratorios del suefio: 3 consultas semanales.
Ventilacién Mecanica No Invasiva: 1 dias por semana
Tabaquismo: 1,5 semanal en horario de tarde.

Rehabilitacion Respiratoria en EPOC: 2 consultas mensuales.
Consulta post-COVID: 1 consulta semanal.
Consulta de vigilancia post-ocupacional por exposiciéon laboral a amianto: 1 mensual
aprox.
e Consulta de control de Oxigenoterapia: 1 semanal.

D) Exploracion funcional respiratoria:
o Espirometria con test broncodilatador.
Broncoprovocacién con metacolina.
Volumenes pulmonares por pletismografia.
Funcién muscular con presiones ins/espiratorias maximas.
Test de difusion CO.
Medicién de NO en aire exhalado (FENO).
Oximetria puntual y nocturna.
Test de la Marcha de los 6 minutos.

E) Unidad de técnicas pleurales y endoscopia respiratoria:
Broncoscopia:

Toda copia en papel de este documento que no se encuentre en la Intranet es una copia no controlada. Es Red
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Biopsias bronquiales.

Cepillados bronquiales.

Lavados broncoalveolares.

Biopsias trasnbronquiales.

Punciones transbronquiales y transtraqueales ciegas.
Intubaciones dificiles en quiréfano.

Pleura:
e Ecografia toracica.
e Toracocentesis diagnostica y evacuadora.
Biopsia pleural ciega.
Ecobronscoscopia (EBUS): recientemente adquirido equipo, en proceso de instauracion y
aprendizaje.

F) Unidad de Trastornos respiratorios del Suefio:
e Poligrafia cardiorrespiratoria adultos.
Oximetria nocturna.
Titulacién de presién de CPAP (auto-CPAP).
NO disponemos de polisomnografia nocturna en nuestro servicio, en el hospital se
realiza dicha prueba en colaboracién con el servicio de Neurofisiologia.

\. [ ]

G) Consultas de enfermeria:

e Consulta de educacion y control de adherencia terapeutica del paciente con de SAHS
C.Palma: 2 semanales.

e Gestion de terapias domiciliarias C. Palma: 1 semanal (viernes)

e Consulta de extraccién y andlisis de gasometrias C. Palma: 1 semanal.

e Entrega e instruccion en la colocacion ambulatoria de poligrafos cardiorrespiratorios
y titulacion de CPAP en C Palma: de lunes a viernes de 8.30-9.30 h.

e Toma de muestras para realizacion de genotipado alfalAT (Alfakit) C.Palma.

e Enfermeria de consulta de Tabaco Hospital: 7,5 semanal (tardes).

2. RESPONSABILIDADES

DIRECCION GERENCIA - Promover la elaboracion del Itinerario Formativo
DIRECCIONES MEDICA Y
ENFERMERIA - Validar el Itinerario Formativo

- Una vez aprobado, difundirlo entre los responsables
RESPONSABLES DE intermedios.

SERVICIO/UNIDAD

COMISION DE DOCENCIA

Aprobar ltinerario Formativo de la especialidad

RESPONSABLES DE

- Di irlo entre el per | a su cargo.
SERVICIOS/UNIDADES Y g i g
Toda copia en papel de este documento que no se encuentre en la Intranet es una copia no controlada. Es  Red
responsabilidad del usuario verificar si se trata de la Gltima versién/revisién aprobada. (Consultar indice documental en &H s H
Intranet)- II:(‘;:|.:ilales sin Humo
S e e _Pag.8de24 | =




*

savavecic 1€ MlOStoles | version/Revision: 1.0

Hospital Universitario | Cédigo: CDO/NML/GUI/001

'Fecha de aprobacion: 07/04/2022

Comision de Docencia

Sustituye:

GUIA ITINERARIO FORMATIVO TIPO DE NEUMOLOGIA

TUTORES - Trasladar a las direcciones correspondientes las
sugerencias que puedan mejorar el ltinerario Formativo
- Velar por el cumplimiento del Itinerario Formativo
GRUPO DE NORMALIZACION
Y ORDENACION - Revision y aprobacion formal del documento.
DOCUMENTAL
- Codificar.
- Archivar copia firmada una vez aprobados (documentos
UNIDAD DE DOCENCIA de alcance general y limitado).
- Publicar en la Intranet como documento electrénico
(documentos de alcance general y limitado) y en pagina
web
COMUNICACION - Notificar aviso de publicacién en la Intranet y publicarlo en
la web

3. PROGRAMA DE LA ESPECIALIDAD

La duracién de la formacion en la especialidad de Neumologia es de 4 afios (basado en el
BOE n° 223, 15 de septiembre de 2008). La Neumologia es la parte de la medicina que se
ocupa de la fisiologia y la patologia del aparato respiratorio. Su finalidad basica es el estudio
de la etiologia, la epidemiologia, la patogenia, la fisiopatologia, la semiologia, el diagnéstico,
el tratamiento, la prevencién y la rehabilitaciéon de las enfermedades respiratorias.

El propésito del programa de la especialidad en Neumologia es formar médicos que a final
de su periodo de residencia posean las competencias necesarias para el ejercicio
independiente de su especialidad. El perfil del neumoélogo debe tener una amplia base en
medicina interna y sélida formacién en fisiologia y fisiopatologia respiratorias, dominar las
técnicas diagnésticas, tener una amplia experiencia clinica para abordar el estudio de las
enfermedades respiratorias y ademas, tener conocimientos en medicina preventiva, salud
publica, gestién sanitaria e investigacion.

Las rotaciones se dividen en 2 grupos: formacion genérica, que incluye un periodo de
formacion de 18 meses, periodo durante el cual el residente profundiza en los aspectos de
la Medicina Interna y sus especialidades, prestando atencion al paciente critico, y formacién
especializada de 30 meses de duracion. La formacién genérica se lleva a cabo en el 1er
ano de residencia y parte del 2°, pudiendo durante este 2° afio intercalarse las rotaciones de
la formacién especializada.

A) FORMACION GENERICA (18 meses):
Al inicio de la residencia, el residente se incorpora a un curso de acogida para residentes de
primer afo que facilita la integracién de los residentes que se incorporan al Hospital

Toda copia en papel de este documento que no se encuentre en la Intranet es una copia no controlada. Es Red
responsabilidad del usuario verificar si se trata de la Gltima versién/revision aprobada. (Consultar indice documental en E_—H s |-|
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Universitario de Méstoles para iniciar su formacién especializada. Posteriormente, el
residente debera tener contacto con su servicio de Neumologia para integrarse en él y
establecer contacto con los facultativos y resto de miembros del staff.

* Medicina Interna (6 meses): Durante los meses de rotacion por este servicio, el residente
debe adquirir los conocimientos de los principales sindromes clinicos de la patologia médica
desde el punto de vista diagnéstico y terapéutico. Asistira a las sesiones clinicas y
bibliograficas que se realicen en este Servicio.

* Cardiologia (3 _meses): El residente adquirird conocimientos sobre las principales
cardiopatias, con especial hincapié en la patologia relacionada con enfermedades
respiratorias.

* Radiologia (2 meses). Se profundizara en el estudio de la Radiografia simple, TAC en sus
distintas modalidades, RNM, PET, Ecografia y Radiologia Vascular intervencionista.

* Servicio de Urgencias Generales (1 mes): el residente realizara todas las guardias del 1er
ano en el servicio de Urgencias, ademas de una rotacién durante 1 mes en dicho servicio en
horario de mafana para conocer la estructura del mismo y la atencién al paciente en
diferentes patologias urgentes.

* Rotacion por Atencién Primaria ( 1 mes): Segun la resolucién de la direccién Gral de RRHH
y Servicios econémicos-presupuestarios del Ministerio de Sanidad del 15 de junio de 2006,
el programa formativo de Neumologia es uno de los afectados por dicha rotacién.

* Cirugia Torécica (2 meses): Participara en la actividad de este servicio en planta, quiréfanos
y consulta. Es necesario profundizar en el conocimiento de las enfermedades mas relevantes
de la cirugia toracica, particularmente en la estadificacién correcta del cancer de pulmén,
resecciones pulmonares, y cirugia de la pleura como pleurodesis, videotoracocoscopia y
fistulas broncopleurales. Debera adquirir conocimientos y familiarizarse con las indicaciones
e interpretaciones de las exploraciones preoperatorias (valoracién funcional respiratoria,
gammagrafia de ventilaciéon, broncoscopia, etc.), ademas de la colocaciéon y manejo de
drenajes pleurales, evaluacién e identificacion de las complicaciones postoperatorias
toracicas habituales y su correcto manejo.

B) FORMACION ESPECIFICA (30 meses):

* Clinica_neumolégica: Planta de Hospitalizaciéon (6 meses) y Consulta Externa (5 meses):
Durante los meses de formacion se rotara por la planta con responsabilidades progresivas y
realizacion de informes médicos. Se les ira asignando progresivamente el estudio y
seguimiento de algunos pacientes, siempre con supervision de un adjunto. Deberan aprender
a diagnosticar, reconocer sintomas de gravedad/ alerta y tratar al paciente agudo respiratorio.
En los momentos de rotaciéon en consulta el residente tendra pacientes propios asignados
disponiendo de una consulta individualizada, aunque siempre con supervisién en consulta
contigua. Asimismo, rotara por las distintas consultas generales y especificas monograficas.

Toda copia en papel de este documento que no se encuentre en la Intranet es una copia no controlada. Es Red
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Su formacion tedrica y practica le permitird manejar las distintas patologias de la
especialidad: infecciones respiratorias, insuficiencia respiratoria aguda y crénica, EPOC,
asma bronquial, neumopatias intersticiales, enfermedades pulmonares por hipersensibilidad,
patologia ocupacional y exposicién a amianto , neoplasias toracicas, patologia del suefio,
pleura, mediastino y diafragma, enfermedad vascular pulmonar, enfermedades genéticas,
traumatismos toracicos, manifestaciones pulmonares de las enfermedades sistémicas etc.

* Unidad de Cuidados Intensivos (2 meses): Durante esta rotaciéon se adquirira manejo del
paciente critico, canalizacién de vias centrales, intubacién traqueal, ventilacion mecanica
invasiva y no invasiva, anestésicos y otros farmacos. Durante la rotacién por este Servicio se
realizaran guardias en Cuidados Intensivos.

* Exploracion de Funcién Pulmonar (2 meses) : El residente aprendera a realizar e interpretar
gasometrias, espirometria simple y curvas flujo/volumen, difusion, pletismografia, PIM y
PEM, test de provocaciéon bronquial inespecifica con metacolina o histamina, test de la
marcha. Parte de esta rotacion deberé realizarse en otro hospital como rotacion externa, para
completar formacion y aprender la realizacién e interpretaciéon de estudios de esfuerzo con
cicloergémetro.

* Patologia del Suefio (3 meses): En la Unidad de Suefio se aprendera el manejo e
interpretacion de estudios de poligrafia respiratoria, estudios de titulacién, estudios
monocanal, oximetrias nocturnas, manejo de la CPAP y autoCPAPs. Se adquiriran
conocimientos para el diagnéstico y tratamiento de la patologia del suefio en poblacién adulta
fundamentalmente.

La formacién se complementara con una estancia en el servicio de Neurofisiologia del
Hospital de Mdéstoles para aprender la realizacion e interpretacion de estudios
polisomnograficos, debiendo quedarse algunas noches para valorar la realizacién de dichos
estudios. Ademas, aprendera la interpretacion de otras pruebas diagnésticas como los test
de latencias multiples, y profundizara en el estudio de otras patologias del suefio no
respiratorias.

* Ventilacion mecanica No Invasiva (3 meses): El residente debe participar en el manejo e
indicacion de la VMNI en el paciente agudo y crénico domiciliario. Para enriquecer la
formacién al maximo, esta rotaciéon tendra lugar: en el Hospital de Méstoles aprendera el
manejo de adaptacién a la ventilacibn mecanica no invasiva cronica domiciliaria
(fundamentalmente en EPOC y en SHO) asi como ventilacién aguda en pacientes
hospitalizados que lo precisen, y se reforzara dicha formacién con una rotacion en el S° de
Neumologia del Hospital Gregorio Marafién donde completara el aprendizaje en ventilacion
no invasiva en pacientes agudos, asi como en pacientes neuromusculares y en la Unidad de
Cuidados Intermedios Respiratorios (UCRI).

* Broncoscopia y Técnicas pleurales (6 meses): El residente debe instruirse en la realizacién
de videobrobroncoscopias, biopsias bronquiales, transbronquiales, lavado broncoalveolar,
catéter telescopado, puncién aspiracién transbronquial, y técnicas pleurales como
toracocentesis, biopsias pleurales, colocacion de drenajes toracicos y ecografia toracica.
También es necesario manejar y aprender las diferentes formas de sedacion, indicaciones,
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contraindicaciones y premedicaciones necesarias, junto con un desarrollo adecuado de los
diferentes informes clinicos asociados a las técnicas. Debe completar su formacion con el
aprendizaje de diferentes técnicas de broncoscopia intervencionista y EBUS, para lo cual es
conveniente completar su formacién con una rotacion externa en Unidad de Bronconscopia
Intervencionista.

* Consulta de deshabituacion tabaquica: el residente neumdlogo debe adquirir un alto nivel
de competencia en todo lo relacionado con la prevencion, el diagnéstico y el tratamiento del
tabaquismo. En el HUM disponemos de consulta especializada con amplia y reconocida
experiencia en la materia.

* Rehabilitacion Respiratoria (1 mes, opcional): El servicio de Neumologia puso en marcha
hace 2 afos un programa de rehabilitacion respiratoria multidisciplinar junto al servicio de
Rehabilitacién y Fisioterapia, para el tratamiento integro de pacientes con EPOC.
Disponemos de una amplia sala-gimnasio para el desarrollo del programa fisico de
rehabilitacion con 4 cicloergdmetros y 1 cinta, con conexiones de oxigeno y material para le
realizacion de ejercicios (bandas, ...). El residente aprendera el manejo que conlleva un
programa de rehabilitacion respiratoria. Participara en el Programa de Rehabilitacion
Respiratoria del Hospital de Méstoles para pacientes EPOC, pudiendo ampliar conocimientos
de rehabilitacion respiratoria en otras patologias respiratorias en otro centro como rotacién
externa.

Obijetivos especificos por cada aiio de residencia.

PRIMER ANO DE RESIDENCIA.

Rotacion por Medicina Interna y especialidades médicas (Cardiologia):

1. Profundizar, mediante el estudio tutorizado, en el conocimiento de las enfermedades mas
relevantes del area de la medicina interna, particularmente de las que concurren con mayor
frecuencia en el paciente con enfermedades respiratorias.

2. Tener la oportunidad de observar y manejar directamente a pacientes que presentan
enfermedades muy diversas y variadas, particularmente las digestivas, las
cardiocirculatorias, las renales, las endocrinas, las neuroldgicas, las infecciosas, las
hematoldgicas, las oncoldgicas y las reumatolégicas de alta prevalencia.

3. Profundizar en los aspectos relacionados con la entrevista clinica y la realizacién de una
exploracion fisica completas y detalladas, siendo capaz de identificar problemas clinicos y
de planificar actitudes diagnédsticas y terapéuticas encaminadas a su resolucion.

4. Familiarizarse con los procedimientos diagnésticos de uso mas frecuente y conocer sus
indicaciones, contraindicaciones y complicaciones potenciales, sabiendo interpretar con
facilidad los resultados obtenidos en dichos procedimientos.

5. Saber cémo debe seguirse la evolucién de los pacientes y profundizar en el conocimiento
de la historia natural de las enfermedades.

6. Desarrollar habilidades en la comunicacién interpersonal con los pacientes.

Rotacion en Urgencias.
1. Profundizar, mediante el estudio tutorizado, en el conocimiento de las enfermedades mas
relevantes del area de Urgencias.

“Toda copia en papel de este documento que no se encuentre en [a Intranet es una copia no controlada. Es S— Red
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2. Tener la oportunidad de observar y manejar directamente a pacientes que presentan
enfermedades muy diversas y su abordaje desde el punto de vista de la atencion urgente.
3. Profundizar en los aspectos relacionados con la entrevista clinica y la realizacion de una
historia clinica y exploracién fisica en el ambito de la patologia urgente, identificar problemas
clinicos discriminando aspectos urgentes de los no urgentes y de planificar actitudes
diagnésticas y terapéuticas encaminadas a su resolucién.

4. Familiarizarse con los procedimientos diagndsticos de uso mas frecuente en patologia
urgente.

5. ldentificar precozmente sintomas y signos de patologia urgente que precisa de abordaje
intensivo y necesidad de valoracioén o ingreso en UCI.

** Al terminar este periodo del 1er afio, el residente debe haber atendido de forma
supervisada al menos a 300 pacientes hospitalizados.

Rotacion en Atencion Primaria

Ampliar la formacion de residente en comunicacion asistencia, relacién médico-paciente, en
la faceta preventiva y asistencial (individuo, familia y comunidad con un enfoque bio-
psicosocial) de la especialidad de Medicina Familiar y Comunitaria.

Ampliar el razonamiento clinico en un contexto de alta incertidumbre y alta frecuentacion
Conocer aspectos basicos relativos a la organizacion, funcionamiento y gestion de los
Centros de Salud, segun el plan formativo que determine.

SEGUNDO ANO DE RESIDENCIA.

Rotacién en Cirugia Toracica

1. Profundizar en el diagnéstico, la estadificacion, la historia natural, el manejo quirdrgico y
el pronéstico de las neoplasias toracicas.

2. Consolidar sus conocimientos sobre las indicaciones, las contraindicaciones y el curso
postoperatorio de los procedimientos quirurgicos toracicos habituales, entre ellas la reseccion
pulmonar y el manejo de este tipo de pacientes.

3. Participar en las distintas intervenciones y procedimientos quirrgicos que tengan lugar,
Participar como ayudante en al menos 6 resecciones de parénquima pulmonar

4. Desarrollar habilidades en la insercion y cuidado de los tubos endotoracicos. Reconocer
las complicaciones mas frecuentes.

5. Adquirir sélidos conocimientos sobre las enfermedades del espacio pleural.

6. Adquirir habilidades en broncoscopia rigida y pleuroscopia.

Rotacion en Radiodiagnéstico.

Incrementar sus habilidades y conocimientos en aspectos mas detallados y complejos de la
interpretacion de la radiografia simple de térax y de la tomografia computarizada toracica
Familiarizarse con la interpretacion de otras técnicas de imagen utilizadas en patologia
respiratoria: PET-TAC, ecografia, gammagrafia, radiologia intervencionista.

Reconocer indicaciones y contraindicaciones de dichas técnicas de imagen.

Rotacion en Hospitalizacion Neumolégica.
Conocimiento de patologia respiratoria mas frecuente. Manejo general de los problemas
respiratorios mas frecuentes, tales como la disnea, la tos, la hemoptisis, el dolor toracico y la
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insuficiencia respiratoria, profundizando, mediante el estudio tutorizado, en el conocimiento
tedrico de las diferentes entidades nosoldgicas respiratorias.

La evaluacién del riesgo operatorio de pacientes con enfermedades neumoldgicas y el
reconocimiento de las complicaciones respiratorias de las enfermedades sistémicas y de los
pacientes inmunodeprimidos.

Conocer las alteraciones del control de la respiracion, la fatiga muscular y los estados
terminales, debiendo ser capaz de aplicar las medidas terapéuticas o paliativas adecuadas
a cada caso.

Identificar los riesgos epidemiolégicos de algunas enfermedades infecciosas, como la
tuberculosis, aplicando las medidas profilacticas oportunas y desarrollando las habilidades
de ensefianza y comunicacion necesarias para mejorar el cumplimiento de los tratamientos
aplicados a los pacientes neumoldgicos.

Interpretar las técnicas de imagen aprendidas en la rotacién correspondiente, especialmente
en lo que se refiere a su correlacion clinica.

Interpretar razonadamente un registro electrocardiografico, para practicar de forma correcta
las técnicas de resucitacion vital basica y avanzada.

Rotacion en exploracion funcional respiratoria.

Alcanzar a comprender con detalle la fisiologia pulmonar y su relacién con las mediciones
del laboratorio, incluyendo el atrapamiento aéreo, la restriccion pulmonar y de la pared
toracica, la limitacion al flujo aéreo, la reduccion de la distensibilidad pulmonar, las anomalias
de la difusion alveolocapilar, las alteraciones en la distribucion de la ventilacion y la perfusion,
la limitacion al ejercicio fisico, la fatiga muscular, la hiperreactividad bronquial y las anomalias
en el control de la ventilacion.

Familiarizarse con los controles de calidad necesarios en un laboratorio de fisiologia
pulmonar, incluidos el funcionamiento de los aparatos, su calibracién y esterilizacion y los
fallos metodolégicos y técnicos mas frecuentes.

Ser capaz de supervisar, realizar e interpretar gasometrias arteriales, espirometrias, curvas
flujo-volumen, medidas de los volimenes pulmonares estaticos obtenidos por pletismografia
o por dilucién de gases, y tests de difusion alveolocapilar.

Conocer las indicaciones de las pruebas de funcion pulmonar y la interpretacién de sus
resultados, incluidas test de metacolina, de fuerza muscular, de ejercicio y de presion-
volumen.

ROTACIONES DE TERCER Y CUARTO ANO DE RESIDENCIA.

Rotacion por Unidad de Suefio (Trastornos respiratorios del suefio).

Profundizar en el estudio de la fisiologia y la patologia del suefio y de trastornos respiratorios
asociados.

Conocer los equipos necesarios para su estudio, el manejo de los mismos y la organizacion
de un laboratorio de suefio.

Conocimientos en trastornos ventilatorios de origen central y obstructivos, sindromes de
hipoventilacién, trastornos neuromusculares y esqueléticos que puedan provocar
hipoventilaciéon nocturna.

Se capar de interpretar registros poligraficos y polisomnograficos.

Adquirir conocimientos en el manejo de pacientes con trastornos del suefio, incluyendo
conocimiento y ajuste de equipos de CPAP y otros dispositivos orales.
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Rotacion por Unidad de Cuidados Intensivos (UCI)
Adquirir experiencia en la supervision y el tratamiento de los pacientes criticos, tanto médicos
como quirurgicos.

Comprender el papel de cada uno de los miembros de un equipo multidisciplinario e
interactuar adecuadamente con ellos para optimizar el cuidado del paciente

Incrementar sus conocimientos y experiencia en el cuidado de los pacientes criticos y en el
manejo de los problemas que mas frecuentemente afectan a varios érganos

Conseguir experiencia en el tratamiento de los pacientes tras una intervencién quirurgica,
incluida la desconexion de la ventilacion mecanica.

Desarrollar conocimientos profundos en el tratamiento de la insuficiencia respiratoria aguda,
particularmente en el distréss respiratorio agudo del adulto

Lograr experiencia en el manejo de los distintos tipos de ventiladores, los modos de
ventilacibn y sus bases fisiolégicas, ventajas, inconvenientes, indicaciones vy
contraindicaciones, asi como en el uso de la ventilaciébn mecanica no invasiva.

Ser capaz de identificar, tratar y prevenir las complicaciones de la ventilacion mecanica, la
desadaptacién al ventilador, la autopresién espiratoria final positiva y el dafio pulmonar (nivel
1).

Desarrollar conocimientos, habilidades y experiencia en el abordaje de las emergencias de
la via aérea, particularmente en relacién con la traqueostomia percutanea y la intubacion
endotraqueal.
Adaquirir pericia en la realizacién de ciertos procedimientos, tales como las canulaciones
arteriales y venosas, la cateterizacion de la arteria pulmonar, la colocacién de tubos toracicos
y la interpretacion de los datos obtenidos en el registro hemodinamico.

Aprender a comunicarse de forma efectiva, apropiada y frecuente con los familiares del
paciente critico, aprendiendo a proporcionar noticias y prondsticos adversos, y a explicar la
inutilidad de ciertos tratamientos y la limitacién de esfuerzo terapedutico.

Participar activamente en los debates éticos en relacion con los pacientes criticos.

Rotacion por Unidad de Cuidados intermedios respiratorios (UCRI) y Ventilacion
Mecanica No invasiva.

Aplicar las distintas modalidades de oxigenoterapia y tratar al paciente hipoxémico con
demandas de oxigeno crecientes.

Incrementar sus conocimientos y experiencia en el cuidado de los pacientes criticos-
semicriticos respiratorios.

Desarrollar conocimientos profundos en el tratamiento de la insuficiencia respiratoria aguda
y cronica agudizada.

Lograr experiencia en el manejo de los distintos tipos de ventiladores, los modos de
ventilacibn y sus bases fisiolégicas, ventajas, inconvenientes, indicaciones vy
contraindicaciones, en el uso de la ventilacién mecanica no invasiva. Conocer las diferentes
interfaces y accesorios de los ventiladores.

Ser capaz de identificar, tratar y prevenir las complicaciones de la ventilacién mecanica no
invasiva, la desadaptacion al ventilador, las asincronias.

Adquirir conocimientos y habilidades en la indicacion y adaptaciéon a VMNI domiciliaria de
pacientes con patologia respiratoria cronica EPOC, enfermedades neuromusculares,
enfermedades de caja toracica, sindrome de hipoventilacién-obesidad.

Toda copia en papel de este documento que no se encuentre en la Intranet es una copia no controlada. Es
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Rotacion por broncoscopias y técnicas instrumentales neumoldgicas.

Adquirir conocimientos y habilidades en la realizacién de broncoscopias con incremento en
la realizacién y responsabilidad progresivo, llegando a comprender las indicaciones y las
limitaciones de los diferentes procedimientos como biopsia pulmonar, biopsia transbronquial,
la puncion aspirativa pulmonar y la biopsia quirdrgica. Reconocer sus complicaciones y
adquirir habilidades en la resolucién de las mismas.

Profundizar en el aprendizaje de la anatomia de la via aérea y bronquial, y de las alteraciones
y caracteristicas anatomopatolégicas y microbiolégicas de las enfermedades respiratorias
mas frecuentes, incluidas las neoplasicas, las infecciosas, las inmunolégico-intersticiales, las
vasculares, las pleurales y las mediastinicas, asi como la lesiéon pulmonar aguda.

Adquirir conocimientos y habilidades en la realizacién de biopsias pleurales, sus indicaciones
y su posibles complicaciones y resolucién de las mismas.

Adquirir y afianzar conocimiento en ecografia toracica y su utilidad en técnicas pleurales.
Adquirir conocimientos y manejo del ecobroncoscopio (EBUS) y sus indicaciones en el
estudio de la patologia neoplasica y mediastinica.

En el cuarto afio, debe profundizarse en el conocimiento de técnicas como la broncoscopia
rigida, criobiopsias, pleuroscopia, asi como en el uso de los distintos tratamientos
endobronquiales (colocacién de protesis, laserterapia, electrocauterizacién, crioterapia,
braquiterapia, etc.)

Rotacion por consultas externas neumolégicas.

En este Ultimo afo de formacién el residente ha de tener responsabilidad directa sobre
pacientes ambulatorios, tanto en consultas generales del hospital y ambulatorio como en las
diferentes consultas monograficas.

Familiarizarse con los problemas neumolégicos del ambito extrahospitalario, especialmente
en los pacientes mayores.

Aprender como estudiar y diagnosticar a los pacientes con problemas respiratorios en el
ambulatorio o en la consulta extrahospitalaria. Comprender con profundidad la historia
natural de las enfermedades respiratorias.

Obtener experiencia en el cuidado continuado de los pacientes con problemas crénicos.
Capacitarse para colaborar en los programas de rehabilitacion, educacion sanitaria y
prevencion de las enfermedades respiratorias, con especial referencia al ambito de la
geriatria.

Adquirir experiencia en la practica neumoldgica ambulatoria.

Desarrollar habilidades como especialista en la comunicacién con otros profesionales
sanitarios, para poder proporcionar una atencién y cuidado completos a todos los pacientes.
Familiarizarse con los problemas administrativos y burocraticos derivados de la aplicacion de
determinados tratamientos y el control de los mismos.

Aprender a relacionarse con la hospitalizacién domiciliaria.

Rotacion en planta de hospitalizacion de Neumologia.

Profundizar en habilidades y conocimientos transversales y especificos de la formacién en
neumologia, y afianzar los objetivos indicados en la rotacién previa de hospitalizacion
neumologica.

Tener la maxima responsabilidad en la atencién a los pacientes neumolégicos de todos los
niveles de complejidad, incluyendo los aspectos mas especificos del manejo del paciente
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respiratorio, como las indicaciones y el cuidado del trasplante pulmonar, el estudio del
paciente con hipertensién pulmonar, las enfermedades ocupacionales, la quimioterapia del
cancer de pulmon, la deshabituacion tabaquica del fumador muy dependiente y la ventilacién

mecanica no invasiva.

Asegurar atencién a 200 pacientes neumoldgicas y realizacién de informes de alta.

3.1. PROGRAMA DE ROTACIONES

Ano de Rotacién Duracién Dispositivo

residencia

R1 Medicina Interna 6 meses HUM
Cardiologia 3 meses HUM
Atencién Primaria 1 mes Centro de Salud AP *(DDA)
Urgencias 1 mes HUM
Tabaquismo Tardes HUM

R2 Radiodiagnéstico 2 meses HUM
Cirugia Toracica 2 meses HCSC (DDA)
Alergologia/Oncologia/Rehabi
litacién respiratoria/ORL 2 meses HUM 6 dénde corresponda
(rotacién opcional)
Funcién pulmonar 2 meses HUM / HGM (DDA)
Planta de hospitalizacion 3 meses HUM

R3 UCI (Unidad de Cuidados 2 meses HUM
Intenivos)
Sueio 3 meses HUM 2 m / HGM 1 m (DDA)
Ventilacién No Invasiva/UCRI. | 3 meses HUM 1 m/ HGM 2 m (DDA)
Broncoscopia y técnicas 3 meses HUM

R4 Broncoscopia 3 meses HUM 1 m/ HCSC 2 m (DDA)
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intervencionista y técnicas
Consultas neumologia 5 meses HUM

Planta hospitalizacion. 3 meses HUM

* Centro de Salud Alcalde Bartolomé Gonzalez.
- Abreviaturas: HUM: Hospital Universitario de Méstoles, HCSC: Hospital Clinico San Carlos. HGM:
Hospital Gregorio Maraidn. DDA: Dispositivo Docente Asociado.

3.2. ROTACIONES EXTERNAS

* En el periodo de Formacion Genérica, se podran realizar durante 2 meses otras rotaciones
posibles (opcionales). Anatomia Patolégica, Microbiologia, Rehabilitacion, Alergologia,
Otorrinolaringologia, Oncologia, Hematologia, Trasplante pulmonar, ...

*En el periodo de Formacion Especifica, el residente podra elegir al final de la especialidad
una rotacion externa (1-2 meses) segun su principal area de interés, en qué patologia y
unidad quiere profundizar sus conocimientos. Se favorecera, si el residente asi lo desea, que
esta rotacion pueda realizarse en el extranjero, de acuerdo con la normativa vigente y los
objetivos formativos especificos.

Las unidades acreditadas para la formacién de especialistas de neumologia han de tener
una estrecha relaciéon con las unidades de cirugia toracica, cuidados intensivos,
radiodiagnostico, cardiologia, pediatria, geriatria, anatomia patoldgica, microbiologia,
inmunologia, oncologia, reumatologia, hematologia, nefrologia, aparato digestivo,
endocrinologia, neurofisiologia y medicina interna, asi como con unidades o centros de
investigacién. En la medida de lo posible, las unidades docentes de neumologia también
deben estar relacionadas con los servicios asistenciales de medicina ocupacional o laboral,
rehabilitacién, otorrinolaringologia y anestesiologia.

3.3. GUARDIAS

Durante el periodo de formacion genérica (R1 y parte de R2) se realizaran guardias en el
Servicio de Urgencias y Medicina Interna, con un nivel de responsabilidad 3 (R1) y 2 (R2).
Durante el periodo de formacién especifica se realizaran guardias en planta de Medicina
Interna (nivel de responsabilidad 1 o 2 segun el afio), excepto durante las rotaciones por UCI,
que se realizaran guardias en dicho servicio; igualmente durante la rotacion en el S° de
Cirugia Toracica el residente realizara guardias en dicho servicio. A partir de la rotacion por
UCI hasta el final de la residencia, y de manera opcional, se podra realizar una guardia de
UCI mensual. Ademas, durante las rotaciones externas en otros centros también se podra
valorar la realizacién de las guardias en los mismos dentro de la especialidad de Neumologia.
Las guardias con caracter general no deben incluir la jornada de mafiana que tiene caracter
formativo, aconsejandose realizar entre 4 y 6 guardias mensuales
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4. ACTIVIDADES DOCENTES

4.1. SESIONES DEL SERVICIO

Durante la rotacion especifica por Neumologia debera desarrollar conocimientos de manera
progresiva, que se adquiriran por la propia experiencia clinica, el estudio y la asistencia a las
sesiones clinicas, en las que participara como un miembro mas del Servicio. El residente
debera profundizar en el aprendizaje de los distintos aspectos de la Patologia Respiratoria,
para lo que contara también con cursos programados desde las diferentes Sociedades
Cientificas, y con sesiones o cursos de actualizacion de neumologia impartidos por otras
sociedades médicas afines

El residente participara de forma activa en las distintas Sesiones Clinicas del Servicio de
Neumologia, que son las siguientes:

Sesion multidisciplinar de patologia tumoral, conjuntamente con los Servicios de Oncologia,
Cirugia Toracica, Radiodiagnoéstico, Anatomia Patologica: lunes alternos a las 8:30 h.
Sesion online con Cirugia Toracica del HSCS: martes 8:30 h cada 2 semanas.

Sesion general del Hospital: miércoles 8:30h

Sesion clinica de Neumologia General: jueves 8:30 h.

Sesion del residente, con presentacion de casos clinicos, revisiones especificas
(bibliograficas y monograficas) y actualizacién de temas de interés: viernes alternos 8:30 h.
Sesion del residente tras cada rotacioén externa que realice, aportando informacién sobre
conocimientos aprendidos: martes 8:30 h libre cuando corresponda

4.2. SESIONES GENERALES
Ver en punto 4.1
4.3. CURSOS DE FORMACION COMUN COMPLEMENTARIA PARA RESIDENTES

El plan transversal comun engloba las actividades formativas que se llevan a cabo en el
Hospital para los médicos en formacién, organizadas por la Comisiéon de Docencia, que son
compatibles y complementarias a los programas de residencia en las diferentes
especialidades, y que son comunes a todos los residentes del centro.
En el Hospital Universitario de Moéstoles se imparten habitualmente los siguientes cursos y
actividades formativas:
e RI1:
Curso de proteccion radiolégica
Normas de uso de sistemas de informacion
Urgencias hospitalarias
Violencia de género
CP basica
Humanizacioén en la lactancia
Introduccién al radiodiagnostico basico
Bioética clinica
Seguridad del paciente
Valoracién basica neumolégica

O O OO OO OO0 O0 O

e R2:
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o Habilidades en la comunicacion
o Habilidades informaciones en las Ciencias de la Salud

o RCP avanzada
o Tratamiento del dolor
o Proteccioén radiolégica

o Gestion y calidad
o Bioética clinica

4.4. CONGRESOS, JORNADAS Y CURSOS DE LA ESPECIALIDAD

El tutor supervisara la participacion del residente en los mismos. La participaciéon en dichas
actividades persigue una serie de objetivos:

Incrementar su conocimiento asistiendo a ponencias.

Iniciar al residente en la investigacion clinica mediante la presentacion de comunicaciones a
congresos (al menos 2 comunicaciones 6 posters anuales a congresos nacionales y al menos
1 a congresos/reuniones internacionales a lo largo de la residencia).

Fomentar la interrelacion con otros residentes y facultativos de neumologia y especialidades
relacionadas.

5. MATERIAL DOCENTE.

El residente de Neumologia dispone del siguiente material docente:

* Sala de reuniones/sesiones/despacho de médicos: Habilitada en la 62 planta C del hospital
junto al area de hospitalizacion, dispone de proyector para sesiones, mesa de reuniones y
varios puntos informaticos con acceso a historia clinica informatica e internet.

* Aulas para sesiones clinicas: habilitadas en el edificio nuevo, disponen de ordenadores y
puntos de conexidn a internet, asi como proyectores para exposiciones/sesiones.

* Biblioteca.

5.1. RECURSOS BIBLIOGRAFICOS DE LA ESPECIALIDAD

La Biblioteca de Ciencias de la Salud del Hospital de Mobstoles es una biblioteca
especializada en Biomedicina y certificada desde el afio 2007 en la norma UNE-EN-ISO
9001:2015. Su objetivo es proporcionar a todo el personal del centro, la informacién cientifica
y técnica que precisa para el desarrollo de su actividad asistencial, docente e investigadora.
La Coleccién de la Biblioteca se inicio en el afio 1987 y esta formada por libros y revistas
cientificas en formato electrénico y papel. El acceso a sus recursos electrénicos se realiza
mediante el sistema de identificacién de usuarios A17 (antes PAPI) implementado al
Catalogo de su Biblioteca Virtual que facilita el acceso unificado desde internet las 24 h. al
dia. Dispone de una Normativa de la Biblioteca de Ciencias de la Salud del Hospital
Universitario de Méstoles. Actualmente esta situada en la 22 planta del edificio nuevo.
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a) Recursos disponibles:

e UpToDate. El libro electrénico de referencia, que contiene informacion prefiltrada por
expertos de 20 especialidades médicas, con actualizacién trimestral.

FirstConsult, revisiones clinicas de Elservier (850 temas).

o Biblioteca Cochrane Library Plus. Portal de acceso para buscar en 15 bases de datos
sobre revisiones sistematicas, ensayos clinicos, informes sobre tecnologia... en
espanol. Entre ellas las revisiones Cochrane.

e ClinicalKey. e-recurso para estudiantes y profesionales de apoyo en la busqueda de
ultimas evidencias cientificas en una gran variedad de formatos, libros, revistas,
ensayos clinicos, guias clinicas

e Numerosos libros electrénicos relacionados con la especialidad de Neumologia y
otras areas de interés (Anatomia, semiologia clinica, Medicina Interna, Alergologia)

e Fondo bibliografico. Su fondo bibliografico durante el afio 2020 (30-12-2020) esta
formado por revistas de ciencias de la salud en formato electronico (total fondos
catélogo: 9,414, total fondos abierto: 5.336), entre las que se encuentran, entre otras
muchas, las mas significativas y consultadas en la especialidad, como son American
Journal of Respiratoriy and Critical Care Medicine, Chest, European Respiratory
Journal, Thorax, Archivos de Bronconeumologia.

b) Servicios de biblioteca:

Servicio de informacién bibliografica

Servicio de busquedas bibliograficas

Servicio de asesoria de autor cientifico

Formacion de usuarios (cursos y sesiones de formacion, sesiones especializadas)
Servicio de obtencion de documentos (sod).

Servicio de orientacion bibliografica (sob)

Servicio de préstamo de portatiles

6. TUTORIA

6.1. ORGANIZACION

El residente sera evaluado durante su periodo de formacion en base a lo siguiente:
o valoracion tras cada rotacion.
o Valoracion tras cada ano de residencia.

6.2. REUNIONES

El tutor es el primer responsable del proceso de ensefianza-aprendizaje del residente, por lo
que mantendra con este un contacto continuo y estructurado, cualquiera que sea el
dispositivo de la unidad docente en el que se desarrolle el proceso formativo. Mantendra
reuniones periodicas con el residente para comprobar el aprendizaje de los conocimientos,
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sus habilidades y actitudes a fin de garantizar el cumplimento del programa formativo de la
especialidad.

Asimismo, mantendra entrevistas periédicas con otros tutores y profesionales que
intervengan en la formacién del residente, con los que analizara el proceso continuado de
aprendizaje y los correspondientes informes de evaluacion formativa que incluiran los de las
rotaciones realizadas.

6.3. ENTREVISTA ESTRUCTURADA

6.4. EVALUACION DEL RESIDENTE

a) Valoracion tras cada rotacion:

Después de cada rotacion, se rellena una Ficha de Evaluacion por el médico responsable de
esa rotacion y se envia a la Comisién de Docencia del Hospital. Se valoraran tanto los
conocimientos y habilidades adquiridos (nivel de conocimientos tedricos, nivel de
habilidades, habilidad en el enfoque diagnéstico, capacidad para tomar decisiones y
utilizacién racional de los recursos) como la actitud presentada por el residente (motivacién,
dedicacion, iniciativa, puntualidad/asistencia, nivel de responsabilidad, relacién
paciente/familia y relaciéon con el equipo de trabajo). La suma de la media de todas estas
fichas se recoge en otra Ficha de Evaluacion que refleja la nota final del Residente cada afio.
En caso de ser favorable, el Residente pasa de afio o finaliza su periodo de formacion, segun
corresponda.
b) Valoracion anual (Memoria anual del residente):

El residente debera elaborar una memoria docente anual individual segin un modelo
proporcionado por la Comisiéon de Docencia del Hospital, donde recogera las rotaciones
realizadas, guardias, cursos, ponencias, publicaciones y participacion en proyectos de
investigacion. Sera evaluado por el tutor y la comisién de Docencia.

7. NORMATIVA LEGAL

e Real Decreto 127/1984, de 11 de enero, por el que se regula la formacion médica
especializada y la obtencion del titulo de Médico Especialista.

e Orden SCO/3107/2006, de 20 de septiembre, por la que se aprueba y publica el programa
formativo de la especialidad de Anatomia Patoldgica.

e 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, contempla en su articulo 15 (punto
primero), que el sistema de residencia al que se refiere el articulo 20 de la Ley44/2003,
de 21 de noviembre (de ordenacién de las profesiones sanitarias) implica la “asuncién
progresiva de responsabilidades en la especialidad y un nivel decreciente de supervision
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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”.

e ORDEN SCO/581/2008, de 22 de febrero, por la que se publica el Acuerdo de la Comisién
de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el que se fijan criterios
generales relativos a la composicién y funciones de las comisiones de docencia, a la
figura del jefe de estudios de formacién especializada y al nombramiento del tutor.

e REAL DECRETO 1146/2006, de 6 de octubre, por el que se regula la relacién laboral
especial de residencia para la formacidn de especialistas en Ciencias de la Salud.

e LEY 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario delos
servicios de salud

e Orden SSI/81/2017, de 19 de enero, por la que se publica el Acuerdo de la Comision de
Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el que se aprueba el protocolo
mediante el que se determinan pautas basicas destinadas a asegurar y proteger el
derecho a la intimidad del paciente por los alumnos y residentes en Ciencias de la Salud.

e Resolucién de 21 de marzo de 2018, corregida el 3 de julio de 2018, de la Direccion
General de Ordenacioén Profesional, por la que se aprueban las directrices basicas que
deben contener los documentos acreditativos de las evaluaciones de los especialistas en
formacién

e Real Decreto-ley 12/2022, de 5 de julio, por el que se modifica la Ley 55/2003m de 16 de
diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de los servicios de salud

e Real Decreto 589/2022, de 19 de julio, por el que se regulan la formacién transversal de
las especialidades en Ciencias de la Salud, el procedimiento y criterios para la propuesta
de un nuevo titulo de especialista en Ciencias de la Salud o diploma de area de
capacitacion especifica, y la revision de los establecidos, y el acceso u la formacién de
las areas de capacitacion especifica; y se establecen las normas aplicables a las pruebas
anuales de acceso a plazas de formacion en especialidades en Ciencias de la Salud.

8. GESTION PARA LA IMPLANTACION

PROMOTOR - Direccién Gerencia

ELABORACION - Tutores de los Servicios/Unidades asistenciales

FECHAS DE ] B _

ENTRADA EN VIGOR |- Eldia de fecha de aprobacién porla C. Docencia

DIFUSION - En Intranet
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