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1. BIENVENIDA

1.1. Jefatura de la Unidad Docente:
D. Antonio Paz Coll — jefe de la Unidad de Gestién clinica de Hematologia

1.2. Tutores/as:
Dna Rafaela Lépez Rodriguez- FEA Hematologia

Nos es grato darte la bienvenida como residente a nuestro servicio y a nuestra
especialidad, multidisciplinar donde las haya, con vertiente de laboratorio y

clinica, en continua evolucién y desarrollo.

Somos un servicio pequefito en dotacion humana, pero con una importante
cartera de servicios que abarca Clinica, Laboratorio y Banco de Sangre, en
gran medida autosuficiente y con importantes colaboraciones con los Servicios

de Inmunologia, Genética, Medicina Interna y Pediatria del Hospital.

Siempre hemos considerado a nuestros residentes, como parte fundamental
del servicio, a partir de hoy quedan 4 afios de formacién, que requeriran de tu
parte un gran esfuerzo de estudio y un intenso trabajo diario y muchas horas de
guardia, que sentaran las bases para tu futuro como especialista y sepas que
cuentas con nuestra colaboracion y la de todos los facultativos del servicio, que

te acompanaremos en este proceso.

Bienvenido
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2. LA UNIDAD DE HEMATOLOGIA

EL Servicio de Hematologia forma parte de la Unidad de Gestion Clinica de
Hematologia Inter hospitalaria, junto al Servicio de Hematologia del Hospital
Universitario de Puerto Real, compartiendo jefe de Unidad. Esta formado por
dos areas interrelacionadas: Laboratorio y Clinica; manteniendo su integridad
como servicio.

En el area de Laboratorio estan comprendidas las secciones de Hemostasia,
Citomorfologia, Citoquimica, Eritropatologia y Banco de Sangre-Aféresis.

El area clinica se compone de hospitalizacién, que incluye la unidad de
trasplante de medula ésea y consultas externas.

Nuestro servicio desarrolla una amplia actividad asistencial, incluyendo
trasplante de progenitores hematopoyéticos autélogos desde 1998 y un area de

Laboratorio con una amplia cartera de servicios.

2.1.Estructura fisica

El Laboratorio de Hematologia se ubica en la primera planta del Hospital, en el
area contigua a las consultas externas, consta de las Secciones de Banco de
Sangre, Aféresis, Citomorfologia, Eritropatologia, Citoquimica, area
administrativa (Secretaria del laboratorio y de Banco de Sangre) y 5 consultas
(4 de atencién médica, una de ellas ubicada en el area del Hospital de dia de
OncoHematologia y 1 de enfermeria para pacientes anticoagulados).

Nuestro Servicio utiliza de forma compartida el Hospital de Dia de
OncoHematologia, para la administracion de tratamientos quimioterapicos,
medicamentosos por via i.v y transfusiones de pacientes ambulatorios.

El area de hospitalizacion se localiza en la 92 planta con 8 habitaciones de 2
camas, 2 camaras para trasplante, estar de Enfermeria y 2 despachos
médicos. Los pacientes pediatricos ingresan a nuestro cargo en la 72 planta de
Pediatria.
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2.2. Organizacion jerarquica y funcional

e Jefe Unidad de Hematologia y Hemoterapia: Dr.D. Antonio Paz Coll
e Jefe de Seccién: Dr. D. Juan Antonio Mufioz Mufioz (Clinica)
e Meédico Adjunto: Dra. Dona. M2 Vicencia Martin Reina (Clinica)
e Facultativos Especialistas de Area:
- Dr. D. Francisco Javier Capote Huelva (Clinica)
- Dra. DiAa. M2 Carmen Fernandez Valle (Clinica)
- Dra. Dona Carmen de Cos H6r (Hemostasia y trombosis)
- Dr. D. Jesus Bernal Cerezo (Citomorfologia y Medula osea)
- Dna. Rafaela Lopez Rodriguez (Banco de Sangre y Citomorfologia)
- Dna. Reyes Jimenez Barcenas (Hemostasia y trombosis)

El Jefe de la Unidad Clinica realiza labor asistencial en el Hospital de Puerto
Real, con presencia fisica en nuestro Hospital los lunes y Viernes.

Estan asignados al Servicio 6 Facultativos especialistas de area, 1 medico
adjunto y 1 jefe de Seccion, todos ellos especialistas en Hematologia y
Hemoterapia; 4 con asignacién al Laboratorio (2 Hemostasia, 1 Banco de
Sangre-Hematimetria, 1  Citomorfologia-Hematimetria), 3  comparten
Hospitalizacién y Consulta externa y 1 Consulta Externa-Eritropatologia.

En el laboratorio se dispone de 4 DUE asignados al Servicio y 1 compartido
con punto de extraccion y 12 TEL, (El personal TEL/DUE de Banco de Sangre
cubre los turnos de manana, tarde/noche y festivos) ,2 auxiliares (1 en jornada
de manana y otro compartido con el Hospital de dia de OncoHematologia en
las tardes) y 1 administrativo y 2 auxiliares administrativos (2 asignados al
laboratorio y 1 al Banco de Sangre)

El area de hospitalizacién dispone de 11 DUES/Enfermeros y 9 auxiliares, con
turnos de manana/tarde y noche y 1 auxiliar administrativo.

Disponemos de un residente/ano.
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Los facultativos de Hematologia realizan actividad asistencial en horario de
tarde hasta las 20 horas y guardias localizadas desde las 20 h a las 8 h de

lunes a viernes y sélo localizadas los fines de semana.

2.3. Cartera de Servicios
El Servicio de Hematologia y Hemoterapia es un servicio prioritariamente
asistencial aunque con tres areas complementarias e interrelacionadas entre si:

Clinica, Laboratorio y Banco de Sangre.

AREA DE LABORATORIO

En esta area se realizan analiticas de rutina o general (incluyendo en esta

denominacion las determinaciones de hematimetria basica y los estudios de
escrutinio de la coagulacion y aunque comparten espacio fisico son secciones
funcionalmente separadas) y analiticas especializada (son aquellas

determinaciones orientadas al diagnéstico de alteraciones hematoldgicas
primarias 0 secundarias concretas y que para su realizacién requieren una
metodologia especial).
Las secciones basicas en las que se basa la actividad del laboratorio del
Servicio de Hematologia puede dividirse en:

e Hematimetria basica y citomorfologia

e Hemostasia y coagulacién

e Eritropatologia
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A.-Seccion de Hematimetria basica y Citomorfologia.

En esta seccion se realizan las determinaciones hematimétricas
correspondientes a los pacientes ingresados en nuestro Hospital y a los
pacientes asistidos en los diferentes Centro de Salud de Cadiz y San
Fernando. Igualmente se realizan los estudios morfolégicos de sangre
periférica y de médula 6sea.

A.1.-Analitica de rutina:
e Hemograma con 19 parametros

Recuento de leucocitos, hematies y plaquetas
Hemoglobina y Hematocrito
indices eritrocitarios y plaquetarios

Recuento diferencial leucocitario

e Reticulocitos y sus fracciones asi como el contenido hemoglobinico
de los reticulocitos.

e Velocidad de sedimentacién globular
o Examen del Frotis sanguineo en casos seleccionados
A.2.-Analitica especializada:

En este apartado se incluyen la realizacion de la puncion-biopsia medular y el
estudio citolégico y citoquimico de las muestras obtenidas; este estudio se
complementa con otras técnicas no realizadas por nosotros sobre estos
especimenes y que incluyen el estudio inmunoldgicos mediante citometria de
flujo (S. de Inmunologia), estudio de citogenética convencional (Unidad de
Genética) y estudios moleculares (S. de Inmunologia); los estudios requeridos
y no implantados en nuestros Hospital son enviados a diferentes Centros de

referencia, publicos o privados asi como a diferentes centros de Investigacion.
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B.-Seccion de eritropatologia

Lleva a cabo los estudios generales y especiales para el diagnostico de las

anemias.

Los estudios realizados son:

Estudio de los factores madurativos: Metabolismo del hierro, vitamina Bz
y acido félico, complementados con la determinacion del receptor soluble

de la transferrina, los folatos eritrocitarios y la Homocisteina sérica.

Estudio de hemolisis: Estudio del Coombs directo y determinacion de

Haptoglobina.

Estudio de hemoglobinopatias: Determinacion de Hb A, y Hb F;
Electroforesis de Hb mediante técnicas convencionales y HPLC. Test de

drepanoformacion. Test de Kleihauer. Cuerpos de inclusion.

Estudio de enzimopatias: Estudio cualitativo de la deficiencia de G-6-PD,

Dosificacién de G-6-PD y Piruvato Kinasa, Cuerpos de Heinz.

Estudios urgentes: Estudios de hemdlisis con Hemograma, reticulocitos,
Frotis sanguineo, Haptoglobina, Coombs directo, Test de
drepanoformacion, Test de reduccién de azul de metileno. Siempre se
emitira un informe con los datos iniciales asi como con las

recomendaciones terapéuticas oportunas.

Recibe y analiza las muestras con Hemoglobinopatias estructurales
detectada al realizar la determinacién de Hemoglobina glicosilada en el

laboratorio general.
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C.-Seccion de Hemostasia y trombosis

Esta seccion realiza los estudios basicos de hemostasia solicitados a los
pacientes ingresados en nuestro Hospital y a los pacientes asistidos en los
diferentes Centros de Salud de Cadiz y San Fernando, incluyendo nuestro
Hospital. Estas determinaciones se realizan en la cadena analitica de la
seccién. Igualmente se realizan los estudios de escrutinio de funcidn
plaquetaria a los pacientes en los que se solicita.

Son misiones de esta seccidén la realizacién de estudios especiales a los
pacientes que lo requieran y controlar la terapia anticoagulante en sus diversas
modalidades.

En el servicio de Hematologia y dependiente de la seccién de Coagulacién y
Hemostasia funcionan dos consultas especificas, una de ella dedicada a los
pacientes con anticoagulacién y la otra para atender pacientes con
coagulopatias.

C.1.-Hemostasia de rutina

e Coagulacién basica (Actividad de protrombina, Tiempo de cefalina y
cuantificacion de fibrin6geno)

e Escrutinio de funcionalismo plaquetario (PFA-100)
Los estudios que necesitan ser ampliados o evaluados de nuevo son citados a

la consulta externa de Coagulacion y Hemostasia.

C.2.-Estudios especiales, son pruebas que se indicaran por los médicos
de la seccion para el diagnéstico de los pacientes o por peticidén

razonada de un médico no hematélogo.
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Las determinaciones realizadas se agrupan en estudios de deficiencias
factoriales, funcionalismo plaquetario y de hipercoagulabilidad, en este ultimo
determinadas pruebas se realizan en el servicio de inmunologia del Hospital
(biologia molecular).

C.3.-Control de la terapia anticoagulante

Comprende la realizacién de los controles analiticos a realizar en los pacientes,
tanto ingresados como ambulatorios sometidos a terapia anticoagulante oral y
parenteral.

e Tratamiento anticoagulante a pacientes ingresados tanto los sometidos a
terapia parenteral con heparinas no fraccionadas (Tiempo de cefalina)
como fraccionada (Nivel de Factor Xa) como a terapia oral con
dicumarinicos (Tiempo de protrombina expresado e INR).

e Tratamiento anticoagulante en pacientes ambulatorios realizada,
fundamentalmente con dicumarinicos y controlada por el INR. En
nuestra zona sanitaria estd descentralizada realizandose mediante
puncién capilar y es asumida por los médicos de atencidén primaria. El
servicio actia como consultor de los problemas técnicos y de casos
especiales. lgualmente es el encargado del control de calidad tanto

analitica como clinica.
C.4.-Control de terapia antiagregante

El estudio de agregacion plaquetaria es el método de referencia y el mas
usado en la identificacion y diagnéstico de la disfuncién plaquetaria. Los
nuevos agregometros plaquetarios permiten monitorizar terapia antiagregante
estandar (AAS, clopidogrel, abciximab...) y evaluar nuevos farmacos

antiagregantes plaquetarios.
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C.5..-Consulta de anticoagulacion

Atiende a los pacientes que van a iniciar terapia anticoagulante y a pacientes
con necesidades especiales de control hemostatico.
Caracter diario.

C.6..-Consulta general de hemostasia y coagulacion

Solo disponen de 1 dia a la semana de consulta.

Atiende a los pacientes con problemas de hemostasia y con trastornos de la
coagulacibn que supongan un riesgo trombético (Consulta de
hipercoagulabilidad)

SECCION DE BANCO DE SANGRE

La seccion de banco de sangre realiza las siguientes funciones:

e Estudios analiticos de inmunohematologia
e Actividad transfusional

e Terapia mediante aféresis electiva en eritrocitosis y sobrecarga de

hierro.
e Plasmaferesis terapedutica.
e Autotransfusién de depésito.

e Obtencién de células madres periféricas para realizacion de trasplantes
autélogos de médula ésea.

e Colaboracién con los servicios de anestesia y traumatologia y la seccion
de eritropatologia del servicio de hematologia en los programas de
ahorro de sangre.
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A.-Actividad transfusional. Laboratorio de inmunohematologia

Recepcion, Identificacion, Registro y Almacenamiento de las
unidades de sangre y hemoderivados enviados para reposicion o
urgente desde el Centro Regional de Transfusién Sanguinea ubicado

en Jerez de la Frontera.

Control de las condiciones de almacenamiento de los productos

sanguineos asi como de los reactivos del Banco de Sangre.

Recepcidn, registro, estudio y seguimiento de la transfusién a los
pacientes asi como el registro de las complicaciones o reacciones

transfusionales (Hemovigilancia).

B.-Aféresis en todas las variedades autorizadas a nuestro Servicio:

Obtencion de progenitores hematopoyéticos para la realizacién de

trasplante autélogos de médula 6sea.

Eritroféresis terapéutica en las eritrocitosis y en las sobrecarga de

hierro no postransfusionales.

Plasmaféresis terapéuticas (Purpura trombodtica trombocitopénica,

Miastenia gravis, etc.).

Leucoferesis en pacientes con leucemias hiperleucocitarias.

C.-Autotransfusion de depdsito previo que se suele combinar con el

programa de recuperacion operatoria de sangre

Programa de ahorro de sangre, en colaboracién con diversos servicios y

secciones del Hospital y que comprende:
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e Tratamiento con hierro intravenoso preoperatoriamente
e Tratamiento con EPO
e Recuperacion operatoria de sangre

En este apartado incluimos la guia de actuacion en pacientes objetores de
conciencia para la hemoterapia.

Todo se realiza con la valoracion previa del paciente.

SECCION DE CLINICA

El Servicio de Hematologia y Hemoterapia del H.U. “Puerta del Mar” de Cadiz
atiende y trata las patologias hematologicas en adultos y nifios, tanto primarias
como las secundarias a procesos no hematolégicos y dispone de todas las
modalidades terapéutica excepto el alotrasplante de médula ésea que es
realizado en el Hospital de referencia para este proceder.

La politica del servicio es la asignacion de un médico de referencia para cada
paciente lo que no excluye el conocimiento general de los pacientes obtenido
de las sesiones clinicas realizadas en el Hospital y que se distribuyen de la
siguiente manera: Lunes y viernes (informe de los pacientes ingresados),
martes (pacientes que van a ser sometidos a trasplante autélogo de médula
Osea), miércoles (sesion bibliografica, docente, etc.) y jueves (casos clinicos
nuevos). Son sesiones no rigidas en sus contenidos ya que por circunstancias

especiales puede ser alterado el contenido.

A.-Hospitalizacion

La hospitalizacion de los enfermos hematol6gicos se realiza en dos zonas, los
pacientes pediatricos (hasta 14 afnos) en las camas necesarias en la 72 planta y
los pacientes adultos en las camas propias asignadas al Servicio y localizadas

Manual del residente de Hematologia {3
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en la 92 planta del Hospital, comprenden un total 8 habitaciones dobles con 16
camas y una zona ubicada en la misma planta dedicada a los pacientes que
reciben un trasplante de médula 6sea y que consta de 2 habitaciones
individuales de aislamiento con condiciones controladas de temperatura,
presion positiva, filtros HEPA vy filtros para el agua; ambas habitaciones se

comunican con una dependencia central que ejerce de control de enfermeria.

B.-Hospital de dia

Ubicado en la 12 planta y es compartido con el servicio de oncologia y en él se
realizan, fundamentalmente, los tratamientos quimioterapicos y la hemoterapia
(Concentrados de hematies y/ o plaquetas) que no precisen ingreso en la
planta de hospitalizacién.

Aunque la utilidad principal es la referida mas arriba también se administran
tratamientos de hierro intravenosos, gammaglobulinas, desmopresina, etc.
Disponemos de 1 consulta para la atencion a los pacientes hematolégicos,
fundamentalmente, los que van a recibir ciclos quimioterapicos. Es atendida por
2 hematodlogos asignados a la clinica.

Guardias médicas

En la actualidad el servicio de hematologia realiza guardias localizadas de
20:00 a 8:00 y el mismo médico que estd de guardia tiene continuidad
asistencial de 15:00 a 20:00 de Lunes a Viernes y solo localizadas los fines de

semana.

2.4- Otros
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3. PROGRAMA FORMATIVO OFICIAL DEL ESPECIALISTA EN
HEMATOLGIA Y HEMOTERAPIA

ORDEN SCO0/3254/2006, de 2 de octubre, por la que se aprueba y publica
el programa formativo de la especialidad de Hematologia y Hemoterapia.

Publicado en: BOE numero 252 de 21/10/2006, paginas 36888 a 36894 (7
pags.)

Referencia: BOE-A-2006-18429

El articulo 21 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de Ordenacién de las
Profesiones Sanitarias, establece el procedimiento para aprobar los programas
formativos de las especialidades sanitarias en ciencias de la salud, previendo
su publicacién en el Boletin Oficial del Estado para general conocimiento. La
Comisién Nacional de la Especialidad de Hematologia y Hemoterapia ha
elaborado el programa formativo de dicha especialidad que ha sido verificado
por el Consejo Nacional de Especialidades Médicas, 6rgano asesor en materia
de formacién sanitaria especializada al que, de conformidad con lo previsto en
la disposicién transitoria sexta de la Ley 44/2003 antes citada, corresponde
ejercer las competencias del todavia no constituido Consejo Nacional de
Especialidades en Ciencias de la Salud. Asimismo, dicho programa formativo
ha sido estudiado, analizado e informado por la Comisién de Recursos
Humanos del Sistema Nacional de Salud al que se refiere el Real Decreto
182/2004, de 30 de enero, por el que se cre6 dicho érgano colegiado del que
forman parte, entre otros, los consejeros de sanidad de las diversas
comunidades auténomas y el Director General de Universidades del Ministerio
de Educacion y Ciencia. En su virtud, de conformidad con lo previsto en el
articulo 21 de la Ley 44/2003, previos informes favorables de la Comisién de
Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud y del Ministerio de
Educacion y Ciencia, dispongo:
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Primero.-Aprobar el programa formativo de la Especialidad de Hematologia y
Hemoterapia, cuyo contenido se publica como anexo a esta Orden.

Segundo.-Dicho programa formativo sera de aplicacion a los residentes de la
Especialidad de Hematologia y Hemoterapia que obtengan plaza en formacion
en Unidades Docentes de dicha especialidad, a partir de la Orden del Ministerio
de Sanidad y Consumo por la que se apruebe la convocatoria nacional de
pruebas selectivas 2006 para el acceso en el afo 2007 a plazas de formacién
sanitaria especializada.

Disposicidn transitoria unica.

A los residentes que hubieran iniciado su formacion en la Especialidad de
Hematologia y Hemoterapia por haber obtenido plaza en formacién en
convocatorias anteriores a la que se cita en el apartado segundo de esta Orden
les sera de aplicacién el programa anterior de dicha especialidad, aprobado por
Resolucion de 25 de abril de 1996, de la Secretaria de Estado de
Universidades e Investigacion del Ministerio de Educacion y Ciencia.

No obstante lo anterior, la Comisiéon de Docencia de la Unidad Docente en la
que se haya obtenido plaza podra adaptar, a propuesta del responsable de la
Unidad y con la conformidad del residente, los planes individuales de formacion
previstos en el Apartado segundo 2.c de la Orden de 22 de junio de 1995, al
nuevo programa formativo en la medida en que, a juicio de dicha Comision, sea
compatible con la organizacién general de la Unidad y con la situacion

especifica de cada residente.
Disposicién final.

Esta Orden entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacién en el «Boletin
Oficial del Estado».
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Madrid, 2 de octubre de 2006.-La Ministra de Sanidad y Consumo, Elena
Salgado Méndez.

ANEXO Programa oficial de la especialidad de Hematologia y Hemoterapia
1. Denominacion oficial de la especialidad

Hematologia y Hemoterapia.

Duracion: 4 afos. Licenciatura previa: Medicina.

2. Introduccion

En su concepcion actual la Especialidad de Hematologia y Hemoterapia esta
constituida por cuatro facetas intimamente relacionadas: clinica hematoldgica,
morfologia y biologia hematologica, hemostasia y trombosis e

inmunohematologia y medicina transfusional.

Los motivos por los que esta especialidad es una de las disciplinas médicas
que mas han progresado en conocimiento y tecnologia en las ultimas décadas
radican en la integracibn de conocimientos biolégicos y clinicos, que han
permitido una mejor comprensién de los mecanismos de enfermar, facilitando
el desarrollo de pautas mas adecuadas de actuacién clinica. Todo ello ha
contribuido a que la Hematologia y Hemoterapia haya alcanzado un grado
notable de madurez y justifica su permanencia en el futuro como una
especialidad integrada, siendo éste el marco idéneo para la formacién global de
los futuros especialistas. En los ultimos afnos se han producido continuos
avances que han generado una gran incorporacion de conocimientos, tanto de
conceptos basicos como de técnicas de laboratorio. Todo ello ha incrementado
de manera sustancial el cuerpo de doctrina de la especialidad, incorporando
nuevas areas tales como la citometria, la citogenética, o la biologia molecular.
Asi mismo se han desarrollado técnicas terapéuticas muy complejas, como el
trasplante de médula Osea. Estos avances requieren aprendizajes muy
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especificos para su adecuado desarrollo y funcionamiento. En la elaboracion
de éste programa también resulta imperativo considerar los cambios que se
han operado en la sanidad de nuestro pais y los derivados del entorno comun
europeo. Cabe destacar la creciente informatizacién y automatizacién de los
laboratorios, el manejo informatico de datos clinicos, el incremento de la
asistencia hematologica extrahospitalaria, la interrelacibn con otras
especialidades, la necesidad de establecer controles rigurosos de calidad y una
mayor autonomia de gestion. Estos y otros nuevos aspectos, han determinado
modificaciones muy importantes que obligan a cambios de planteamientos en
la formacién de los futuros especialistas de Hematologia y Hemoterapia, que
deberan estar profesionalmente capacitados para ejercer la especialidad en los
diferentes &mbitos asistenciales tanto de asistencia primaria como hospitalaria.
Los logros alcanzados son el mejor aval para una especialidad de Hematologia
y Hemoterapia integrada. La adaptacion a los continuos avances en los
contenidos clinicos, diagnédsticos y terapéuticos confiere a esta especialidad un
futuro esperanzador y son los que le proporcionan su mayor fortaleza.
Asimismo se considera que, para garantizar un adecuado proceso formativo, es
clave la actualizacién de los requisitos de la acreditacion docente de los
Servicios y la planificacibn de auditorias periédicas que garanticen el
cumplimiento del presente programa de formacién. En este mismo sentido, y
como aval de una adecuada adquisicidbn de conocimientos, habilidades y
actitudes, se considera importante la puesta en marcha de una evaluacién final
de los residentes. Incrementar y profundizar en las actividades asistenciales y
de investigacién en una de las areas de la Hematologia, son otros objetivos
cuyo cumplimiento pleno requerira un futuro planteamiento sobre el posible

incremento del periodo formativo.
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3. Definicién de la especialidad y sus competencias

La especialidad de Hematologia y Hemoterapia constituye aquella parte de la
Medicina que se ocupa de: La fisiologia de la sangre y 6rganos
hematopoyéticos.

El estudio clinico-biolégico de las enfermedades de la sangre y de los érganos
hematopoyéticos, y de todos los aspectos relacionados con su tratamiento. La
realizacion e interpretacion de las pruebas analiticas derivadas de dichas
enfermedades o de la patologia de otro tipo que por diferentes mecanismos,
provoquen discrasias sanguineas, asi como de aquellas pruebas analiticas de
tipo hematoldgico que sean necesarias para el estudio, diagndstico y valoracion
de procesos que afecten a cualquier érgano o sistema. Todos los aspectos
relacionados con la medicina transfusional, como la obtencién y control de la
sangre y hemoderivados, incluyendo los progenitores hematopoyéticos, asi

Ccomo su uso terapéutico.

El cuerpo de doctrina de la especialidad se deriva de su propia definicion y se
especifica en una serie de conocimientos tedricos y de habilidades y actitudes
practicas que se exponen en el apartado 6. La Hematologia y Hemoterapia
participa tanto del area clinica como del Laboratorio y de la Hemoterapia,
constituyendo la integracion de estos tres aspectos la razén de ser de la
especialidad. Todas estas areas deben tener una importancia equilibrada en el
proceso de formacion de los futuros especialistas, ya que el objetivo de este
periodo es la formacidon de hematdlogos con conocimientos globales de la

especialidad.

La dificultad de la formacién en esta especialidad estriba en que dispone de un
area clinica con una gran variedad de patologia hematolédgica y con técnicas
terapéuticas muy complejas, entre las que se incluye el trasplante de
progenitores hematopoyéticos, asi como una amplia tecnologia de laboratorio,

lo que requiere la presencia en los servicios con categoria docente de
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hematélogos especialmente entrenados en los diferentes campos. Los
servicios de Hematologia y Hemoterapia en sus areas de Laboratorio y de
Banco de Sangre son ademas, dentro de la estructura hospitalaria, estructuras
centrales, o servicios basicos, que deben servir con rapidez y calidad al resto
de los servicios los estudios solicitados. Esta actividad exige un esfuerzo
importante de organizacién, un control de calidad adecuado y un proyecto
econdémico de gestion que requiere prever las necesidades y controlar el gasto.
Por ultimo, es también competencia de la especialidad el enriquecimiento
continuado de su cuerpo de doctrina mediante la investigacion en todos los

aspectos de la misma.
4. Objetivos generales de la formacion

La formaciéon en Hematologia y Hemoterapia tiene como finalidad adquirir los
conocimientos, las habilidades y las actitudes que permitan realizar, como un
profesional competente, los contenidos actuales de la especialidad que se

indican en el apartado 6.

La formacion de los residentes debe desarrollarse de forma progresiva tanto en
la adquisicién de conocimientos como en la toma de decisiones, por lo que es
importante que los residentes posean objetivos concretos en su actividad,
progresen en la discusién de temas controvertidos, comprendan la importancia
de aspectos basicos en los que se sustentan los conocimientos clinicos,
comprendan el concepto global de la especialidad como un todo integrado y
armoénico sin protagonismos especiales de ninguna de las partes que la
componen, y por ultimo sitien la especialidad en un contexto social, ético y
profesional en el que el bienestar de los pacientes sea el objetivo fundamental.
Ademas del aprendizaje de las bases cientificas de la epidemiologia y
etiopatogenia de las enfermedades de la sangre y 6rganos hematopoyéticos, la
formaciébn en esta especialidad implica conocer las manifestaciones y
complicaciones clinicas de dichas enfermedades, adquirir las habilidades y

actitudes para realizar e interpretar las técnicas de diagnostico bioldgico, y de
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forma muy especial, basandose en evidencias cientificas, aplicar el tratamiento
mas racional a los pacientes. Resulta también aconsejable la adquisicién de
conocimientos basicos de gestidn clinica, de conocimientos para el manejo e
interpretacién critica de datos cientificos, del habito del autoaprendizaje, y un
entorno favorable para el desarrollo de la inquietud investigadora. Todo el
proceso de aprendizaje debe orientarse, a transmitir al futuro especialista la
necesidad de contribuir con su trabajo a la mejor atencion al paciente y a
incrementar, en la medida de lo posible, la calidad de vida del mismo. El
objetivo fundamental es la formacion de hematdlogos generales, aunque
durante este periodo se configuran las bases para una formacién el ulterior en
areas de capacitacidén especifica. Durante el periodo de formacion el residente
debe alcanzar el mayor grado de calidad técnica posible y la capacidad para
desarrollar su labor diaria integrado en un equipo. En este punto es
fundamental el papel del hospital, que al iniciarse el programa docente debe
tener al igual que ocurre con los servicios, un plan de actividades a desarrollar
tanto para sus residentes como para los que procedan de otros servicios ya
que la medicina actual requiere trabajar en un equipo competente e integrado.
Por ello es imprescindible que los requisitos de acreditacién de la especialidad
ademas de los relativos a un Servicio de Hematologia y Hemoterapia se
contemplen también los aspectos institucionales y los competenciales de otras
unidades necesarias y establecidas para la formacion de residentes. La rapida
evoluciéon de la ciencia en general y la Hematologia y Hemoterapia en
particular, obliga a un proceso de formacién continuada, por lo que otro de los
objetivos es la adquisicién de los habitos y la disciplina de la autoformacién.
Los futuros especialistas deben conocer que la busqueda y adquisicién de
nuevos conocimientos forma parte de su responsabilidad profesional. Otro
aspecto importante del proceso formativo es la adquisicion de inquietud
investigadora y docente que facilitard los objetivos previos, asi como el
desarrollo de una mente critica y la valoracién del trabajo en equipo. A este
respecto, la formacion del especialista debe incluir el aprendizaje de los
fundamentos de la investigacion cientifica y sentar las bases para el inicio de
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un proyecto de investigacion, que, en ocasiones, podra llegar a constituir su
Tesis Doctoral. La redacciéon de trabajos cientificos, su divulgacién en
congresos de la especialidad y su publicacion en revistas especializadas, es
una parte importante de la formacién de los residentes. Asi mismo, la
colaboracion en las actividades docentes, en los periodos mas avanzados de la
formacidn, favorecera la adquisicion de habilidades y actitudes necesarias en la
formacién del especialista. Por ultimo, es también muy relevante la adquisicion
de una conciencia clara de las implicaciones econ6micas, sociales y, sobre
todo, éticas que conlleva el ejercicio profesional de la Hematologia y
Hemoterapia, como el de cualquier otra rama de la medicina.

5. Desarrollo de la investigacion

5.1 Introduccidon y concepto: Se considera de la mayor importancia incorporar la
metodologia y la practica de la investigacion en el periodo de formacion de la

especialidad de Hematologia y Hemoterapia.

Una buena formacién asistencial en un Servicio de Hematologia y Hemoterapia
esta unida a un buen ambiente cientifico, basado no solo en la competencia
clinica sino también en la investigadora. Por ello, el residente al formarse en la
especialidad de Hematologia y Hemoterapia, debera incorporar la metodologia
y la practica de la investigacién, incluyendo las actitudes y el rigor inherentes a
esta actividad. Para la formacion adecuada de especialistas en Hematologia y
Hemoterapia es deseable que el Servicio correspondiente pueda presentar una
aceptable y continuada actividad investigadora con presencia activa en
congresos nacionales e internacionales de la especialidad. La eficacia en la
formacion investigadora de un residente estard en relacion directa con el
programa que desarrolla el Servicio y con la actitud de éste para dedicar el

tiempo y la atenciéon adecuada a esta actividad.
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5.2 Areas para el desarrollo de la investigacion:

Lo mas importante para una adecuada formacion en investigacion radica en
que ésta se desarrolle en un ambiente formativo y de calidad adecuados,
debiendo el residente implicarse personalmente en su propia formacion
investigadora a través de programas de investigacion que requieran un alto
nivel de disponibilidad, tanto en tiempo como en el desarrollo de actividades
orientadas al deseo de obtener conocimientos. Las publicaciones cientificas no
deben ser un fin en si mismas sino una consecuencia de la actividad del

residente.

Por ello se considera necesario que el residente se integre en uno de los
grupos de investigacién del servicio en donde un tutor competente y con
dedicacién se encargue de orientar su formacién. En los servicios de
Hematologia y Hemoterapia se desarrollan diversos programas de

investigacién que pueden concretarse en los siguientes apartados:

a) Proyectos de investigacion competitivos subvencionados con fondos del
Estado o Comunidades Autbnomas.

b) Ensayos clinicos de investigacion terapéutica preferentemente prospectivos
con estudios biologicos desarrollados a partir de grupos cooperativos. c)
Ensayos clinicos promovidos por la Industria Farmacéutica. d) Proyectos de
Investigacion promovidos y encargados directamente desde sectores privados,
en los que es imprescindible respetar la libertad de opinién y decisién por parte
del grupo investigador.

La participacion en la actividad investigadora debe iniciarse preferentemente al
comienzo del tercer afno de residencia. Antes de este periodo es dificil dedicar

el tiempo necesario y tener la formacion suficiente.
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5.3 Objetivos:

El programa basico para la formacion de residentes en investigacién debe
comprender las siguientes actividades cientificas: Colaborar y participar
directamente en la elaboracion de un proyecto de investigacion sometido y
aprobado como minimo por el Comité Cientifico del Hospital y redactado en un
formato tipo FIS o similar.

Colaborar en la elaboracion y seguimiento de un ensayo clinico informado
favorablemente por la Agencia Esparnola del Medicamento. Presentar un
minimo de 3 comunicaciones a congresos. Participar directamente en la
publicacién de, al menos, 2 trabajos en revistas que se incluyan en el «Journal
of Citation Reports». Participar en Cursos o Seminarios de Metodologia de la

investigacion clinica-bésica.

En el periodo formativo deben iniciarse las actividades investigadoras con vista
a la obtencion del titulo de doctor, pudiendo incluir una estancia corta en un
Centro de alto nivel investigador si el caracter de la investigacion concreta asi

lo aconseja.

5.4 Programa formativo comun:

Seria conveniente que los residentes realizasen diversos cursos relacionados
con la metodologia y avances en investigacion. Estos cursos deberian contar
con la acreditacion de la Asociacion Espanola de Hematologia y Hemoterapia
(AEHH) y de la Fundacion Esparnola de Hematologia y Hemoterapia (FEHH).

Una propuesta de contenidos de dichos cursos podrian incluir las siguientes

materias:

Metodologia de la Investigacion Cientifica (1,5 créditos).
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Bases de la Bioética Clinica (1,5 créditos). Modelos y Técnicas de la

Investigacion en Hematologia (1,5 créditos).

El residente deberia completar al menos 3 créditos durante su periodo

formativo.
6. Contenidos especificos

6.1 Conocimientos tedricos de Ciencias Basicas: Conocimientos basicos de
Anatomia Patolégica, Bioquimica, Inmunologia, Genética y Biologia Molecular.

Conocimientos de estadistica y epidemiologia. Medicina basada en la
evidencia: conceptos generales y metodologia. Metodologia de informacion

cientifica y manejo de sistemas informaticos.

6.2 Conocimientos tedricos propios de la especialidad:

6.2.1 Conocimientos generales:

6.2.1.1 Evaluacion clinica del paciente hematoldgico: Historia clinica.
Proceso diagnostico. Técnicas generales y especiales de exploracion.
6.2.1.2 El Laboratorio en Hematologia y Hemoterapia:

Estructura y funcionamiento de un laboratorio asistencial.

Principios de seguridad biolégica. Aspectos legales y técnicos. Control de
calidad del laboratorio de Hematologia y Hemoterapia. Técnicas especializadas

de laboratorio:
Manejo de autoanalizadores.

Citomorfologia de la sangre periférica. Citomorfologia de la médula 64sea.
Técnicas citoquimicas. Técnicas diagnésticas del sindrome anémico.
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Citometria del flujo en diagnéstico de enfermedades hematoldégicas. Técnicas
basicas de citogenética. Técnicas basicas de biologia molecular. Técnicas de
hemostasia y trombosis. Técnicas de inmunohematologia. Técnicas de
obtencion de componentes sanguineos: convencionales y por aféresis.
Técnicas de aféresis terapéuticas. Técnicas de obtencion, manipulacién y
preservacion de progenitores hematopoyéticos.

6.2.2 Conocimientos especificos:

6.2.2.1 Hematologia Molecular y Celular: Estructura y funcién de la médula

Osea y el microambiente medular.

La célula multipotente hematopoyética, células progenitoras, factores de
crecimiento y citocinas. Estructura y funcidén del tejido linfoide. Principios de
genética y biologia molecular. Citogenética y reordenamientos genéticos en
enfermedades hematoldgicas. El ciclo celular y su regulacion. Apoptosis.
Moléculas accesorias y senales de transduccidon. Antigenos de diferenciacion.

Cultivos celulares y citocinas.

6.2.2.2 Principios Terapéuticos Generales:

Los agentes antineoplésicos. Farmacologia y toxicidad.

Tratamiento de las infecciones en el paciente hematologico. Trasplante de
células progenitoras hematopoyéticas. Métodos e indicaciones de la terapia
celular. Principios de terapia génica. Tratamiento de soporte. Medicina

transfusional.

6.2.2.3 Fisiologia y Patologia de la Serie Roja:

Biologia de la eritropoyesis, diferenciacién eritroide y maduracién.

Biopatologia y fisiopatologia del eritrocito: estructura, bioquimica y procesos

metabdlicos, morfologia y funcién. Estructura y funcién de la hemoglobina.
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Manifestaciones clinicas y clasificacién de los trastornos eritrocitarios. Aplasia
medular. Hemoglobinuria paroxistica nocturna. Aplasia de células rojas pura.
Anemias diseritropoyéticas congénitas. Anemia secundaria a procesos de otros
organos y sistemas: insuficiencia renal crénica, endocrinopatias, enfermedades
cronicas, neoplasias y otras. Anemias megaloblasticas. Alteraciones del
metabolismo del hierro. Anemia ferropénica. Sobrecarga de hierro. Alteraciones
de la sintesis del hemo: Anemias sideroblasticas. Porfirias. Anemias
hemoliticas. Concepto y Clasificacion. Anemias hemoliticas por defectos en la
membrana. Anemias por déficit enzimaticos. Anemias por trastornos de la
hemoglobina. Talasemias. Anemia de células falciformes. Otras
hemoglobinopatias. Anemias hemoliticas de mecanismo inmune. Anemias
hemoliticas extrinsecas de origen no inmune: Mecanicas, Microangiopaticas,
por agentes quimicos, fisicos o infecciones. Hiperesplenismo e hipoesplenismo.
Poliglobulia. Diagndstico y tratamiento de los sindromes por sobrecarga férrica

primaria y secundaria.
6.2.2.4 Fisiologia y Patologia de los Leucocitos:
Granulopoyesis y monocitopoyesis.

Morfologia, bioquimica y funcién de los granulocitos y monocitos. Trastornos
cuantitativos y cualitativos de los granulocitos neutréfilos. Enfermedades de los
eosindfilos y basodfilos. Clasificacidn y manifestaciones clinicas de los
trastornos de los monocitos y los macréfagos. Histiocitosis benignas.
Enfermedades de depodsito. Enfermedades del bazo. El sistema inmune.
Desarrollo, regulacion y activacion de las células B y T. Trastornos cuantitativos
de los linfocitos. Sindromes mononucledsicos. Inmunodeficiencias. Sindrome

de inmunodeficiencia adquirida.
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6.2.2.5 Patologia del Tejido Hematopoyético:
Sindromes mielodisplésicos (SMD).

Sindromes mielodisplasicos-mieloproliferativos. Leucemia mieloide crénica.
Leucemia neutrofilica cronica. Leucemia eosinofilica crénica. Sindrome
hipereosinofilico. Policitemia Vera. Trombocitemia esencial. Mielofibrosis
idiopatica cronica. Leucemia aguda mieloide. Leucemia linfoblastica aguda.
Leucemia linfoblastica aguda del adulto. Leucemia linfatica crénica. Leucemia
prolinfocitica. Tricoleucemia. Linfoma de Hodgkin. Linfomas no Hodgkin.
Linfomas no Hodgkin en la infancia. Linfomas de células T cutaneos.
Enfermedades linfoproliferativas asociadas a inmunodeficiencias. Mieloma
multiple. Otras gammapatias monoclonales: Gammapatia monoclonal de
significado incierto. Macroglobulinemia de Waldenstrém. Amiloidosis.
Enfermedades de cadenas pesadas. Neoplasias de células histiociticas y

dendriticas. Mastocitosis.

6.2.2.6 Hemostasia y Trombosis:

Megacariopoyesis y trombopoyesis.

Morfologia, bioquimica y funcion de las plaquetas. Fisiologia de la hemostasia.
Bioquimica y biologia molecular de los factores de la coagulacién. Mecanismos
moleculares de la fibrindlisis. Purpuras vasculares. Alteraciones cuantitativas
de las plaquetas. Tombocitopenias. Trombocitosis. Alteraciones cualitativas de
las plaquetas. Trombocitopatias. Hemofilia A y B. Enfermedad de von
Willebrand. Otras alteraciones congénitas de la coagulacién y la fibrindlisis.
Alteraciones adquiridas de la coagulacién y la fibrindlisis. Coagulacion
intravascular diseminada. Trombofilia hereditaria y adquirida. Enfermedad
trombembdlica venosa: Epidemiologia, clinica, diagnéstico, profilaxis y
tratamiento. Trombosis arterial: Papel terapéutico de los antiagregantes,

anticoagulantes y tromboliticos.

Manual del residente de Hematologia  og




HEMATOLOGIA 'Y
HEMOTERAPIA

GUIA FORMATIVA DE RESIDENTES

HOSPITAL |
UNIVERSITARIO PUERTA FECHA ELABORACION: 2012
DEL MAR

6.2.2.7 Medicina Transfusional:
Inmunologia de los hematies.

Inmunologia de leucocitos, plaquetas y componentes plasmaticos. Enfermedad
hemolitica del feto y del neonato. Obtencidn, estudio y conservacion de la
sangre y sus componentes. Indicaciones, eficacia y complicaciones de la
trasfusion de sangre, hemocomponentes y hemoderivados. Autotransfusion.
Aféresis celulares y plasmaticas. Legislacion referente a Medicina

Transfusional.
6.2.2.8 Hematologia y otras especialidades:
Hematologia Pediatrica y neonatal.

Hematologia del anciano. Complicaciones hematolégicas en Obstetricia.
Complicaciones hematolégicas en Unidad de Cuidados intensivos.

Hematologia tropical.
6.3 Habilidades:

6.3.1 Generales: Manejo de hojas de datos informatizadas, de programas de

bioestadistica y paquetes integrados.

Manejo de la bibliografia médica. Busquedas electronicas y fuentes de
informacion de medicina basada en la evidencia. Conocimientos de bioética.
Técnicas y métodos de gestion. Conocimiento del inglés cientifico.

6.3.2 Clinica Hematoldgica:
Practica clinica. Atencion integral del paciente hematolégico.
Realizacion de diagnéstico, prondstico y tratamiento de pacientes con cualquier

tipo de enfermedad de la sangre y de los 6rganos hematopoyéticos, tanto en
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régimen ambulatorio como en régimen hospitalario. Capacidad para atender
cualquier tipo de urgencia en pacientes hematolégicos. Dominio de las
diferentes técnicas relacionadas con el trasplante de progenitores
hematopoyéticos y del manejo clinico de estos pacientes. Capacidad para
elaborar informes escritos adecuados a la situacion clinica y circunstancias del
paciente (ingreso hospitalario, atencién ambulatoria, etc.). Capacidad de
responder los informes solicitados por cualquier otro Servicio del Hospital
referidos a las complicaciones hematoldgicas de otro tipo de patologias.
Capacidad de establecer una adecuada relacion con los pacientes y familiares,
asi como de transmitir a los mismos la informacién relativa a su enfermedad de
la manera mas adecuada. Capacidad para valorar los aspectos éticos de las
decisiones que se adopten. Capacidad para valorar en el proceso de toma de
decisiones, la relacion riesgo/beneficio y costo/beneficio de las exploraciones
complementarias o de cualquier tipo de tratamiento que se proponga al

paciente.
6.3.3 Laboratorio:

Obtencion, procesamiento, conservacion y transporte de todo tipo de muestras

de uso en el laboratorio.

Manejo practico de todo tipo de instrumental de laboratorio, calibracion de
aparatos, preparacion de reactivos y control de calidad de las pruebas de
laboratorio. Diferentes técnicas de hematimetria basica y automatizada, asi
como de citomorfologia y citoquimica hematologica. Técnicas especiales de
citometria de flujo, y técnicas basicas de biologia molecular y citogenética
aplicadas a los procesos hematopoyéticos. Técnicas de laboratorio
relacionadas con el diagnostico de cualquier tipo de anemias. Técnicas de
laboratorio relacionadas con la Hemostasia y con el diagnéstico de las diatesis
hemorragicas y los procesos trombéticos. Sistemas de control de calidad del
laboratorio de Hematologia en sus diferentes secciones.
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6.3.4 Medicina Transfusional:

Técnicas de promocion de la donacion de sangre y hemocomponentes y

busqueda de donantes.

Técnicas de seleccién de donantes de sangre y hemocomponentes. Procesos
de hemodonacion con técnicas convencionales, de aféresis y autotrasfusion.
Técnicas de estudio de la sangre y hemocomponentes. Métodos de obtencion
de componentes sanguineos a partir de sangre total. Condiciones de
almacenamiento selectivo de los hemocomponentes y manejo de los depésitos.
Técnicas de laboratorio de inmunohematologia. Técnicas de obtencidn,
manipulacion y criopreservacién de progenitores hematopoyéticos. Control de
la terapéutica transfusional a nivel hospitalario. Sistema de hemovigilancia a
nivel hospitalario. Sistemas de control de calidad en medicina transfusional.

6.4 Conocimientos de gestion. Economia de la Salud:

Técnicas y métodos de los sistemas de gestidn clinica.

Técnicas y métodos de los sistemas de gestion del laboratorio. Técnicas y
métodos de los sistemas de gestion del banco de sangre.

7. Rotaciones

Las diferentes rotaciones tienen como objetivo conseguir la adquisicion por
parte del residente de los conocimientos, habilidades y actitudes que dimanan

de los contenidos actuales de la especialidad que se indican en el apartado 6.

La formacién del residente en Hematologia y Hemoterapia, tiene dos fases bien
diferenciadas, una primera de formacién genérica que pretende establecer una
base soélida de conocimientos y actitudes en Medicina Interna y especialidades
afines y una segunda, especifica en Hematologia y Hemoterapia. Las
rotaciones por la especialidad de la Medicina Interna y especialidades afines,
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deben adaptarse a los objetivos y pueden ser flexibles de acuerdo con las
peculiaridades organizativas de cada Hospital, en coordinaciéon con la Comisién
de Docencia. La Comision de Docencia deberda comprometerse en el
cumplimiento de los programas formativos y los objetivos delimitados y
cuantificados en la formacién de los residentes. A estos efectos el tutor actuara
como interlocutor directo entre la Comisiéon de Docencia y el residente y como
garante de la ejecucién adecuada de los programas de formaciéon. Las
Comisiones de Docencia determinaran la viabilidad de la consecucion de
objetivos. En caso de no poder llevarse a cabo, podran realizarse en otros

Servicios aunque no se encuentren acreditados.

7.1 Contenido y tiempos de rotacion: Excluyendo los periodos vacacionales se

dispone de 44 meses naturales.
Medicina Interna y Especialidades Médicas: 11 meses.

Citomorfologia y Biologia Hematolégica: 13 meses. Hemostasia y Trombosis: 4
meses. Banco de Sangre e Inmunohematologia: 5 meses (al menos 1 mes en
un Centro Regional de Hemodonacion). Hematologia Clinica. Hospitalizacion:
11 meses (al menos 2 meses deberan realizarse en una unidad acreditada
para la realizaciobn de trasplante alogénico de médula ésea). Consultas
externas: 12 meses no coincidentes con la rotacién de Hematologia Clinica (1

dia a la semana).

7.2 Calendario orientativo de rotaciones: El orden de las rotaciones es
orientativo. Se pueden realizar cambios en las mismas dependiendo de las
caracteristicas de los Servicios, del numero de residentes que exista en cada
momento o de otras circunstancias locales, de manera que exista una

distribucién racional y que se aproveche al maximo la estructura formativa.
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a) Primer ano: Medicina Interna y Especialidades afines (incluyendo Medicina
Intensiva). Su calendario se realizara de acuerdo con la disponibilidad de cada
Servicio y segun el organigrama de la Comision de Docencia.

Las guardias durante este periodo se realizaran en Urgencias y/o en Medicina
Interna y especialidades afines. Se recomienda que el niumero de guardias sea
entre 4 y 6 mensuales.

b) Segundo a cuarto ano:
Clinica Hematologica. Hospitalizacion: 11 meses.

Durante un ano que no coincida con la rotacién en la planta de Hematologia,
atenderd un dia por semana una de las consultas externas. Citomorfologia y
Biologia Hematoldgica: 13 meses (incluye citomorfologia, hematimetria,
eritropatologia, citometria, citogenética y biologia molecular). Hemostasia y
Trombosis: 4 meses. Medicina Transfusional: 5 meses (incluye un mes por
Centro Regional Hemodonacién). Las guardias durante éste periodo de
rotacion, seran especificas de la especialidad y se realizaran en el Servicio de
Hematologia y Hemoterapia. Se recomienda que el nimero de guardias sea
entre 4 y 6 mensuales.

Durante el periodo de formacion especifica en Hematologia, el futuro
hematélogo debera integrarse desde el comienzo en las distintas unidades,
asumiendo con progresiva responsabilidad las tareas que se le vayan
asignando, para llevarlas a cabo con autonomia progresiva. Los objetivos
especificos de cada rotacion se especifican en el apartado siguiente.

8. Objetivos especificos-operativos/actividades por afio de residencia

Dado que la estructura del programa formativo se ha realizado en funcién de
las diferentes areas de aprendizaje, y estas pueden cambiar segun las
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caracteristicas de los centros, los objetivos especificos y actividades se han
clasificado en base a dichas areas.

Conviene tener en consideracion que los residentes aprenden mientras
trabajan y que se pretende un equilibrio entre formacién y responsabilidad, que
debe ser progresivo en base a su formacion.

8.1 Objetivos especificos operativos. Cognoscitivos y habilidades: Los objetivos
a alcanzar por el residente se clasifican segun 3 niveles diferentes de habilidad:
Nivel de habilidad 1: Lo que puede realizar un Residente de manera

independiente.

Nivel de habilidad 2: Aquello sobre lo que el Residente debe tener
conocimiento, pero sin formacion para su realizacibn completa de manera
independiente. Nivel de habilidad 3: Tratamientos, exploraciones o técnicas
sobre las que el Residente debe tener, al menos, un conocimiento tedrico, pero
no obligatoriamente practico.

8.1.1 Objetivos a alcanzar durante la rotacidbn por Medicina Interna y
especialidades médicas, con nivel de habilidad 1: La rotacién por Medicina
Interna y especialidades médicas afines tiene por objeto que el residente
adquiera el maximo entrenamiento en el diagnostico y tratamiento de los
grandes sindromes (p.e. insuficiencia cardiaca, respiratoria, renal, diabetes,
hipertension, shock), haciendo especial énfasis en el cuidado de los pacientes

criticos (dominando las técnicas de reanimacion cardiopulmonar).

Ademas, debera saber interpretar las técnicas complementarias basicas para el

ejercicio clinico cotidiano:
ECG.

Radiologia simple. Ecografia. TC y RM. Pruebas funcionales respiratorias,

etc.).
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Finalmente, debera estar familiarizado con las complicaciones hematoldgicas

comunes a otras especialidades.
8.1.2 Objetivos a alcanzar durante la rotacion por Clinica Hematolégica.

a) Nivel de habilidad 1: Aprendizaje con responsabilidad progresiva en el
manejo clinico de los pacientes con patologia hematolégica en sus aspectos
diagnésticos, prondsticos y terapéuticos, tanto la patologia de tipo neoplasico,
como leucemias, linfomas, mielomas, etc., como la patologia no neoplasica,
incluyendo las anemias congénitas o adquiridas, alteraciones de los leucocitos

o trastornos de la hemostasia y coagulaciéon sanguinea.

Manejo de los pacientes en la planta de hospitalizacién. Manejo de los
pacientes en consultas externas. Manejo de los pacientes en el hospital de dia.

Atencion a interconsultas clinicas e informes solicitados por otros Servicios.
b) Nivel de habilidad 2:

Indicaciones, manejo y complicaciones de pacientes ingresados en una Unidad
de trasplante de progenitores hematopoyéticos, tanto autélogo como alogénico
a partir de donante emparentado.

c) Nivel de habilidad 3:

Indicaciones, manejo y complicaciones de pacientes sometidos a trasplante
alogénico de progenitores hematopoyéticos a partir de donante no

emparentado.

Trasplante de corddn umbilical. Técnicas de gestion y sistemas de calidad de
una Unidad de Hematologia Clinica.
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8.1.3 Objetivos a alcanzar durante la rotacién por Citomorfologia y Biologia
Hematoldgica.

a) Nivel de habilidad 1: Obtencién de muestras, manipulacion, transporte y

conservacion.

Hematimetria basica automatizada. Morfologia hematoldgica. Técnicas de
citoquimica. Estudio de las anemias y eritrocitosis. Estudio de leucemias y otras
hemopatias malignas mediante técnicas convencionales. Manejo de

instrumentos de laboratorio, validacion y control de calidad.
b) Nivel de habilidad 2:
Estudios funcionales de las células hematicas.

Estudios inmunofenotipicos por citometria. Caracterizacion inmunofenotipica de
leucemias, sindromes mielodisplasicos, linfomas y otras hemopatias. Técnicas

de PCR y su valoracion en el diagnéstico y seguimiento de las hemopatias.
c) Nivel de habilidad 3:
Cariotipo de las enfermedades hematologicas.

Técnicas de FISH y su valoracion en el diagnostico y seguimiento de las
hemopatias. Técnicas de gestion y sistemas de calidad del Laboratorio.

8.1.4 Objetivos a alcanzar durante la rotacion por Hemostasia y Trombosis.

a) Nivel de habilidad 1: Estudios bdasicos de hemostasia primaria y funcion

plaquetaria.

Estudios especificos de Hemofilias, Enfermedad de von Willebrand y otras
coagulopatias congénitas. Estudios de trombofilia. Control de la terapéutica
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anticoagulante. Control del tratamiento trombolitico. Manejo de instrumentos de
laboratorio, validacion y control de calidad.

b) Nivel de habilidad 2:

Estudios complejos de funcion plaquetaria.

Técnicas de PCR y su valoracién en el diagnéstico de diversos estados
trombofilicos.

c) Nivel de habilidad 3:

Técnicas de biologia molecular para el estudio de pacientes y portadores de
diversas coagulopatias congénitas.

Técnicas de gestién y sistemas de calidad del Laboratorio.

8.1.5 Objetivos a alcanzar durante la rotacion por Medicina Transfusional e

Inmunohematologia.

a) Nivel de habilidad 1:

Seleccién de donantes.

Técnicas de hemodonacién, incluyendo extraccion, fraccionamiento vy
conservacion de los diversos hemoderivados. Técnicas de despistaje de
infecciones transmisibles. Estudios inmunohematol6gicos. Politica transfusional
e indicaciones de la transfusion de los distintos hemoderivados. Técnicas de
autotransfusion. Técnicas de aféresis. Técnicas de obtencién de progenitores
hematopoyéticos. Manejo de aparatos de aféresis y criopreservacion. Técnicas
de control de calidad.
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b) Nivel de habilidad 2:

Técnicas de obtencién, manipulacion y criopreservacion de progenitores

hematopoyéticos.

Papel del Banco de Sangre en el trasplante de 6rganos. Técnicas de biologia

molecular aplicadas a problemas inmunohematolégicos.
c) Nivel de habilidad 3:

Técnicas de obtencion, criopreservacion y conservacion de células de cordon

umbilical.
Técnicas de gestidn y sistemas de calidad del Banco de Sangre.
8.2 Actividades:

Los niveles de habilidades que el residente debe asumir de forma escalonada

se han estatificado en el apartado 8.1.

Las actividades por ano de residencia han quedado en parte expuestas en el
apartado numero 7, en el que se especifican las rotaciones. De una manera
mas pormenorizada, en cada una de las rotaciones previstas deberan

realizarse las siguientes actividades:
8.2.1 Actividades Asistenciales.

8.2.1.1 Rotacién de Hematologia Clinica (hospitalizacion y consulta externa). Al
final de la rotacion el residente debe ser capaz de: Conocer las
manifestaciones clinicas de las enfermedades hematol6gicas, su prondstico,
tratamiento, y prevencion asi como las manifestaciones hematolégicas de otras
enfermedades. De igual modo debe de conocer los efectos secundarios de los

tratamientos utilizados y su manejo clinico.
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Realizar la anamnesis, exploracién fisica, elaborar un juicio clinico razonado y
la orientacion diagnostica de todos los pacientes que ingresen en la sala de
hospitalizacion y/o acudan por primera vez a la consulta externa. Indicar e
interpretar adecuadamente las exploraciones complementarias y técnicas de
imagen mas usadas en la patologia hematolégica. Informar apropiadamente a
los pacientes y sus familiares de todos los aspectos de la enfermedad y su
tratamiento. Conducir el manejo clinico directo durante al menos 6 meses de un
minimo de 6 pacientes hospitalizados. Dominar las punciones de cavidades
(paracentesis, toracocentesis y puncién lumbar). Realizar adecuadamente las
evoluciones escritas, la prescripcién de los tratamientos y los informes de alta
correspondientes. Realizar adecuadamente las interconsultas clinicas que el
resto de los servicios del hospital solicite. La consulta externa la realizara de
forma auténoma a partir del segundo mes. Participara directamente en las
Sesiones clinicas del Servicio. Asistira a todas las necropsias de pacientes que
hayan estado bajo su responsabilidad directa. Coordinara la realizacién de al

menos dos sesiones anatomoclinicas cerradas.

8.2.1.2 Rotacion de Citomorfologia y Biologia Hematolégica. Al final de la
rotacion el residente debe ser capaz de:

Obtener muestras sanguineas por venopuncion.

Conocer con detalle el manejo y funcionamiento de los contadores. Realizar e
interpretar frotis sanguineos. Realizar e interpretar aspirados medulares.
Realizar biopsias 6seas. Realizar e interpretar las tinciones citoquimicas que
permitan un adecuado diagnéstico citolégico. Realizar e interpretar todas las
técnicas de la Seccion serie roja (determinacion de sideremia y ferritinemia,
fragilidad osmotica, autohemdlisis, electroforesis de hemoglobinas, test de Ham
y sucrosa, etc.). Realizar e interpretar las técnicas de Citometria de flujo, tanto
para el inmunofenotipaje diagnostico de las hemopatias como para el
seguimiento de la enfermedad minima residual. Interpretar las técnicas de

citogenética en el diagnostico hematoldgico. Realizar e interpretar las técnicas
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basicas de biologia molecular. Ser capaz de dirigir la labor de los técnicos de
laboratorio y de resolver los problemas practicos que plantean. Sera capaz de
llevar a cabo un programa de gestion y control de calidad del laboratorio
incluyendo el conocimiento del aparataje basico para montar un laboratorio de

hematologia.

8.2.1.3 Rotacién de Hemostasia y Trombosis. Al final de la rotacion el residente
debe ser capaz de: Dominar los sistemas de separacibn de componentes
sanguineos necesarios para los diferentes estudios de hemostasia.

Interpretar, informar y controlar los tratamientos anticoagulantes. Interpretar,
informar y controlar los tratamientos antifibrinoliticos. Interpretar, informar vy
controlar los estudios de hemostasia de la interconsulta hospitalaria. Realizar e
interpretar el tiempo de hemorragia. Conocer y controlar el funcionamiento de
los coaguléometros y de las diferentes pruebas de coagulacion plasmatica.
Realizar e interpretar los estudios de agregacion plaquetaria. Realizar e
interpretar las técnicas diagnosticas de la Enfermedad de Von Willebrand y de
la hemofilia. Realizar e interpretar las técnicas diagnosticas de Trombofilia.
Conocer las técnicas basicas de biologia molecular para el diagndstico de los

diferentes tipos de diatesis hemorragicas y estados trombofilicos.

8.2.1.4 Rotacion de Medicina Transfusional e Inmunohematologia (incluye
rotacion por el Banco de Sangre y Centro Regional de Hemodonacién). Al final

de la rotacién el residente debe ser capaz de:

Seleccionar donantes. Conocer y dominar los métodos de extraccion,
separacién y conservacion de los componentes de la sangre, asi como las

técnicas de estudio de los agentes infecciosos vehiculados por ellos.

Realizar e interpretar las técnicas de Inmunohematologia y control de calidad,
con determinacibn de grupos sanguineos, anticuerpos irregulares con

identificacion de los mismos y pruebas de compatibilidad. Realizar e interpretar
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estudios especiales de Inmunohematologia que incluyan las técnicas
diagnésticas de la AHAI e incompatibilidad materno fetal. Realizar e interpretar
las técnicas de los anticuerpos antiplaquetarios. Dominara las indicaciones de
la transfusion, pruebas pretransfusionales y seguimiento post-transfusional.
Conocer los aspectos relativos al Banco de Sangre en el trasplante de
progenitores hematopoyéticos y de otros 6rganos, asi como la autotransfusion.
Conocer el funcionamiento y manejo de los programas de aféresis (plasma,
plaquetas, y células progenitoras) y plasmaféresis. Conocer el funcionamiento y
manejo de los programas de criopreservacion. Conocer las indicaciones y la
metodologia de la exanguinotransfusiéon. Conocer las técnicas de extraccion,
aféresis, cultivos, procesamientos y criopreservacion de progenitores

hematopoyéticos.

Después de cada rotacion, el responsable de cada Seccion que ha tutelado la
formacién y el trabajo realizado por el MIR realizara una valoracién en las hojas
que se adjuntan, estas hojas, una vez cumplimentadas seran entregadas al

Tutor.
8.2.2 Actividades cientificas:

Realizara diversas presentaciones en sesidn clinica en relacién con los

pacientes hospitalizados.

Participara activamente en las sesiones bibliograficas del Servicio. Participara
activamente en sesiones conjuntas programadas con otros Servicios, en
relacion con la especialidad (p.e. Radiodiagnéstico, Anatomia Patol6gica).
Presentara algunas de las sesiones monograficas programadas en el Servicio.
Presentara un minimo de 3 comunicaciones a congresos. Habra participado
directamente en la publicacion de, al menos, 2 trabajos en revistas que se
incluyan en el «Journal of Citation Reports». Colaborara en la docencia de los
estudiantes que roten por el Servicio. Participara en Cursos o Seminarios de
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Gestion Clinica, Bioética y Metodologia de la investigacion clinica-basica.

Participara en el desarrollo de ensayos clinicos.

8.2.3 Conocimiento de idiomas:

El conocimiento del inglés cientifico es una adquisicibn altamente

recomendable en el transcurso de la residencia, por lo que se realizaran

escalonadamente las siguientes actividades: Lectura del inglés cientifico.

Escritura de comunicaciones y trabajos en inglés. Presentaciones orales en

inglés en reuniones cientificas.

4. GUIA O ITINERARIO FORMATIVO TIPO DE LA UNIDAD DE
HEMATOLOGIA
- MIR 1: Rotacién general

Laboratorio y Clinica Hematologica: 2 meses.
Medicina Interna: 5 meses.

Radiodiagnostico: 1 mes.

Pediatria: 1 mes

UCI: 2 meses.

- MIR-2 a MIR-4: Rotacion especifica

Hemostasia: 5 meses.

Hospitalizacidén: 6 meses

Citomorfologia: 3.5 meses

Banco de Sangre: 3.5 meses.

CRTS: 1 mes

Citometria, Biologia molecular y Genetica: 3 meses
Consultas externas: 5,5 meses

Trasplante alogénico: 2 meses

Rotacién electiva: 1 mes
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e Eritropatologia: 2 meses

Realizaran guardias de presencia fisica en el area de urgencias el 12y 2° afo ,

con guardias tuteladas en Hematologia el 1° afo y la mitad del 2°, y desde

entonces guardias exclusivas en Hematologia.

4.1. Competencias generales a adquirir durante la formacion

El residente al final de su periodo de formacion sera capaz de desempenarse

en las siguientes areas::

Laboratorio: Realizar diagnostico de presuncion y apoyo diagnostico con
interpretacion de pruebas basicas de hematimetria y coagulacion,
orientacién y tratamiento de anemias, diagnostico citolégico de medula
O6sea con manejo de la técnica de puncidn de medula osea y
administracion intratecal por puncion lumbar, atencién y seguimiento de
pacientes anticoagulados, diagnostico de trombofilia y coagulopatias.
Gestidn y controles de calidad del laboratorio de Hematologia.

Banco de Sangre: interpretacion de estudios pretransfusionales,
resolucién de incompatibilidades, registro y estudio de reacciones
transfusionales, gestién y control de calidad en Inmunohematologia,
estudios materno-fetales para prevencion y tratamiento de la
enfermedad hemolitica del recién nacido, exanguinotransion, donacion,
procesamiento y distribucion de productos sanguineos, criopreservacion,
banco de tejidos, técnica de aféresis y manejo de pacientes.

Clinica: Atender a pacientes de hospitalizacién, hospital de dia y
consultas externas con diagnostico hematol6gico, prescripcion y manejo
de complicaciones de éstos, y en relacidon con la administracién de

quimioterapia, manejo diagnostico y terapeutico de enfermedades
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hematologicas primarias y complicaciones hematologicas de otras
enfermedades, atenciéon y seguimiento del paciente con trasplante de

medula 6sea.

Area docente e investigador: Es un aspecto importante del periodo formativo
del residente de Hematologia.

Actividades: participacién en congresos de ambito nacional e internacional con
ponencias y comunicaciones, publicaciones cientificas en revistas médicas y su

participacion en lineas de investigacion del servicio y ensayos clinicos.

Asi mismo seria preceptivo que se iniciaran proyectos encaminados a la

consecucién de tesis doctorales.

4.2.Plan de rotaciones

Nom!)re Y Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre
apellidos
R1 Hematimetria |Hospitalizacié [Vacaciones  [Medicina Interna|Infeccioso Infeccioso Infeccioso
n/Hemostasia
R2 Hemostasia  [Hemostasia  [Vacaciones  [Hospitalizacién [Hospitalizacion [Hospitalizacién [Citomorfolo
lgia
R3 Hospitalizaci6 [Hospitalizacié [Hospitalizacié [Vacaciones [Eritropatologia [Eritropatologia |Consultas
n n n externas
R4 \Vacaciones  [Banco de IBanco/Citomo |Citomorfologia (Trasplante Trasplante Rotacién
Sangre rfologia alogénico lalogénico electiva
Nom!)re y Enero Febrero Marxo Abril Mayo
apellidos
R1 IPaliativos Radiodiagndsti[Pediatria/Urge [UCI UCI
lco ncias de Pediat
R2 ICitomorfologa [Citomorfologi [Banco de IBanco de CRTS
il a Sangre Sangre
R3 (Consultas Consultas Hemostasia  [Hemostasia |Hemostasia
lexternas externas
R4 (Citometria Biologia Consulta IConsulta Consulta
imolec/Genetic fexterna lexterna externa
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4.3. Competencias especificas por rotacion

- Medicina Interna: Etapa de formacién genérica. Al final del rotario el
residente debe ser capaz de elaboracidon historias clinicas
estructuradas, realizar Evaluacion clinica y Exploracién fisica del
paciente. Manejo diagnostico y terapéutico de grandes sindromes
clinicos: insuficiencia respiratoria, EPOC, EAP, Insuficiencia cardiaca,
Hepatopatia, insuficiencia renal, Diabetes, HTA, shock, sepsis,
infeccién...Manejo y ajuste de tratamiento antibiético Realizacion de
tecnicas diagnosticas: paracentesis, toracocentesis, puncion lumbar.

Inerpretacion de ECG, valoracion ecografias, TAC, RMN...

- Radiodiagnéstico: El residente al final de la rotacion sera capaz de
realizar la Interpretacion basica de Rx torax y TAC.

- Pediatria: El residente al final de la rotacion sera capaz de realizar:
Manejo diagnostico y terapéutico del paciente pediatrico, con
conocimientos en el ajuste y dosificacion de medicamentos en nifos,

pruebas diagnosticas y manejo de los grandes sindromes clinicos.

- UCI: El residente al final de la rotaciébn serd capaz de realizar:
Colocacion de vias centrales, manejo de pacientes con sepsis, shock,
pacientes en situacibn critica, maniobras de reanimacién

cardiopulmonar...

- Hospitalizacion: El residente al final de la rotacion serd capaz de
realizar: Manejo diagnédstico, pronéstico y terapéutico de pacientes con
enfermedad hematoldgica, leucemias, linfomas, mielomas, sindromes
mielodisplasicos, anemias congénitas, trombopenias.Elaboraciéon de
informes médicos. Establecimiento de la relacién con el paciente y

familiar, emitiendo informacién sobre la enfermedad. Planificacion,
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administracion 'y manejo de complicaciones del tratamiento
quimioterapico. Emisién de tratamiento en Hospiwin. Indicaciones,
tratamiento y complicaciones de pacientes sometidos a trasplante
autélogo de medula 6sea.

Consultas externas: El residente al final de la rotacion sera capaz de
realizar: Atencion, diagnostico, seguimiento y tratamiento de pacientes
con diagnostico hematol6gico ambulatorio y en Hospital de dia. Atencién
de interconsultas de atencién primaria y especialidades médicas de
pacientes ambulatorios. Manejo de programa Diraya en las visitas

médicas.

Hemostasia: El residente al final de la rotacion sera capaz de realizar:
Manejo diagnéstico y terapeultico de trastornos de la hemostasia y
coagulacién: hemofilia, enfermedad de Von Willebrand y otras
coagulopatias congénitas. Estudios de trombofilia. Control del
tratamiento anticoagulante y antiagregante. Prescripcion por programa
Sintromac. Atencién interconsultas hospitalarias en trombosis vy
trastornos de hemostasia. Manejo de técnicas en laboratorio bésicas y
especiales de coagulacion. Validacion y control de calidad.

Banco de Sangre: El residente al final de la rotacion serd capaz de
realizar: Manejo de técnicas en laboratorio de Banco de Sangre.
Validacion y control de calidad. Resolucién de problemas en estudios
pretransfusionales, pruebas de compatibilidad, estudios materno-fetales.
Manejo diagnéstico y terapeutico de reacciones transfusionales.
Registros de hemovigilancia y Trazabilidad, Gestion y sistemas de
calidad. Acreditacion. Manejo programa Blue. Indicacidmn y realizacién
de técnica de exanguinotransfusion. Indicaciones, realizacién y atencién
a complicaciones de pacientes sometidos a aféresis terapeutica y
donacién de progenitores hematopoyéticos de sangre periférica.
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CRTS: EIl residente al final de la rotacion serd capaz de realizar:
Obtencion, procesamiento, almacenamiento, y distribucion de productos
sanguineos, criopreservacion de medula désea, muestras bioldgicas.

Banco de tejidos.

Eritropatologia: El residente al final de la rotaciébn serd capaz de
realizar: Manejo de técnicas en laboratorio para orientacién diagnéstica
de anemias (ferropénicas, trastorno cronico, megaloblasticas,
hemoliticas...) Validacion y control de calidad. Emisién de informes de
estudios de anemia y hemdlisis urgentes, morfologia serie roja,

talasemias, enzimopatias...

Citomorfologia y Hematimetria: El residente al final de la rotaciéon sera
capaz de realizar: Interpretacion de estudios de Hematimetria basica,
frotis de sangre periférica, validacion y control de calidad, técnicas de
citoquimica. Realizacién e interpretacién de técnicas de aspirado y
biopsia de medula 6sea, administracién intratecal de quimioterapia.
Técnicas de gestién y sistemas de calidad del Laboratorio.

Citometria, Genética y Biologia molecular: El residente al final de la
rotacion serd capaz de realizar: Estudios inmunofenotipicos de
enfermedades hematoldgicas, CD34 en donantes de medula 6sea.
Estudios de cariotipo en sangre periférica y medula 6sea. Técnicas de
PCR en el diagnéstico y seguimiento de hemopatias.

Unidad de trasplante alogénico: El residente al final de la rotacion sera
capaz de realizar: Indicaciones, manejo y complicaciones de pacientes
sometidos a trasplante alogénico de medula osea emparentado o no y

corddon umbilical
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4.4.Rotaciones externas

- CRTS: Aconsejable CRTS Jerez, se puede organizar rotatorio en otros
centros bajo peticidén expresa.

- Unidad de trasplante de medula ésea: Aconsejable Virgen del Rocio..

- Rotatorios opcionales en unidades de hemofilia, laboratorios de
hematologia para técnica de biologia molecular, genética...a convenir en

servicios de destino.

5. GUARDIAS

1 ¢ afo: 4-6 guardias totales, 4 en el servicio de urgencias y 1 0 2 especificas
de hematologia (acompanados por MIR-3 o 4).

22 ano: 4-6 guardias totales, 3 en el servicio de urgencias y 2-3 especificas de
hematologia (acompanados por MIR-3 0 4 los primeros 6 meses y luego sin
companero MIR.)

32y 42 ano: 5-6 guardias especificas de hematologia.

Las guardias de urgencias estan tutorizadas por el coordinador de Urgencias y
las guardias de Hematologia segun horarios por hematblogo de presencia
fisica, internista’hematdlogo localizado.

Durante las guardias de hematologia asumiran el busca del hematélogo, con
primera llamada de planta, interconsultas de otras especialidades y de
urgencias, banco de sangre y laboratorio de urgencias.

6. SESIONES

Participaran activamente en las sesiones matutinas del servicio, que se
celebran de lunes a viernes a partir de las 8:15 h. : Lunes y viernes (informe de

los pacientes ingresados), martes (presentacién de casos para trasplante
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autdlogo de meédula 6sea), miércoles (sesidn bibliografica, docente, etc.) y

jueves (casos clinicos nuevos).

Serd obligatoria su presencia y participacion en las sesiones hospitalarias,

segun las normas establecidas por docencia del hospital.
6. OBJETIVOS DE INVESTIGACION

El residente debe formar parte activa de los ensayos clinicos en que participe la
unidad.

A partir de su incorporacién dentro del servicio (MIR-2) debera presentar un
minimo de 2 comunicaciones a congresos/ano, 1 sesion clinica/bibliografia por
rotatorio (c/ 3 meses) y 1 o 2 publicaciones cientificas en revistas médicas y/o

capitulo de libro.

8. EVALUACION

Al final de cada afno de formacién se realizara una evaluacion de dicho
periodo, aportando en docencia la siguiente documentacion, correspondiente
solo al periodo evaluado:

1. Hojas de EVALUACION DE LAS ROTACIONES tanto en tu
Unidad como en otras, asi como las Rotaciones Externas en otros
Centros. Si ya las has entregado en Docencia, hazlo constar.

2. SESIONES CLINICAS presentadas (Clinicas, Bibliograficas y
Teéricas)), QUE DEBEN ESTAR FIRMADAS POR EL
RESIDENTE Y EL TUTOR. No es necesario que incluyas copia

de las diapositivas, solo el modelo cumplimentado.
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. Fotocopia de PUBLICACIONES (revistas, capitulos de libros,
carta al director, envios de casos clinicos, etc.)

. Fotocopia de CERTIFICADOS DE COMUNICACIONES A

CONGRESOS, tanto si son tipo péster o comunicacion oral.

. Fotocopia de Certificados de ACTIVIDADES DOCENTES COMO
PROFESOR, donde figuren las horas impartidas.

. Fotocopias de Diplomas de ASISTENCIA A CURSOS
HOMOLOGADOS, donde figuren las horas recibidas.

. Hoja de Registro de Intervenciones o Técnicas especiales.

. Curriculum Vitae.

= |IMPRIMIR EN PAPEL TIMBRADO OFICIAL DEL
HOSPITAL.

» Se adjunta modelo orientativo.

= Debe ir firmado el Curriculum por el Residente y el Ve. B®.

Del Tutor de la Especialidad.

CURRICULUM VITAE

NOMBRE:

ESPECIALIDAD:
ANO DE INICIO:
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INDICE

Datos Personales.

Méritos Académicos.

Experiencia Profesional.

Asistencia a Cursos y Seminarios.
Méritos Cientificos y de Investigacion.
Docencia.

Otros méritos

© N o g koo b=

Diligencia de Refrendo del Curriculum

1. DATOS PERSONALES:

NOMBRE:

DNI:

EDAD:

ESTADO CIVIL:
NACIONALIDAD:

FECHA DE NACIMIENTO:
LUGAR DE NACIMIENTO:
DIRECCION ACTUAL:
TELEFONO DE CONTACTO:
FAX DE CONTACTO:
E-MAIL:

COLEGIACION Y/O N DE IDENTIFICACION PERSONAL DEL SAS:

2. MERITOS ACADEMICOS:

2.1 .-LICENCIATURA:
Expediente académico:
2.2 ESPECIALIDAD:
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2.3 DOCTORADO:

2.4 IDIOMAS

2.5 INFORMATICA:

2.6 GESTION Y ESTADISTICA:

3. EXPERIENCIA PROFESIONAL.:

4. ASISTENCIA A CURSOS Y SEMINARIOS:

5. MERITOS CIENT{FICOS Y DE INVESTIGACION:

5.1 CAPITULOS DE LIBROS:

5.2 PUBLICACIONES EN REVISTAS NACIONALES:

5.3 .PUBLICACIONES EN REVISTAS INTERNACIONALES:
5.4 ASISTENCIAS A CONGRESOS:

5.5 COMUNICACIONES A CONGRESOS:

Como primer o sequndo firmante:

Como tercer y siguientes firmantes:

6. DOCENCIA (ACTIVIDADES COMO PROFESOR).

7. OTROS MERITOS.

8. Diligencia de Refrendo del Curriculum.

La abajo firmante D%D? , con

D.N.I. n® Médico Especialista en ,
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con Domicilio: , Se responsabiliza de la

veracidad de los datos contenidos en el presente “curriculo” comprometiéndose

a aportar en su caso las pruebas documentales que sea requeridas.

Criterios de evaluacion:
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CRITERIOS PARA LA REALIZACION DE EVALUACION DE ROTACION DEL RESIDENTE
A CONOCIMIENTOS Y HABILIDADES

No cumple inguno de os apartadcs.

Cumole el iterio )

colra|—|=

. 1.-Nivel de conocimientos tericos adguirdes: Cumple elcrerio )y b)
0 [ Muy escasos, $Us pocos conccimientos I impiden efectua razonamients clnioo-précios Cumple los tres crtrios.
‘|| vélidos; o parece comprender mucho lo que estucia 0 le o bien en apriencia, no Suele
estudr o e, B.2- Dedleacidn: impo de dedicacn s Ishores asistencles enuomencaoes (uaris exchides):
1| Limitados perosuficentes para desempeir a actidad pfesions. 0 [ Elfiampo de dedicacion a a5 aciidades del Senico e escaso.
2| Adecuados que e permiten una buena praclica profesional 1 |Dedica el fiempo justo 4 las actvidades del Servico, pero le pemite alcanzar los
3 | Excelentes, es brilanle. Objetvos docentes.
2| Su dedicacion a las labores del Senvici es la adecuada, pemiiéncole alcanzar los
4.2 Nivel e habilidades adguirides: objeivos docentes de forma destacada.
0 [ No arece capaz de aprendsr muchas de s destezes popias de 2 especialidad. 3 [ No s6lo iene una dedicacon excapcional sino que prokindiza en el canacimiento de f

1

Se adiestra con alguna dficulad,lentarmente, pem lo consigue.

patologfa de los pacientes y en olras acthidades del Senicio.

1

Se adiestra & buen rime, de acuerdo a los objetivos sefielados en su piograma de
formacidn.

B3 Iniciaiva:

3| Excelents rimo y calidad de los aciestramigntos. 0 |Realzalas acividades especiicas de la tacidn siempre & demanda de ltor.
1| Realiza las actvidades da fa otacion habitualmente por propia iniciatva s necesidad de
A3« Hailidad en el enfoque ciagndstice 0 de fos problemas; Tequerfselo.
0| Nomuestra ningin crteio razonable a  hora de reaizar e enfoque dagndsfco o delos 2 [Propone con frecuencia al ufor actvidadas clinicas, docenles y de investigacibn s ser
preblemas. requerido para el.
1 | Refiere crterios razonables, ante varias opciones diegndsticas o posiles soluciones 3 | Propone y dinamiza la puesta en marca de acfhidadss asislenciales, docentes y de

habtualmente elig ¢l crtero adecuado.

investigacién alresto del equipo.

/

Ante varias opciones diagndsticas o posibles soluciones casi siempre elige la corrects,
con unos creros otal y adecuadamente razanzdos.

B4 Puntualidadiasistencia a las diversas actvidades: Cumple el horario ormal de rabgjo
B Nivel de responsabifidad: asume a responsabiidad necesaria anle o pacients,

3 |Siempre elge le hipsesis mas razonable en teminos précticos, completamente
adecuada a la realidad. Capaz de considerar hpesis Softcadas pero razonabes 0 | Nunca o casinunc.
Capacidad de enfoque diagndstioo excelente. 1| Habfuaments.
2| Siempre.
A4;- Capacidad para tomar decisiones: 3| Dedicacidn horaria por encima de su jonada abaral. Al nive de responsabildad.

0

Toma deciones precptades que conccen & un enor, 0 10 toma decisiones nurca
Slempre soera que alguien [3s asuma.

No suele asumirdecisiongs de cirto iesgo, aungue sus conocimientos s¢ o permitan

B, Relaciones pacienta/familia: Se efiee 2 ocurencia de sfunciones oon a famia o el paciene
como consecusncia de 25 acttudes o ¢ comportaminto del Residere.

Adepta decisiones adecuadas a su nivel de conocimientas, y Suelen ser corrects.

Toma decisones con rapidez y Ia mejor para su nivel de conocimizntos. Conoce sus
fmtaciones y evia decisones que sate que e sobrepasan. Decisanes en ocasiones
intitvas pero extosas.

0

Mantiene una actitud cistarte, indierente que genera a veces confitos inecesarios; suzle
ser parsonano grata a famliares y pacienes.

f

Habitualments tiene una actitud #igo ditante & inderente, sin propicr reaciones més
flidas, pero no suele ocasionar conflcos innecesarios.

A.5.+ Utlizacion racional d los recursos:

0

| Realiza gran nimefo d exploraciones o atamientos sin jusfcacion.

1

EI poceso de ullzacibn de recursos es ligeramente desajustado. A veces sugiere
exploraciones o ralamientos de baja utidad para e caso.

2

Planea &l empleo de recursos de forma habilualmente correcta

2

Las rlaciones son comectas, por o general las reaciones son flidas.

3

El Residents conecta perfectamente con las familias y los padientes, es folerante, toma
inerés por sus problemas personles y socials, y dedica tismpo eitra a discut aspeclos
médicos y olras preocupaciones en el entoma familialpacient.

B.7- Relaciones con el equipo de frabajo:

3

Piersa siempre en términos de eficienciz: 2 exploracion o tatamiento decisios enre los
Menos arriesgados y menos caros.

0

 Mugsta una tota indferencia ante os problemas ylo decisiones del equipc. No paricipa en
[a5 actvidades del Equipo (reunlones, sesiones, .|

B. ACTITUDES:

B.1.- Motivacion

) Muestra iterés por el pacients y enfomo, realzando -si es posile- o histois ciica cel
pacients de primer dia de una forma adecuada.

1) Estila los casos olinicos achualzando los conocimien'os cientficos y colabers vollntariamente
518 posible- en el mantenimiento al s de e historias finicas de forma defalada,

¢) Valora can otros profesionales el signifcado de ciertos resultados o faevolucidn de los
enfemmos (intentando obtener ef méximo rendimiento).

f

Ocasionamente es poco tlerante o muestra ura Ciea indieencia ane detminedos|
problemas yio decisiones el eqipo. Parfipa pasivaments en ls ackiidades mostrando

OCO inferés,

Relaciones adecuadas. Toma inferés ante los problemas ylo decisiones del equino.
Participa &n a5 acthidades del Equipo coninterés.

Relaciones amigables. Tomo infrés y parfcipa actvamente en ls problemas, actidades,
foma de decisiones e iniciatwas que implican al equipo. Totalmenle integrado.
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8.1. EVALUACION FORMATIVA: HOJA DE ENTREVISTA
ESTRUCTURADA

12 Entrevista tipo:

Facultad donde ha realizado los estudios

Otra formacién universitaria

Experiencia clinica

Realizacién de otra especialidad

Motivos para elegir esta especialidad

Areas de la Especialidad por las que tenga especial interés
Conocimientos de otros idiomas

Conocimientos de informatica

Manejo de Microsoft Office

Interés por la investigacion

Entrevistas trimestrales:

1. ROTACIONES

Objetivos Conseguidos

Actividades realizadas mas enriquecedoras para la formacién
Objetivos que faltan por conseguir

Criterios minimos que faltan para aprobar la rotacion

(Qué crees que podemos hacer (o puedes hacer) para adquirir los
conocimientos y habilidades que te faltan?

2. SESIONES PRESENTADAS

3. Otras actividades (publicaciones, comunicaciones a congresos, cursos...)

4. Aportaciones a la gestion del servicio y organizacion de actividades de residentes
(colaboracion en el planning de guardias, protocolos realizados/revisados...)

5. Revision del libro del residente

6. Problemas e incidencias en el periodo (en rotaciones, guardias, etc.) y posibles

soluciones

7. Observaciones

8. Cumplimiento de objetivos desde la anterior entrevista.
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8.2. HOJAS DE EVALUACION POR ROTACION

EVALUACION ROTACION

1 APELLIDOS Y NOMBRE:

NACIONALIDAD:

2

DNI/ PASAPORTE:

[ TITULACION: | ESPECIALIDAD:

| ANO RESIDENCIA:

[OR:

ROTACION

1 CONTENIDO

2

DURACION : DE

UNIDAD

3

CENTRO

4 JEFE DE LA UNIDAD ASISTENCIAL

CRITERIOS DE CALIFICACION

CALIFICACION

MUY POR DEBAJO DEL NIVEL MEDIO DE LOS RESIDENTES

NO APTO

NIVEL MEDIO O SUFICIENTE

ADECUADO

SUPERIOR AL NIVEL MEDIO

DESTACADO

MUY POR ENCIMA DEL NIVEL MEDIO

EXCELENTE

EVALUACION CONTINUADA

A.- CONOCIMIENTOS Y HABILIDADES

411

CALIFICACION

NIVEL DE CONOCIMIENTOS TEORICOS ADQUIRIDOS

NIVEL DE HABILIDADES ADQUIRIDAS

HABILIDAD EN EL ENFOQUE DIAGNOSTICO

CAPACIDAD PARA TOMAR DECISIONES

UTILIZACION RACIONAL DE RECURSOS

B.- ACTITUDES

4.1.1

CALIFICACION

MOTIVACION

DEDICACION

INICIATIVA

PUNTUALIDAD / ASISTENCIA

NIVEL DE RESPONSABILIDAD

RELACIONES PACIENTE / FAMILIA

RELACIONES EQUIPO DE TRABAJO

CALIFICACION EVALUACION CONTINUADA
(70% A Y 30% B)

CALIFICACION LIBRO DEL ESPECIALISTA EN FORMACION

CALIFICACION

CAUSAS E.NEG

CALIFICACION

CAUSAS E.NEG

En Cadiz a de

de 200
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8.3 HOJA DE EVALUACION FINAL

EVALUACION RESIDENTES ANO
o el HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DEL MAR

APELLIDOS Y NOMBRE:

NACIONALIDAD: D.N.I./ PASAPORTE:

ANO
TITULACION: ESPECIALIDAD: RESIDENCIA:

TUTOR

VACACIONES

PERIODOS DE BAJA

ROTACIONES

FECHA INICIO FECHA FIN UNIDAD CENTRO

HORAS TOTALES DE CURSOS
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CUMPLIMENTAR SOLO SI POR CAUSA DE FUERZA MAYOR EL JEFE DE LA UNIDAD NO
PUEDE ASISTIR A LA EVALUACION :

NOTA DEL JEFE DE LA FIRMA DEL
UNIDAD JEFE DE LA
(DE0OAO0.3) UNIDAD

EVALUACION DE LA ROTACION POR EL RESIDENTE

[0 V1= = T
ESPECIALIDAD. ... e ee e e e ARO RESIDENCIA. ...
EVALUACION DE LA ROTACION DE oot eee e ee e et e e e see e e e eeernens

PERIODO DE LA ROTACION del dia__de de 200__ al dia__de de 200__

Modo de puntuacion: De 1 a 1,9 : Insuficiencia De 2 a 2,9 : Adecuada o Suficiente
De 3 a 3,9 : Destacada De 4a5 :Excelente

4.1.1
VALORARDE1a5

1.- Capacidad docente del area

2.- Voluntad docente del personal de plantilla

3.- Interés de rotacién para la especialidad

4.- Existencia de objetivos en la rotacion

5.- Cumplimiento de los objetivos docentes

6.- Valoracion global de la rotacion

Sugerencias o deficiencias detectadas:

Entregada la Ficha 1 (hoja de evaluacién de la rotaciéon por los docentes) a:
D/D2 ; el dia de 200__
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Cadiz, de de 200

Fdo.:

10.BIBLIOGRAFIA RECOMENDADA

- Hematologia clinica, Sans-Sabafren. 52 edicion.

- La citologia 6ptica en el diagndéstico hematoldgico. S. Woesner. 52 edicién.

- Revistas: Haematologica, Blood, British Journal of Haematology,
Transfussion, Leukemia, Bones and marrow transplantation, Revista
iberoamericana de thrombosis y hemostasia, Thrombosis and Haemostasis,
American Journal of Haematology.

- Guias AABB y ASFA

- Manual de citologia de sangre periférica. Ana Merino.2006

- Atlas de Hematologia. G A McDonald. 52 edicion.

- Manual de técnicas de laboratorio en Hematologia, Vives Corrons. 2006

-La hematologia de cabecera. Una introduccion a la interpretaciéon del
hemograma. JL Gil

- Paginas web de las sociedades cientificas de la SEHH, SETH, SETS, AAHH.

10. PLAN INDIVIDUALIZADO DE FORMACION

El residente debera darse de alta en PORTALEIR, debera realizar los
siguientes moédulos de PCCEIR de manera obligatoria:
» Modulo I: Organizacién Sanitaria de Andalucia.
» Modulo II: Comunicacién y habilidades relacionales en Ciencias de la
Salud.
» Modulo III: Investigacién I: Estadistica. Epidemiologia. Manejo de la
bibliografia médica. Medicina basada en la evidencia.

» Moddulo IV: Metodologia de la Investigacion.
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» Modulo V: Gestién de Calidad: Gestién clinica y Gestién por procesos.

» Modulo VI: Soporte vital avanzado.
La organizacion y horarios de dichos médulos serdn gestionados desde Docencia.
A continuacién especificamos la distribucion de las rotaciones de cada Residente a lo
largo del ano. Adjuntamos rotatorio tipo de implantacién en la promocién 2012-2013,

que estard sujeto a modificaciones segln la organizacion y necesidades de la propia

unidad y de aquellas por las que rota.
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A . FECHA ELABORACION:
EDICION : 1 Mayo/2012
PLAN INDIVIDUALIZADO DE ROTACIONES DE LOS
RESIDENTES DE HEMATOLOGIA
Nombre y apellidos Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre Enero Febrero Marxo Abril Mayo
R1 IHematimetria [Hospitalizacién|Vacaciones IMedicina Infeccioso Infeccioso Infeccioso Paliativos IRadiodiagnésti [Pediatria/Urgen|UCI IUCI
Hemostasia Interna co cias de Pediat
R2 IHemostasia IHemostasia \Vacaciones IHospitalizacion [Hospitalizacion [Hospitalizacién [Citomorfologia |Citomorfologai (Citomorfologia [Banco de IBanco de ICRTS
ISangre Sangre
IHospitalizacion [Hospitalizacion [Hospitalizacién [Vacaciones [Eritropatologia [Eritropatologia |[Consultas Consultas IConsultas Hemostasia IHemostasia IHemostasia
R3
externas externas externas
R4 \Vacaciones IBanco de IBanco/Citomor [Citomorfologia [Trasplante [Trasplante IRotacion Citometria IBiologia Consulta IConsulta IConsulta
Sangre fologia alogénico alogénico lelectiva imolec/Genetica externa lexterna lexterna

Nombre de la tutora: Rafaela Lépez Rodriguez

Horario de tutorias: Lunes y Viernes de 14-15 horas.

Los objetivos especificos de cada rotacion son los establecidos en el Real Decreto que regula la formacion de la especialidad.

La mayoria de las rotaciones dentro del Servicio se estructuran en 2 fases, con grados de responsabilidad y exigencia claramente

ascendente.

Los objetivos de investigacion de cada residente seran personalizados y establecidos conjuntamente con el residente concreto.

11.- OTROS
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