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L. EL HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DEL ALJARAFE

El Hospital San Juan de Dios del Aljarafe (Consorcio Sanitario Publico del Aljarafe) es un centro de la

Orden Hospitalaria de San Juan de Dios integrado en el Sistema Sanitario Publico de Andalucia (SSPA).

Desde 2003 ofrecemos asistencia sanitaria a 28 municipios de las provincias de Sevilla (26) y Huelva (2),
a través de una novedosa féormula de gestion participada al 50% por el Servicio Andaluz de Salud y la

Orden Hospitalaria de San Juan de Dios.

El modelo del Consorcio, singular en el contexto de la sanidad publica andaluza, da respuesta de forma
altamente eficiente a las necesidades asistenciales de la comarca en una histérica y estrecha colaboracién

con Atencién Primaria y con el hospital de referencia, el Hospital Universitario Virgen del Rocio.

Este modelo de gestidon permite ofrecer a los usuarios del Aljarafe una atencion integral que cura y cuida
la enfermedad en el plano fisico y espiritual gracias a un modelo que, siguiendo los valores
fundamentales de la Orden, tiene en la humanizacién de la asistencia al paciente, el eje principal de

nuestra actividad diaria.

Son precisamente estos valores (calidad, responsabilidad, hospitalidad, respeto y espiritualidad) los que

impulsan nuestro devenir diario y los que inspiran la hoja de ruta que marcara nuestro futuro inmediato.



Apuesta por la Calidad

En 2006 el Hospital obtuvo la Certificacién en el Nivel Avanzado en 2006 por el modelo Andaluz de
Calidad de la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA), con el Nivel Avanzado.
Reacreditado en julio de 2011 y en junio 2016, y con visita de seguimiento el 15 enero 2019 por ACSA,

manteniendo la Certificacion.

Otras acreditaciones de Calidad son:

e Acreditacion Nivel Optimo del Servicio de Cuidados Criticos y Urgencias, Radiologia,
Urologia y Medicina por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA)

e Sello de excelencia de la Sociedad Espafiola de Medicina Interna para el Servicio de Medicina

¢ Distintivo del Observatorio de Seguridad sobre Dolor perioperatorio

e Sello de Calidad de Manos seguras

e Sello de Calidad de Seguridad Quirargica

¢ Red Andaluza de Servicios Sanitarios y Espacios Libres de Humo: Miembro de la Red
Andaluza de Servicios Sanitarios y Espacios Libres de Humo (RASSELH) y Sello de Bronce

e Certificado Europeo de Integracion a Discapacitados (DISCERT)

e Certificado de Empresa Familiarmente Responsable de la fundacién Masfamilia

e Certificacion de Accesibilidad Universal conforme a la Norma UNE 170001-1:2007 y UNE

170001-2:2007
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Caracteristicas Demograficas.

Actualmente el hospital cuida de la salud de una poblacion de referencia cercana a 300.000 habitantes
con una oferta de servicios sanitarios de atencién especializada propios de un hospital comarcal que nos
permiten atender anualmente mas de 100.000 urgencias, mas de 12.500 intervenciones quirurgicas,

175.000 consultas atendidas y 10.000 ingresos hospitalarios.
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Cartera de Servicios:

AREA MEDICA

CUIDADOS CRITICOS Y URGENCIAS
o Unidad de Cuidodos Intensivos
* Urgencias
« Pediatria

MEDICINA
* Digestivo
» Cardiclegio
o Medicina Interna
o Neumologia

AREA QUIRURGICA

ANESTESIA Y REANIMACION

CIRUGIA GENERAL Y APARATO DIGESTIVO
GINECOLOGIA
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AREA DE DIAGNOSTICO

LABORATORIO
« Anctomia Potoldgica
« Bioquirmica
« Hematologia
« Microbiclogio

RADIOLOGIA

OTRAS AREAS

ATENCION AL USUARIO Y CALIDAD
FARMACIA

PREVENCION Y MEDIO AMBIENTE
REHABILITACION Y APARATO LOCOMOTOR

Habitaciones de Hospitalizacion
Camas de UCI

Quiréfanos

Quirafanos de Cirugio Menor
Despachos de consulta

Camas de Urgencias/ Observacién
Camas de observacion Pedidtrica
Puestos de Tratamientos cortos




I1. EL SERVICIO DE MEDICINA

Introduccion

El Servicio de Medicina del Hospital San Juan de Dios del Aljarafe es un
departamento multidisciplinar con unas caracteristicas propias tanto desde el
punto de vista organizativo como asistencial. En él se encuentran englobadas las
siguientes especialidades médicas:

- Medicina Interna

- Cardiologia

- Neumologia

- Digestivo

En 2018 alcanzé la acreditacién de calidad Nivel Optimo Nuestro Servicio de
la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) y el Sello de Excelencia de la
Sociedad Espafiola de Medicina Interna (SEMI excelente) para el Servicio de

Medicina.

Objetivos

- Realizar o facilitar la atencidn sanitaria digna e integral de la persona adulta
y de su entorno.

- Aplicar o gestionar las medidas de prevencion, diagndstico, tratamiento,
seguimiento, rehabilitacion y paliacién, tanto en fase hiperaguda, aguda y
cronica.

- Realizar las actividades necesarias para facilitar la accesibilidad,
coordinacioén, continuidad asistencial y seguridad clinica entre los distintos
niveles asistenciales, manteniendo la intimidad y confidencialidad de la
persona.

- Realizar las actividades necesarias para facilitar el trabajo en equipo,

generar y transmitir conocimientos a su entorno de pacientes y
7
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profesionales.
- Realizar las actividades necesarias que faciliten la mejora continua de su

calidad asistencial.

Valores

Los profesionales integrantes del Servicio ponen a disposicién de la poblacion los
conocimientos, las habilidades y el buen juicio para promover y restablecer la

salud. En su practica clinica diaria adquieren un compromiso basado en la:

- Integridad en la utilizaciéon del conocimiento y en la optimizaciéon de los
recursos.

- Compasién como guia de accion frente al sufrimiento.

- Mejora permanente en el desempefio profesional para garantizar la mejor
asistencia posible al ciudadano.
- Colaboracién con todos los profesionales e instituciones sanitarias en aras

de la mejora de salud y el bienestar de la poblacion.
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Organizacion jerarquica y funcional

El Servicio de Medicina estd conformado por 35 Facultativos Especialistas de

Area con el siguiente organigrama:

Jefe de Servicio Dr. Antonio Ferndndez Moyano

Tutoresde Especialistas | Dra. M? Luz Calero Bernal

. Dra. M2 Rocio Ferndndez Ojeda
Internos Residentes

Coordinadores Area de Hospitalizacién | Dr. César Palmero
Palmero

Unidad de Medicina | Dra. Maria del Mar

Interna Alvarez Alcina
Dra MN Benticuaga
Martinez
Unidad de Cardiologia Dr. Mariano Ruiz Borrell
Unidad de Neumologia Dr. Manuel Arenas
Unidad de Digestivo Dr. José Manuel Cataldn

Cartera de Servicio Asistencial

El Servicio de Medicina y las especialidades que lo conforman realizan su practica

asistencial en diferentes niveles dentro del ambito Hospitalario:

- Area de Hospitalizacién de Agudos.
- Area de Consultas Externas.

- Area de Urgencias-Observacidn.

- Consultoria de Especialidades Quirurgicas.

- Area de Hospital de Dia Médico

Esta cuadruple vertiente asistencial requiere un alto grado de implicacion de los
profesionales facultativos en la atencion integral de los pacientes, al igual que
favorece el desarrollo de un sistema de trabajo multidisciplinar con el enfermo

como centro referencial del proceso.
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Especificamente con respecto a la Unidad de Medicina Interna y en aras de
favorecer la continuidad asistencial (especialmente de pacientes pluripatolégicos
y/o de edad avanzada, enfermedades crénicas, pacientes fragiles), nuestro Servicio
ha realizado la sectorizacién del Distrito Sanitario del Aljarafe. Asi, cada uno de los
facultativos de Medicina Interna estdn adscritos a una determinada zona
asistencial, convirtiéndose de esta manera en Referentes asistenciales y de soporte
a la toma de decisiones que pueda solicitarse desde Atenciéon Primaria. Con este
sistema de trabajo se favorece la continuidad asistencial de aquellos pacientes que
requieren un seguimiento mas estrecho tanto en el ambito extra (atencion

primaria y consultas externas) como intrahospitalario.

Con este fin los pacientes que requieran ingreso hospitalario, seran habitualmente
Atendidos (dentro de las propias posibilidades fisicas del momento) en una de las
alas de la Unidad de Medicina Interna (12planta par e impar, 32planta impar, 42
planta par), a cargo de su Especialista Internista de referencia. A continuacion
describiremos algunas de las practicas habituales del trabajo diario en nuestro

centro.
A) Area de Hospitalizacién:

Lajornada en el area de hospitalizacion se inicia a las 8:00 horas, con una reunién

multidisciplinar a la que asisten tanto los Médicos Internistas como el resto de
Especialistas que conforman el Servicio asi como los coordinadores de enfermeria
de planta de Hospitalizacion y las trabajadoras sociales asignadas funcionalmente

a cada area de trabajo. En esta sesion matinal se procede a:

- Comentario general de la Guardia Médica de Hospitalizacién del dia previo

(incidencias destacables, etc.).

10
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- Transferencia y asignacién de los pacientes ingresados en dicha guardia,
para seguimiento por facultativo al cargo. En dicha tarea, se tienen en
cuenta varias cuestiones:

e En caso de pacientes que vayan a beneficiarse de una asistencia mas
integral y/o requieran una continuidad asistencial son asignados al FEA
de Medicina Interna de Referencia de cada Zona Basica.

e En caso de pacientes que por su patologia de base pudieran beneficiarse
de una asistencia mas especifica por parte de alguna de las
especialidades del servicio, son asignados al facultativo de dicha
disciplina que realiza su actividad en planta.

- Comentario multidisciplinar que permita favorecer el diagndstico y manejo
de los pacientes ingresados (tanto en la Guardia del dia anterior como en

jornadas previas).

B) Area de Consultas Externas:

Todas la Especialidades integradas en el Servicio de Medicina desarrollan actividad
de Consultas Externas. Ademas, las Especialidades de Cardiologia, Digestivo y
Neumologia tienen habilitadas agendas para la realizacion de exploraciones
complementarias en régimen ambulatorio, solicitadas bien desde las propias
especialidades como desde Medicina Interna, e incluso en algunos casos desde

Atencion Primaria.

En esta area, Medicina Interna también mantiene la sectorizaciéon del Distrito
Sanitario del Aljarafe, de tal modo que los pacientes remitidos a Consultas desde
un determinado Centro de Salud (bien a peticidn propia de su Médico de Atencién
Primaria o bien tras comentar el caso con el Médico Internista) son atendidos por
“su” facultativo de referencia, tanto en una primera visita como en consultas
posteriores si las precisara. Este hecho permite por tanto un seguimiento
asistencial del paciente desde Primaria a Atencién Especializada, con el
consiguiente feedback y corresponsabilidad del proceso por parte de los Médicos

de Medicina Familiar y Comunitaria de referencia.

11
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Cabe destacar una consulta especifica desempefiada por Medicina Interna como es
la Consulta Médica Especializada. Se trata de una consulta de alta resolucién en la
que son atendidos por primera vez dentro del ambito hospitalario los pacientes
remitidos desde Atencién Primaria y se pretende dar una respuesta asistencial
rapida a las necesidades del paciente. Este, una vez atendido y finalizado el acto
médico, puede ser alta con consejos para su seguimiento desde AP o bien se
procede a la solicitud de los estudios complementarios pertinentes y gestién de
cita para valoracién por algunas de las Especialidades que componen el Servicio
para su posterior valoracién. En caso de ser remitidos a Medicina Interna, se aplica
el modelo de continuidad asistencial segin Zona Basica de Salud previamente

comentado.
C) Actividad de Continuidad Asistencial:

El Servicio de Medicina realiza Guardias Médicas de presencia fisica (a excepcién
del Digestologo de Guardia, que se encuentra localizado). Las Guardias Médicas se

llevan a cabo en dos &mbitos hospitalarios diferentes:
- Area de hospitalizacién:

En planta médica, se encarga de la valoracion inicial de los pacientes que
ingresan a cargo de nuestro Servicio en dicha jornada y la atencion de los
pacientes que se encuentran ingresados en nuestras camas.

En planta quirdrgica, de forma reglada a todos los pacientes con fractura de
cadera que sean mayores de 65 afios y a los pacientes con patologia
quirurgica grave procedentes de UCI, asi como los solicitados por otras

Especialidades a peticiéon (Interconsulta) del Facultativo al cargo.

12
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Del mismo modo, el Médico de Guardia se encarga de dirigir la sesion

matinal descrita con anterioridad.

Area de Observacion del Servicio de Cuidados Criticos y Urgencias:

en el caso exclusivamente de los Médicos Internistas.

D) Sesiones formativas:

Ademas de la sesién matinal expuesta previamente, el Servicio desarrolla de forma

organizada y regular otros tipos de Reuniones de Formacién y Organizacion, que

se exponen a continuacion:

Sesién de Medicina Interna: participan exclusivamente los Médicos

Internistas del Servicio. Se lleva a cabo con una periodicidad semanal
(Miércoles, tras sesién conjunta) y son planificados al inicio de cada curso.
Se trata de un foro para la exposicion de cuestiones de interés para el area
de

Medicina Interna: presentacion de casos clinicos de especial relevancia por
cuestiones asistenciales y/o éticas (junto con una actualizacion acorde con
el propio caso), sesiones organizativas especificas de la Unidad de Interna
(programas de colaboracion con otras Especialidades), analisis de
resultados de programas de salud en marcha (como el Programa de
continuidad asistencial), asi como la exposicién y debate de trabajos de
investigacion en desarrollo o en vias de comunicacién (Congresos, Articulos,

etc..).

Sesién de Servicio de Medicina: foro multidisciplinar en el que participan
de forma habitual todos los Facultativos integrados en el Servicio de
Medicina, y de forma puntual son invitados Especialistas adscritos a otros

Servicios del centro. Se desarrolla de forma semanal (Jueves, tras sesién

13
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conjunta) y se realizan actualizaciones y revisiones de diversos temas
clinicos o investigadores, que por su repercusiéon son de interés comun a

todo el Servicio de Medicina.

Sesiones compartidas con Atencién Primaria: Dentro del programa

comentado previamente de colaboracion con la Zona Basica del Aljarafe, los
Médicos Internistas mantienen reuniones peridédicas con los Médicos de
Familia de los que son Referente clinico Especializado de la Zona Basica de
Salud a la que se encuentran asignados. Estas reuniones se realizan en los
diferentes Centros de Salud del Aljarafe, haciendo especial hincapié en la
corresponsabilidad tanto de Atencidén Primaria como Especializada en el
manejo y seguimiento de los pacientes. Durante estas sesiones el Internista
actua como referente clinico-asistencial del proceso, sirviendo de enlace
entre ambos niveles de atencién sanitaria y se comentan los diferentes
casos decidiéndose el itinerario médico mas adecuado en cada caso. Este
puede ir desde el seguimiento en Atencion Primaria, la solicitud de pruebas
complementarias especificas y seguimiento en Primaria, la valoracion en C.
Externas de ambito hospitalario o incluso el ingreso programado del
paciente. Como contrapartida el Internista comenta con los médicos de
Familia la evolucion de casos de pacientes adscritos a dicha zona basica
ingresados en ese momento en el Hospital San Juan de Dios o las
previsiones de alta de tales pacientes con vistas a un seguimiento
compartido desde Primaria en el que participan tanto el Médico de Familia

como el Personal de Enfermeria del Centro de Salud.

Sesién Hospitalaria: con periodicidad mensual y con calendario
preestablecido, todas las Especialidades de nuestro Hospital participan en
una sesion clinica conjunta, en el que se tratan temas clinicos, de

investigacion u organizativos. Cada sesién es presentada por un Servicio

14
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diferente. En este marco se encuadra la Sesiéon Anatomoclinica,
multidisciplinar, en la que el diagnostico diferencial es realizado por el EIR

de medicina interna.

E) Consultoria de Especialidades Quirurgicas:

Evidentemente el Servicio de Medicina, y concretamente la Unidad de Medicina
Interna, esta a disposicion de todos facultativos hospitalarios para ser consultados
sobre cualquier evento o decisidn asistencial de aquellos pacientes hospitalizados
o seguidos en régimen ambulatorio por otras Especialidades.

Cabe resaltar varios programas sistematizados de colaboracion intrahospitalaria,

por el grado de desarrollo y su impacto en salud en pacientes hospitalizados:

1. Programa de colaboracién con el Servicio de Cirugia Traumatolégica y
Ortopédica de nuestro centro, en el seguimiento hospitalario de pacientes mayores
de 65 afnos que ingresan por fractura de cadera. Dado el perfil caracteristico de
dichos pacientes (edad avanzada, polimedicados y algunos pluripatoldgicos),
durante su estancia el paciente es seguido conjuntamente tanto por su
Traumato6logo como por un Médico Internista (desplazado a Traumatologia en
turnos rotatorios semanales). Asi, cuando el paciente es alta por ambas
especialidades recibe un informe clinico en el que se refieren y pormenorizan
tanto las medidas adecuadas desde un punto de vista higiénico-dietético como el

tratamiento adecuado a seguir.

2. Programas colaborativos de indole multidisciplinar, los que el Servicio de
Medicina, a través de Medicina Interna, desarrolla con el Servicio de Urologia
para el seguimiento de pacientes fragiles (edad avanzada, polimedicados y

algunos pluripatolégicos) que requieren ingreso en dicha area.

3. Programa de colaboracion con el Servicio de Cirugia General y Digestiva,
para el tratamiento de la patologia vascular de tipo diabético.

Existe un Internista dedicado exclusivamente a la atencion de pacientes

15
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quirargicos (urologia, cirugia general) y médico-quirdrgicos (ginecologia,

oftalmologia y otorrino) en turnos rotatorios semanales.

Cartera de Servicio Docente e Investigadora

Cartera de Servicio Docente

Dentro del Servicio de Medicina del Hospital San Juan de Dios del Aljarafe se
desarrollan y potencian tanto la vertiente de docencia postgrado como la de

docencia pregrado. En este sentido el Servicio ha desarrollado dentro del

programa formativo de la Universidad Hispalense de Sevilla asignaturas de libre
configuracion curricular, realizandose esta colaboracion en los ultimos 6 afios.
Dentro de este marco de formacion pregrado el Servicio ha ofertado los siguientes
Cursos a través de la mencionada institucién Universitaria:

- “Como diagnosticar y tratar la Hipertension arterial, la Diabetes Mellitus, la
Hipercolesterolemia, el Tabaquismo y la Obesidad” (3.5 ECTS).

- “Actualizacion en el diagndstico y tratamiento de la Tuberculosis” (3,5 ECTS).

- “El paciente como centro del proceso asistencial” (3,5 ECTS).

Dentro de la actividad docente de pregrado, el Servicio de Medicina, y
especificamente el drea de Medicina Interna, esta intensamente implicado en la
imparticién de asignaturas curriculares de la Diplomatura de Enfermeria de la
Escuela de Enfermeria de San Juan de Dios, centro adscrito la Universidad de
Sevilla.

De igual forma existe un convenio con la facultad de Medicina del CEU de Castellon,

desde donde recibimos a sus alumnos de 62 para realizacion del practicum.

Por otra parte y en cuanto a la formacién continuada, es muy amplia la

participacion del servicio tanto docente como disccente.

16
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Cartera de Servicio Investigadora

El Servicio de Medicina desarrolla su actividad investigadora tanto en los campos
de la investigacién médica aplicada como en los de gestiéon de recursos. Por otro
lado, participa, a través de sus miembros en la realizacién de estudios
colaborativos multicéntricos, tanto de financiacién competitiva como financiacién

Publica.

17



III. ELEIRDE MEDICINA INTERNA

El Servicio de Medicina del Hospital San Juan de Dios del Aljarafe tieneacreditacion
docente desde 2009, participando en la formacién de residentes a través del sistema
MIR. Vinculado a la Universidad Hispalense de Sevilla, participa en la Docencia

Pregrado impartiendo docencia en la Diplomatura Universitaria de Enfermeria. Lo que
en este Protocolo Docente se indique, estd basado en las recomendaciones de la
Comisién Nacional de la Especialidad de Medicina Interna (segun ORDEN

SCO/227/2007) y de la Sociedad Espafiola de Medicina Interna.

COMPETENCIAS GENERALES

Son las recogidas en el Plan de Formacidn de la Especialidad detallada por la Comisién
de la Especialidad y recogida en el BOE por el Ministerio de Sanidad en la pagina web
http://www.msc.es/profesionales/formacion/guiaFormacion.htm

Estas incluyen:

1. Atencidn clinica del paciente en fase diagndstica.

2. Atencidn al enfermo pluripatolégico y edad avanzada de forma integral.

3. Atencion a los procesos mas prevalentes en el entorno hospitalario, fomentando
lacapacidad para atender los problemas clinicos de la mayoria de los pacientes del area
médica del hospital trabajando con equipos médicos multidisciplinares, en el que
asumael protagonismo consultando con otros especialistas cuando sea necesario.
4. Atencion clinica de enfermos atendidos en Unidades Especificas de Medicina Interna:

v/ Enfermedades infecciosas

v/ Enfermedades autoinmunes sistémicas

v/ Riesgo vascular

v Enfermedades minoritarias

5. Atencidn clinica de enfermos Paliativos, oncoldgicos y no oncoldgicos.

6. Atencion del paciente que presenta una emergencia o requiere atencion urgente,
conmanejo adecuado de VMNI y medidas de soporte vital propios de un area de

criticos.
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7. Atencion médica a pacientes quirurgicos, con cumplimiento de protocolos
aistenciales compartidos, con papel de interconsultor, contribuyendo asi a la atencion
integral de lospacientes ingresados en el area quirdrgica y médico-quirargica.

8. Atencidn a pacientes en modos no convencionales de hospitalizacién:
HospitalizacionDomiciliaria y Hospital de Dia Médico.

9. Capacitacion en las técnicas de la informacidn y la comunicacién: sistemas de
telemonitorizacion, difusién de informacion en redes sociales, etc.

10. Adquisicidn de habilidades en las técnicas habituales: canalizacién de via
central,paracentesis, toracocentesis, colocacion de tubo de térax, puncién lumbar,
biopsia cutanea.

11. Manejo de ecografia clinica basica.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS PARA CADA AREA Y CRONOGRAMA.TAREAS

PARA ADQUISICION DE COMPETENCIAS Y GRADO DE RESPONSABILIDAD.

ROTACIONES.

Siguiendo las directrices recogidas del Programa Nacional de Especialidad deMedicina
Interna publicado en el BOE en febrero del 2017, y teniendo en cuenta elconsenso
alcanzado por los tutores de Medicina Interna de Andalucia auspiciadopor nuestra
sociedad cientifica (SADEMI) alcanzado el 11 de Marzo del 2016 en un intento de
uniformar las rotaciones de los EIR en nuestra comunidad, se proponenlas rotaciones
enumeradas a continuacién. En ellas describimos las competenciasespecificas para
cada area, asi como el cronograma, indicando las diferentes tareaspara dicha

adquisicidn y el grado de responsabilidad gradual.

EIR 1: duracidon 12 meses

Competencias especificas

- Realizar correctamente la historia clinica y la exploracion fisica, incluyendo la
valoracion del estado funcional, mental y entorno social. Saber interpretar los datos
obtenidos para el enfoque diagndstico del enfermo.

- Saber indicar e interpretar las exploraciones complementarias basicas: pruebas de
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laboratorio, ECG, Radiografia de térax y abdomen, iniciacién a la ecografia clinica.

- Poder elaborar un juicio clinico diagndstico de presuncion. Saber plantear las
opciones terapéuticas.
- Debera realizar técnicas basicas: paracentesis guiada por ecografia, toracocentesis

guiada por ecografia, puncién lumbar, biopsia cutanea.

- Desarrollar habilidades comunicativas, siendo capaz de dar informacién clara y
concisa al paciente y sus familiares. Conocimiento del consentimiento informado,
siendo capaz de realizarlo.

- Experiencia en el papel de la interconsultoria con las areas quirdrgicas y médico-
quirdrgicas.

- Presentar casos clinicos en sesiones del Servicio de Medicina Interna.
- Transmitir los conocimientos adquiridos a los estudiantes de Medicina.
- Ser capaz de realizar busquedas bibliograficas y un manejo agil de la bibliografia.

- Manejo basico de las patologias mas frecuentes en el drea de urgencias.

- Adquisicion de habilidades en el manejo informatico.Tareas para adquisicién de competencias,

grado de responsabilidad y entorno de desarrollo

A) AREA DE URGENCIAS GENERALES HOSPITALARIAS: 3 meses

Desarrollara su actividad en Puerta de Urgencias, realizando la valoracidn inicial

del paciente, siendo tutorizado en todo por un FEA del Servicio de Urgencias.

Realizacion de historia clinica, solicitud e intrerpretacién de pruebas
complementarias basicas y planteamiento diagnéstico y terapéutico.

En este periodo no firmara altas solo ni tomara decision clinica / terapéutica
sin supervision estrecha por el FEA responsable.
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B) AREA DE HOSPITALIZACION DE AGUDOS DE MEDICINA INTERNA Y
CONSULTA EXTERNA CONVENCIONAL: 9 meses

Durante este periodo estara tutorizado por el tutor de Medicina Interna con una

supervision estrecha del EIR.

Actividad en Planta de Hospitalizacién:

Realizard la historia clinica de todos los ingresos a cargo del adjunto, con
valoracion integral del paciente (fisica, funcional, psicosocial). Identificara al

cuidador principal si lo hubiera.

Completara la conciliacion terapettica con uso de herramientas informaticas del

sistema y de la Red del Sistema Sanitario Publico Andaluz ( Receta XXI)

Emitird un juicio clinico razonado y planteamiento diagnostico-terapéutico asi
como elaborara una hoja de ruta personalizada. Detallara una lista de problemas

abiertos y discutira con el adjunto de forma razonada todo lo expuesto.

Pasara planta junto al adjunto, adquiriendo habilidades en la exploracién fisica

con el debido adiestramiento por parte del FEA.

Escribira las evoluciones clinicas diarias, realizando la solicitud e interpretacién

de las pruebas complementarias pertinentes de forma razonada con el adjunto.

Llevara a cabo las técnicas detalladas siempre en presencia del adjunto y bajo
supervision estrecha tras realizar el proceso de consentimiento informado. Se

iniciara en el manejo basico de la ecografia para dichas técnicas.

Desarrollara actividad en la interconsultoria de areas quirurgicas, participando
activamente en el proceso de fractura de cadera y atenciéon a pacientes
quirargicos

procedentes de la Unidad de Cuidados Intensivos.
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Actividad en Consulta Externa:

LIARA|

Valorara las primeras atenciones en presencia del adjunto realizando la historia

clinica, conciliacion terapéutica, planteamiento diagndstico y juicio clinico.

Acompafiara al adjunto en las revisiones participando activamente en la

resoluciéon de procesos.

Tanto el drea de urgencias generales hospitalarias como el area de hospitalizacién

de agudos de Medicina Interna y consulta externa convencional tienen la capacidad

de asumir la rotacién de ambos residentes de primer afio en los periodos

sefialados, siendo asignados cada uno de ellos a un tutor responsable.

Guardias:

En Puerta de urgencias. El maximo de guardias mensuales no sera superior a un
numero de seis. Cuatro de 17 horas y una de 24 horas, con el régimen

descrito en el rotatorio descrito en Urgencias.

Sesiones clinicas:

Presentara Sesiones Clinicas de la Unidad de Medicina Interna, basadas en casos
clinicos y posterior revision y actualizacion. Lo hara de forma estructurada y
didactica, utilizando herramientas informaticas tanto para la revisiéon

bibliografica como para la presentacion.

Sera valorado al final de la sesion con las puntualizaciones pertinentes por parte
del equipo de medicina interna, tanto del contenido como de la capacidad de
oratoria / transmision de conocimientos, para ir adiestrando en las habilidades

comunicativas.
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Presentara sesiones en las diferentes Unidades en las que rote, incluyendo

actualizaciones bibliograficas, casos clinicos o revisiones sistematicas de los

temas encargados por el adjunto responsable.

Produccidn cientifica:

Comenzara a participar activamente en los diferentes proyectos de
investigacion, asi como en la elaboracién de comunicaciones a congresos,
estimulando la pertenencia a nuestra Sociedad Cientifica (SEMI y SADEMI), asi
como a la elaboracién junto a sus EIR mayores de publicaciones de casos clinicos

en las revistas de nuestra sociedad.

Actividad docente y discente:

Los MIR deberan realizar todos los cursos planteados en el Hospital a través de
nuestra plataforma formativa, asi como diferentes cursos en relaciéon con la
especialidad y de las diferentes especialidades por las que roten. Especial mencién
a la realizacion con la periodicidad establecida por las sociedades responsables del
curso de Soporte Vital avanzado, asi como de los propuestos de forma especifica
para los EIR tanto en el portal EIR, lavante, Escuela Andaluza de Salud Publica,

Opimecy por la Sociedad Espafola de Medicina Interna.

Pertenencia a sociedades:

Se estimulara el sentido de comunidad y pertenencia a la Sociedad de Medicina
Interna, animando a ser miembro de la misma y a la participacion activa en sus
congresos, reuniones, cursos y grupos de trabajo. Especial mencion a la Reunién de
Otofio y a la Escuela de Residentes de SADEMI, con programas practicos y muy

atractivos para el EIR.
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EIR 2: duracion 12 meses

Competencias especificas

Avanzar en su entrenamiento de practica clinica y colaboracién en el de su
EIR-1

Formaciéon en manejo clinico, diagndstico y terapéutico a nivel de
especialista de las diferentes areas médicas en las que rote, asi como en las
técnicas correspondientes (realizacién, indicacién, contraindicacién e
interpretaciéon).

Elaborar un juicio clinico razonado, establecer terapéutica y redactar

historias e informes clinicos de calidad.

Tareas para adquisicién de competencias, grado de responsabilidad y

entorno de desarrollo

A) CARDIOLOGIA: 3 meses

En la Unidad de Cardiologia del Servicio de Medicina de nuestro centro.
Debera conseguir capacitacion en manejo clinico de las patologias mas
prevalentes: Cardiopatia isquémica, Cardiomiopatias, Valvulopatias,
Enfermedades del pericardio, Enfermedades de los grandes vasos,
Arritmias.

Debera conseguir capacitacién de indicacion / interpretacion de pruebas
complementarias propias de dicha especialidad (ECG, ergometria,
ecocardiografia, cardio-RMN, Holter, MAPA y coronariografia).

Se iniciara en el manejo basico de la ecocardiografia.

Actividad en Planta de Hospitalizacién:

Realizara la historia Clinica de todos los ingresos a cargo del adjunto, con

valoracion del paciente.

Completara la conciliacion terapéutica con uso de herramientas informaticas del

sistema y de la Red del Sistema Sanitario Publico Andaluz ( Receta XXI).

Emitird un juicio clinico razonado y planteamiento diagndstico-terapéutico.
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Discutira con el adjunto de forma razonada todo lo expuesto.

Pasara planta junto al adjunto, adquiriendo habilidades en la exploracién fisica

con el debido adiestramiento por parte del FEA.

Escribira las evoluciones clinicas diarias, realizando la solicitud e interpretacion

de las pruebas complementarias pertinentes de forma razonada con el adjunto.

Actividad en Consulta Externa:

Acompafiara al adjunto en la consulta participando activamente en la resoluciéon

de procesos.

Aprenderd la rutina de la ergometria, asi como sus diferentes indicaciones e

interpretacidn, junto al adjunto responsable.

Iniciard adiestramiento en ecocardiografia: uso de transductor, diferentes planos

e identificacion de alteraciones groseras.

B) DIGESTIVO: 3 meses

- Enla Unidad de Digestivo del Servicio de Medicina de nuestro centro.

- Debera conseguir capacitacién en manejo clinico de las patologias mas
prevalentes: Esofagica, Enfermedad ulcerosa, Enfermedades inflamatorias
intestinales, Malabsorcion, Patologia vascular abdominal, Enfermedades del
peritoneo, Enfermedades del higado y vias biliares, Enfermedades del
pancreas

- Capacitacién en la indicacién / interpretacién de pruebas complementarias

propias de dicha especialidad (ecografia, endoscopia, CPRE).

- Adquisicion de habilidades técnicas para la realizacién de paracentesis

diagnosticas y terapéuticas y en biopsia hepatica guiadas por ecografia.

Actividad en Planta de Hospitalizacién:

Realizara la historia Clinica de todos los ingresos a cargo del adjunto, con
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valoracion del paciente.

Completara la conciliacién terapéutica con uso de herramientas informaticas

del sistema y de la Red del Sistema Sanitario Publico Andaluz (Receta XXI).

Emitird un juicio clinico razonado y planteamiento diagnostico-terapéutico.

Discutira con el adjunto de forma razonada todo lo expuesto

Pasara planta junto al adjunto, adquiriendo habilidades en la exploracion fisica

con el debido adiestramiento por parte del FEA.

Escribira las evoluciones clinicas diarias, realizando la solicitud e interpretacion
de las pruebas complementarias pertinentes de forma razonada con el adjunto,
con especial dedicacion interpretacion de estudios endoscopicos, interpretacion

de biopsias, ecografia y TAC abdominal.

Avanzara en el manejo de la ecografia abdominal con identificaciéon de las

diferentes estructuras y realizacion de paracentesis complejas con ecografia.

Actividad en Consulta Externa:

Acompanara al adjunto en la consulta participando activamente en la resolucion

de procesos.

Manejo de los principales procesos asistenciales digestivos: dispepsia, patologia
biliar, poélipos y cancer colorrectal, patologia hepatobiliar, enfermedad

inflamatoria intestinal y enfermedades pancreaticas.

Se iniciara en el manejo de inmunosupresores.

C) ATENCION PRIMARIA: 1 mes

- La rotacion tendra lugar en alguno de los CAP de la zona del Aljarafe de la
que
somos centro de referencia.

- Trabajar conjuntamente con el equipo de Atencién primaria, participando
en los diferentes procesos asistenciales.

- Entrenamiento en la valoracién integral del paciente en domicilio.
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- Asistencia a urgencias extrahospitalarias.

Actividad en el CAP:

Pasara consulta junto al adjunto responsable.

Acudira a las visitas domiciliarias con el equipo de Atencion Primaria.

Realizara Guardias con el Dispositivo de urgencias de Atencion Primaria.

D) NEUMOLOGIA: 3 meses

- EnlaUnidad de Neumologia del Servicio de Medicina de nuestro centro.

- Debera conseguir capacitacion en manejo clinico del Asma bronquial, EPOC,
Neumoconiosis, Enfermedades Intersticiales, Embolismo pulmonar,
Pleuritis y derrame pleural, Patologia del suefio, Distres respiratorio.

- Capacitacion en la indicacion / interpretacion de pruebas complementarias
propias de dicha especialidad: Espirometria con y sin broncodilatacidn,
radiologia toracica (incluyendo TAC toracico) y fibrobroncoscopias.

- Conocimiento de la indicacion de Oxigenoterapia y del VMNI en sus
diferentes modos.

- Adquirir las habilidades técnicas para la realizacion de toracentesis
diagnosticas y terapéuticas, asi como colocacion de drenaje de tubo pleural
para evacuar neumotdrax y manejo de los diferentes tipos de drenajes.

- Adiestramiento en ecografia toracica.

- Igualmente deberd conocer la indicacién, interpretacion y diferentes

opciones terapéuticas del SAHS.

Actividad en Planta de Hospitalizacién:

Realizara la historia Clinica de todos los ingresos a cargo del adjunto, con

valoracion del paciente.

Completara la conciliacion terapéutica con uso de herramientas informaticas del
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sistema y de la Red del Sistema Sanitario Publico Andaluz ( Receta XXI).

Emitird un juicio clinico razonado y planteamiento diagndstico-terapéutico.

Discutira con el adjunto de forma razonada todo lo expuesto

Pasara planta junto al adjunto, adquiriendo habilidades en la exploracidn fisica

con el debido adiestramiento por parte del FEA.

Escribira las evoluciones clinicas diarias, realizando la solicitud e interpretacion
de las pruebas complementarias pertinentes de forma razonada con el adjunto,
con especial dedicacion a la radiologia de torax, interpretacion de gasometrias y

del estudio polisomnografico.

Avanzard en el adiestramiento de la ecografia toracica.

Actividad en Consulta Externa:

Acompaiara al adjunto en la consulta participando activamente en la resolucion

de procesos.

Aprendera la rutina de la espirometria, asi como sus diferentes indicaciones e

interpretacidn, junto al adjunto responsable.

Realizara actividad en consulta de Neoplasia de pulmén, con conocimiento del

Proceso Asistencial Cancer de pulmon.

Participara activamente en el consejo antitabaco a los pacientes.

E) ENDOCRINOLOGIA Y NUTRICION: 2 meses

- En el Servicio de Endocrinologia y Nutricién del Hospital Universitario
Virgen del Rocio de Sevilla.

- Debera adquirir manejo en las principales entidades: Enfermedades del
tiroides, Hipdfisis, Suprarrenales, Feocromocitoma), Diabetes Mellitus tipos
ly?2.

- Conocimiento y manejo a nivel de especialista del proceso Diabetes, con

actualizacion de todas las opciones terapéuticas actuales.
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- Aprendera a saber indicar e interpretar los resultados de pruebas
funcionales hormonales (estudios de estimulacion y depravacion).

- Debera adquirir conocimientos en la valoracion nutricional y dietética asi

como nutricion hospitalaria (enteral y parenteral).

Actividad en Planta de Hospitalizacién:

Realizar4 la historia Clinica de todos los ingresos a cargo del adjunto, con

valoracion del paciente y especial adiestramiento en la valoracién nutricional.

Emitird un juicio clinico razonado y planteamiento diagnéstico-terapéutico.

Discutira con el adjunto de forma razonada todo lo expuesto.

Pasara planta junto al adjunto, adquiriendo habilidades en la exploracién fisica

con el debido adiestramiento por parte del FEA.

Escribira las evoluciones clinicas diarias, realizando la solicitud e interpretacion
de las pruebas complementarias, con especial atencion a las pruebas funcionales

endocrinas.

Actividad en Consulta Externa:

Acompaiara al adjunto en la consulta participando activamente en la resolucion

de procesos.

Conocimiento de los diferentes estudios funcionales, participando activamente
en

su realizacion.

Actividad en Hospital de Dia de diabetes, adiestrandose en educacion

diabetolégica.

En el caso del segundo residente de Medicina Interna de segundo afio, realizard las

citadas rotaciones en el orden inverso al anteriormente sefialado.
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Guardias:

El maximo de guardias mensuales no sera superior a un nimero de seis: en
Hospitalizacion de Medicina Interna (1-2) bajo la supervision del FEA al cargo y
en las Areas de Observacién y Cuidados criticos (2) y Tratamientos cortos (1-2)

de Urgencias bajo la supervision del FEA al cargo.

En las guardias de Medicina estara localizado en su busca (3158) y tutorizado

por el adjunto de guardia, con responsabilidad progresiva

Sesiones clinicas:

Presentard Sesiones Clinicas de la Unidad de Medicina Interna, basadas en casos
clinicos y posterior revision y actualizacién. Lo hara de forma estructurada y
didactica, utilizando herramientas informaticas tanto para la revisiéon

bibliografica como para la presentacion.

Sera valorado al final de la sesion con las puntualizaciones pertinentes por parte
del equipo de medicina interna, tanto del contenido como de la capacidad de
oratoria / transmisiéon de conocimientos, para ir adiestrando en las habilidades

comunicativas.

Presentara sesiones en las diferentes Unidades en las que rote, incluyendo
actualizaciones bibliograficas, casos clinicos o revisiones sistematicas de los

temas encargados por el adjunto responsable.

Produccidn cientifica:

Comenzara a participar activamente en los diferentes proyectos de
investigacion, asi como en la elaboracién de comunicaciones a congresos,
estimulando la pertenencia a nuestra Sociedad Cientifica (SEMI y SADEMI), asi

como a la elaboracion junto a sus EIR mayores de publicaciones de casos clinicos
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en las revistas de nuestra sociedad.

Se facilitara la realizacion de Master especifico de investigacion. Contamos con
uno de los centros mas avanzados y prometedores en investigacion biomédica
con un Master dirigido a residentes: el Instituto de Biomedicina de Sevilla. El
estrechar relaciones con el mismo y plantear la realizaciéon de dicho Master debe

ser uno de los objetivos fundamentales de éste periodo.

Actividad docente y discente:

Los MIR deberan realizar todos los cursos planteados en el Hospital a través de
nuestra plataforma formativa, asi como diferentes cursos en relaciéon con la
especialidad y de las diferentes especialidades por las que roten. Especial mencién
a la realizacion con la periodicidad establecida por las sociedades responsables del
curso de Soporte Vital avanzado, asi como de los propuestos de forma especifica
para los EIR tanto en el portal EIR, lavante, Escuela Andaluza de Salud Publica,

Opimec y por la Sociedad Espafola de Medicina Interna.

Pertenencia a sociedades:

Se estimulara el sentido de comunidad y pertenencia a la Sociedad de Medicina
Interna, animando a ser miembro de la misma y a la participacion activa en sus
congresos, reuniones, cursos y grupos de trabajo. Especial mencion a la Reunidn de
Otofio y a la Escuela de Residentes de SADEMI, con programas practicos y muy

atractivos para el EIR.

EIR 3: duracion 12 meses

Competencias especificas

- Seguir avanzando en su entrenamiento de practica clinica y colaboracién en

el de su EIR-1 y EIR-2.
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Formaciéon en manejo clinico, diagndstico y terapéutico a nivel de
especialista de las diferentes areas médicas en las que rote, asi como en las
técnicas correspondientes (realizacién, indicacién, contraindicacién e
interpretacion).
Elaborar un juicio clinico razonado, establecer terapéutica y redactar
historias e informes clinicos de calidad. Progresar en la terapéutica con
adecuado conocimiento de indicaciones, contraindicaciones, efectos
secundarios y profundizar en adecuada gestién de recursos y uso racional

del medicamento.

Tareas para adquisicién de competencias, grado de responsabilidad y

entorno de desarrollo

A) NEUROLOGIA: 3 meses

En el Servicio de Neurologia del Hospital Universitario Virgen del Rocio de
Sevilla.
El residente al final de la rotacién debe ser capaz de la realizar Historias

Clinicas apropiadas, con realizacion minuciosa de la exploracién

neuroldgica.

Debera adquirir los conocimientos necesarios sobre el diagndstico y manejo
de las principales entidades nosolégicas de esta area: Epilepsia, AVC,
Demencia, Parkinson, Trastornos de la marcha, Neuropatias y Mielopatias,
asf como de las diferentes escalas diagndsticas de la especialidad.

Sera capaz de indicar e interpretar los resultados de pruebas especificas
mas

comunes como andlisis de LCR y estudios de neuroimagen (TAC y RMN).
Adquirird las habilidades técnicas para la realizacion de punciones
lumbares.

Debera conocer en profundidad el manejo de la patologia urgente

neurovascular: indicaciones de fibrinolisis y realizacién de la misma en el

Ictus agudo.
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Actividad en Planta de Hospitalizacién:

Realizard la historia Clinica de todos los ingresos a cargo del adjunto, con

valoracidn del paciente.

Aplicard las diferentes escalas de valoracién neuroldgica: NIHSS, Test

cognoscitivo, test de afasia, etc.

Emitira un juicio clinico razonado y planteamiento diagnostico-terapéutico.

Discutira con el adjunto de forma razonada todo lo expuesto.

Pasara planta junto al adjunto, adquiriendo habilidades en la exploracion
fisica con el debido adiestramiento por parte del FEA, prestando especial
atencidn a la exploracién neurolégica minuciosa y a la realizacién de fondo

de ojo.

Escribira las evoluciones clinicas diarias, realizando la solicitud e
interpretacién de las pruebas complementarias pertinentes de forma

razonada con el adjunto.

Avanzara en los conocimientos de neuroimagen (TAC y RMN craneal) y eco

transcraneal.

Participara activamente con la uindad de neurovascular en la indicacion y

realizacion de fibrinolisis.

Actividad en Consulta Externa:

Acompanara al adjunto en la consulta participando activamente en la

resolucion de casos.

Se actualizara en los diferentes grupos terapéuticos de las enfermedades

neuroldgicas y en su manejo ambulatorio.

CUIDADOS INTENSIVOS: 2 meses

En el Servicio de Cuidados Intensivos de nuestro hospital.
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El residente se formara no s6lo en el manejo clinico del paciente critico, sino
en el discernimiento de la patologia emergente.

Adquirira capacitacion para realizar canalizacion de vias centrales de
acceso central guiada por ecografia.

Adiestramiento en el manejo de la ventilacién mecanica invasiva y no
invasiva asi como en la indicaciéon y manejo de drogas vasoactivas.
Aprendizaje de criterios en cuanto a manejo invasivo versus adecuacion de

esfuerzo terapéutico: criterios de ingreso en la Unidad.

Realizara actividad reglada en la Unidad, bajo supervisién estrecha.

Llevara el busca de Intensivos acudiendo a la primera llamada con el adjunto de

guardia y participando activamente en la toma de decisiones.

Desarrollara las diferentes técnicas invasivas bajo supervisiéon de adjunto

responsable.

Hara las cinco guardias mensuales de su mddulo en la Unidad, portando un

busca de primera llamada a la que acudira al igual que en el horario de mafiana.

C) NEFROLOGIA: 2 meses

En el Servicio de Nefrologia del Hospital Universitario Virgen del Rocio de
Sevilla.

Su formaciéon clinica se centrard en el manejo de Enfermedades
nefrourolégicas: Insuficiencia renal aguda y crénica, Glomerulopatias,
Nefropatias intersticiales, Trastornos hidroelectroliticos, Nefrolitiasis,
Uropatia obstructiva.

Profundizara en el conocimiento de las indicaciones de terapia sustitutiva
renal y de trasplante de 6rgano.

Sera capaz de indicar biopsia renal en el proceso diagnéstico de la patologia
renal.

Manejar adecuadamente las alteraciones hidroelectroliticas agudas y
cronicas.

Manejo de inmunosupresores en la patologia renal inflamatoria.
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- Conocimiento de indicacién de trasplante renal y sus complicaciones mas

frecuentes.

Actividad en Planta de Hospitalizacién:

Realizara la historia Clinica de todos los ingresos a cargo del adjunto, con

valoracion del paciente, balance hidrico, valoracion de funcion renal e iones.

Emitira juicio clinico razonado y planteamiento diagnostico-terapéutico.

Discutira con el adjunto de forma razonada todo lo expuesto.

Pasara planta junto al adjunto, adquiriendo habilidades en la exploracién fisica
con el debido adiestramiento por parte del FEA, prestando especial atencién a la
ecografia abdominal con identificacion de estructuras renales y en la

interpretacién de la biopsia renal.

Escribira las evoluciones clinicas diarias, realizando la solicitud e interpretaciéon

de las pruebas complementarias pertinentes de forma razonada con el adjunto.

Conocimiento de la indicacion de hemodialisis urgente y cronica, asi como
participara activamente en su realizacion, siendo capaz de identificar e
intervenir

en las complicaciones de la misma tanto a corto como a largo plazo.

Actividad en Consulta Externa:

Acompafiara al adjunto en la consulta participando activamente en la resolucion

de casos.

Aprendera a diagnosticar la ERC, estratificacion de la misma, estrategias de

seguimiento y los criterios de derivacion a nefrologia.

Se actualizard en los diferentes grupos terapéuticos de las enfermedades

nefrolégicas y en su manejo ambulatorio.

Realizara las cinco guardias mensuales de su médulo en nefrologia, participando

activamente en la atencion urgente al paciente nefrolégico.

A) ONCOLOGIA: 1 mes
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- En el Servicio de Oncologia de Hospital Universitario Virgen del Rocio de
Sevilla.

- Al finalizar el rotatorio el EIR debe haber adquirido conocimientos acerca
de la historia natural de los tumores malignos mas frecuentes.

- Sabra aplicar los métodos de deteccion precoz.

- Aprendera areconocer y tratar las urgencias oncoldgicas mas importantes.

- Conocimiento de los efectos secundarios de los tratamientos oncolégicos
mas frecuentes.

- Aprendera la diferencia entre tratamiento con intencion curativa y con

intencién paliativa, medicamentos de uso compasivo y ensayos clinicos.

Actividad en Planta de Hospitalizacién:

Realizard la historia Clinica los ingresos a cargo del adjunto.

Participara en el planteamiento diagndstico-terapéutico. Discutira con el adjunto

de forma razonada todo lo expuesto.

Pasara planta junto al adjunto, adquiriendo manejo en los diferentes esquemas
terapéuticos oncoldgicos, asi como las complicaciones derivadas de dichos

tratamientos.

Escribira las evoluciones clinicas diarias, realizando la solicitud e interpretacién

de las pruebas complementarias.

Acudira con el adjunto a los diferentes comités oncoldgicos multidisplinares.

B) AREA DE 0BSERVACION: 1 mes

- Desarrollara la actividad en el area de Observacién / Criticos de nuestro
Hospital, Unidad multidisciplinar integrada por Intensivistas, Internistas y
Médicos de familia.

- Desarrollara habilidades técnicas: canalizaciéon de vias venosas, técnicas
diagnosticas, ventilacién mecanica.

- Manejo del SCA con indicacion de coronariografia urgente o diferida.

- Participacién activa en el manejo del Teleictus.
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Atenderd un nimero de camas asignada en la sesion clinica de la mafiana, con
responsabilidad directa en el planteamiento diagndstico y terapéutico bajo

supervision de su adjunto.

Sera el responsable de dar la informacién a la familia, asi como del proceso del

consentimiento informado de los pacientes a su cargo.

Asentara la indicacién de ingreso en planta de hospitalizacion, con optimizacion
del tratamiento y transferencia de la informacion con los responsables de la

planta.

En el caso del segundo residente de Medicina Interna de tercer afio, realizara las

citadas rotaciones en el orden inverso al anteriormente sefialado.

Guardias:

El maximo de guardias mensuales no sera superior a un nimero de seis: en
Hospitalizacion de Medicina Interna (2-3) bajo la supervisién del FEA al cargo y
en el Area de Observacién y Cuidados criticos de Urgencias (2-3) bajo la

supervision del FEA al cargo.

En las guardias de Medicina estara localizado en su busca (3158) y tutorizado

por el adjunto de guardia, con responsabilidad progresiva

Sesiones clinicas:

Presentara Sesiones Clinicas de la Unidad de Medicina Interna, basadas en casos
clinicos y posterior revision y actualizacion. Lo hara de forma estructurada y
didactica, utilizando herramientas informaticas tanto para la revisiéon

bibliografica como para la presentacion.

Sera valorado al final de la sesion con las puntualizaciones pertinentes por parte

del equipo de medicina interna, tanto del contenido como de la capacidad de
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oratoria / transmisiéon de conocimientos, para ir adiestrando en las habilidades

comunicativas.

Presentara sesiones en las diferentes Unidades en las que rote, incluyendo
actualizaciones bibliograficas, casos clinicos o revisiones sistematicas de los
temas encargados por el adjunto responsable. Asimismo, realizaran el
diagnostico diferencial en la Sesion Anatomo-Clinica de ambito hospitalario y

periodicidad semestral.

Produccion cientifica:

Comenzara a participar activamente en los diferentes proyectos de
investigacion, asi como en la elaboracién de comunicaciones a congresos,
estimulando la pertenencia a nuestra Sociedad Cientifica (SEMI y SADEMI), asi
como a la elaboracion junto a sus EIR mayores de publicaciones de casos clinicos

en las revistas de nuestra sociedad.

Fomentar el desarrollo de Tesis Doctoral contando con nuestra cercania y
relaciones tanto con la Universidad Hispalense como con el Instituto de

Biomedicina de Sevilla.

Actividad docente v discente:

Los MIR deberan realizar todos los cursos planteados en el Hospital a través de
nuestra plataforma formativa, asi como diferentes cursos en relaciéon con la
especialidad y de las diferentes especialidades por las que roten. Especial mencién
a la realizacion con la periodicidad establecida por las sociedades responsables del
curso de Soporte Vital avanzado, asi como de los propuestos de forma especifica
para los EIR tanto en el portal EIR, lavante, Escuela Andaluza de Salud Publica,

Opimecy por la Sociedad Espafiola de Medicina Interna.
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Pertenencia a sociedades:

Se estimulara el sentido de comunidad y pertenencia a la Sociedad de Medicina
Interna, animando a ser miembro de la misma y a la participacién activa en sus
congresos, reuniones, cursos y grupos de trabajo. Especial mencion a la Reunién de
Otofio y a la Escuela de Residentes de SADEMI, con programas practicos y muy

atractivos para el EIR.

EIR 4: duracion 12 meses

Competencias especificas

- Ademas de los establecidos en EIR 2 Y EIR 3, debera tener ya un grado de
autosuficiencia en el manejo de pacientes hospitalizados, capacidad de
liderazgo en actividades asistenciales con residentes menores y capacidad y
autonomia para transmitir informacion al paciente y sus familiares, tanto en
proceso diagnostico, como en las malas noticias y la atencion en el proceso
de la muerte.

- Igualmente es objetivo fundamental que consolide su actividad en Consulta

Externa en las diferentes areas de medicina Interna.

Tareas para adquisicion de competencias, grado de responsabilidad y

entorno de desarrollo

A) ENFERMEDADES INFECCIOSAS: 3 meses
- En el Servicio de Enfermedades Infecciosas del Hospital Universitario

Virgen del Rocio de Sevilla.
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- Al final del rotatorio el EIR debe haber adquirido las herramientas basicas
que conduzcan a la identificaciéon precoz de los procesos infecciosos, su
comprension, fisiopatologia y caracteristicas clinicas, resultando en la
seleccion de 6ptimos métodos diagnosticos y terapéuticos.

- Obtener los conocimientos, actitudes y practicas para poder atender de
manera integral a pacientes con el V.I.H./SIDA.

- Manejo con autonomia total de pacientes con Sepsis, Sindrome febril,
Endocarditis, Infecciones de la piel, partes blandas, éseas, respiratorias,
abdominales, SNC, urinarias e infeccion nosocomial.

- Dominio del uso racional de antibiéticos.

Actividad en Planta de Hospitalizacién:

Realizara la historia Clinica de todos los ingresos a cargo del adjunto, con

valoracién del paciente.

Completara la conciliacién terapéutica con valoracion de antibioterapia
previa, especificando entre empirica segin guias locales o dirigida por

antibiograma.

Emitird un juicio clinico razonado y planteamiento diagnéstico-terapéutico.

Discutira con el adjunto de forma razonada todo lo expuesto.

Pasara planta junto al adjunto o en solitario con posterior supervision, segin

establezca el adjunto.

Escribira las evoluciones clinicas diarias, realizando la solicitud e
interpretacion de las pruebas complementarias pertinentes de forma

razonada con el adjunto.

Actividad en Consulta Externa:

Acompanara al adjunto en la consulta participando activamente en la

resolucion de casos o bien pasara consulta supervisado por el FEA responsable.
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Aprendera en el Hospital de Dia de Infecciosos el diagnostico y tratamiento de
enfermedades de transmision sexual y /o tropicales asi como su seguimiento

ambulatorio.

Se actualizara en los diferentes grupos terapéuticos de las enfermedades

infecciosas y en su manejo ambulatorio.

B) ENFERMEDADES DEL TE]JIDO CONECTIVO Y AUTOINMUNES: 3 meses

- En el Servicio de Enfermedades Autoinmunes Sistémicas y Minoritarias del
Hospital Universitario Virgen del Rocio de Sevilla.

- Elresidente de medicina interna al terminar la rotacién por la Unidad de
Colagenosis debe tener capacidad para diferenciar las distintas
enfermedades autoinmunes, que pueden compartir varias caracteristicas
clinicas y enfocar un manejo multidisciplinar adecuado (oftalmologia,
neumologia, cardiologia, nefrologia, etc.), asi como un tratamiento
farmacologico apropiado con manejo correcto de inmunosupresores
clasicos asi como de las nuevas terapias bioldgicas, cuyas indicaciones,
efectos secundarios y manejo basico deben conocer.

- Adquirira capacitacion para diagnodstico y tratamiento con autonomia en
colagenosis, vasculitis, amiloidosis y sarcoidosis. Sera fundamental el
conocimiento especializado en la indicacion e interpretacion de los

parametros de fase aguda y pruebas inmunologicas especificas.

Actividad en Planta de Hospitalizacidon:

Realizara la historia Clinica de todos los ingresos a cargo del adjunto, con

valoracidn del paciente.

Completara la conciliaciéon terapéutica, con especial atencién a tratamientos
inmunosupresores previos: respuesta al tratamiento, efectos secundarios,

causas de fracaso de los mismos.
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Emitird un juicio clinico razonado y planteamiento diagnéstico-terapéutico.

Discutira con el adjunto de forma razonada todo lo expuesto.

Pasara planta junto al adjunto, o en solitario con posterior supervision,
adquiriendo habilidades en la exploracién fisica con el debido adiestramiento
por

parte del FEA. Perfeccionaras habilidades en la realizaciéon de fondo de ojo,
biopsia

cutanea y test de patergia.

Escribira las evoluciones clinicas diarias, realizando la solicitud e interpretacion

de las pruebas complementarias pertinentes de forma razonada con el adjunto.

Identificara los diferentes autoanticuerpos, reactantes de fase aguda y criterios
clasificatorios para las diferentes patologias, asi como adiestramiento en las

escasas de actividad de las mismas.

Actividad en Consulta Externa:

Acompanara al adjunto en la consulta participando activamente en el proceso

diagnostico y seguimiento ambulatorio.

Participara en la Actividad del hospital de Dia, aplicando los protocolos de
administracion de los Inmunosupresores y las terapias bioldgicas: dosis, forma

de administracidn, vigilancia, etc.

C) HOSPITALIZACION DOMICILIARIA: 2 meses

- Como alternativa a las formas habituales de hospitalizacion a realizar en la
Unidad correspondiente del Hospital Universitario Virgen del Rocio de
Sevilla, dedicada tanto al paciente oncoldgico como no oncologico.

- Acompafiara al adjunto en todas las visitas domiciliarias participando
activamente en la valoracién integral del paciente.

- Participara en las diferentes técnicas que se pueden realizar en domicilio:

via
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venosa periférica, via subcutanea, paracentesis, etc.
- Participara activamente en el planteamiento terapéutico y de seguimiento
de cada paciente, asi como en la elaboracidn del plan personalizado.
- Manejo de la via subcutdnea para tratamiento médico convencional o para

sedacién paliativa en domicilio.

D) UNIDAD DE CUIDADOS PALIATIVOS: 1 mes

- En el Hospital Universitario Virgen del Rocio de Sevilla, fundamentalmente
dedicada al paciente oncoldgico.

- Se capacitara en el manejo farmacolégico dirigido al control de sintomas.

- Aprendera a discernir la fase de ultimos dias del paciente paliativo y del
paciente terminal.

- Indicacion de sedacion paliativa.

Actividad en Planta de Hospitalizacion:

Realizara pase de planta, con valoracidn integral del paciente, incluyendo
escalas de dolor, fragilidad, especial atencion a sintomas refractarios o de

disconfort y necesidades espirituales del paciente.

Indicara medicacion tanto iv como subcutanea, aprendiendo el manejo de las

diferentes perfusiones.

Acompanara al paciente y a la familia dando la informacion solicitada en cada

Momento.

Participara activamente en el planteamiento terapéutico y de seguimiento de

cada paciente, asi como en la elaboracién de un plan personalizado.

E) HEMATOLOGIA: 1 mes
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Actividad en Consulta Externa del Servicio de Hematologia de nuestro
centro.

Capacitacidn en el diagnostico y tratamiento de las principales patologias
hematologicas: Estudio general de las anemias, Sindrome mielo y
linfoproliferativos, aplasias y mielodisplasias, neoplasias hematolégicas,
trastornos de la coagulacidn.

Adquirir habilidades para la realizacién de aspirado y biopsia de médula
Osea.

Participara en la valoracion del paciente hematolégico, entrenandose en los
diferentes algoritmos diagnosticos.

Aprenderd a identificar en el laboratorio y en consulta las diferentes
pruebas

complementarias

Se familiarizara con los esquemas terapéuticos de las enfermedades
hematolégicas.

Participara activamente en la indicacién y ajuste de la anticoagulacién oral

y terapias puente.

DERMATOLOGIA: 1 mes

En el Servicio de Dermatologia del Hospital Virgen del Rocio de Sevilla.
Perfeccionamiento en biopsia cutanea.

Iniciarse en el uso de la videoscopia y la teleconsulta.

Aprenderd a identificar las diferentes lesiones, a describirlas y a
encuadrarlas en las patologias asociadas.

Participara en la interpretacion de la anatomia patologica de las diferentes

lesiones.
ACTIVIDAD DE CONSULTA EXTERNA:

Periodicidad mensual y en horario de tarde.

Agenda:
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16:00-16:30 Revision de urgencias
16:30-17:00 Revision de urgencias
17:00-17:30 Revision de urgencias
17:30-18:00 Interconsulta
18:00-18:20 Revision

18:20-18:40 Revision

En el caso del segundo residente de Medicina Interna de cuarto afio, realizard las

citadas rotaciones en el orden inverso al anteriormente sefialado.

Guardias:

El maximo de guardias mensuales no sera superior a un nimero de seis: en
Hospitalizacion de Medicina Interna (4) bajo la supervision del FEA al cargo y en
el Area de Observacién y Cuidados criticos de Urgencias (1) bajo la supervision

del FEA al cargo.

En las guardias de Medicina estara localizado en su busca (3158) y tutorizado

por el adjunto de guardia, con responsabilidad progresiva

Sesiones clinicas:

Presentara Sesiones Clinicas de la Unidad de Medicina Interna, basadas en casos
clinicos y posterior revision y actualizacién. Lo hara de forma estructurada y
didactica, utilizando herramientas informaticas tanto para la revisiéon

bibliografica como para la presentacion.

Sera valorado al final de la sesi6n con las puntualizaciones pertinentes por parte

del equipo de medicina interna, tanto del contenido como de la capacidad de
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oratoria / transmisiéon de conocimientos, para ir adiestrando en las habilidades

comunicativas.

Presentara sesiones en las diferentes Unidades en las que rote, incluyendo
actualizaciones bibliograficas, casos clinicos o revisiones sistematicas de los
temas encargados por el adjunto responsable. Asimismo, realizaran el
diagnostico diferencial en la Sesion Anatomo-Clinica de ambito hospitalario y

periodicidad semestral.

Produccion cientifica:

Comenzara a participar activamente en los diferentes proyectos de
investigacion, asi como en la elaboraciéon de comunicaciones a congresos,
estimulando la pertenencia a nuestra Sociedad Cientifica (SEMI y SADEMI), asi
como a la elaboracién junto a sus EIR mayores de publicaciones de casos clinicos

en las revistas de nuestra sociedad.

Actividad docente y discente:

Los MIR deberan realizar todos los cursos planteados en el Hospital a través de
nuestra plataforma formativa, asi como diferentes cursos en relaciéon con la
especialidad y de las diferentes especialidades por las que roten. Especial mencién

alarealizacién con la periodicidad establecida por las sociedades responsables del
curso de Soporte Vital avanzado, asi como de los propuestos de forma especifica
para los EIR tanto en el portal EIR, Iavante, Escuela Andaluza de Salud Publica,

Opimec y por la Sociedad Espafola de Medicina Interna.

Pertenencia a sociedades:

Se estimulara el sentido de comunidad y pertenencia a la Sociedad de Medicina

Interna, animando a ser miembro de la misma y a la participacién activa en sus
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congresos, reuniones, cursos y grupos de trabajo. Especial mencion a la Reunién de
Otofio y a la Escuela de Residentes de SADEMI, con programas practicos y muy

atractivos para el EIR.

EIR 5: duracion 12 meses

Competencias especificas

Nos encontramos en un periodo el que la madurez en la formacién debe hacer al
residente capaz de aplicar en la practica diaria lo aprendido hasta el momento.
Este ha de tener cada vez mas autonomia en su quehacer diario, sin menosprecio
de la supervision correspondiente. Con este objetivo fundamental, plantearemos

su integracion en la actividad del area de Medicina interna.

Tareas para adquisicion de competencias, grado de responsabilidad y

entorno de desarrollo

Actividad en Planta de Hospitalizacién:

- Asignacién de camas de hospitalizacion del Servicio de Medicina Interna
con
supervision cuando fuera necesario.

- Considerar un periodo de rotaciones optativas, en un periodo maximo de
tres
meses, en aquellas dreas que se consideren deficitarias, de especial interés o
rotatorios externos en el extranjero.

- Realizar funciones de consultoria en servicios quirdrgicos con autonomia.

- Ejercer en las Guardias Médicas de facultativo con Experiencia.

- Integracion en la Actividad de internista de referencia, acudiendo a las

Sesiones Clinicas Compartidas en calidad del mismo.

Actividad en Consulta Externa:
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- Periodicidad mensual y en horario de tarde.

- Agenda:
16:00-16:30 Revision de urgencias
16:30-17:00 Revision de urgencias
17:00-17:30 Revision de urgencias
17:30-18:00 Interconsulta
18:00-18:20 Revision
18:20-18:40 Revision

Los dos residentes de Medicina Interna de quinto afio desarrollaran su actividad en

Planta de Hospitalizacién v Consulta Externa de nuestro servicio de Medicina

Interna segun lo expuesto con anterioridad.

Guardias:

El maximo de guardias mensuales no sera superior a un nimero de seis: en
Hospitalizacion de Medicina Interna (4) bajo la supervision del FEA al cargo y en
el Area de Observacién y Cuidados criticos de Urgencias (1) bajo la supervisién

del FEA al cargo.

En las guardias de Medicina estara localizado en su busca (3158) y tutorizado
por el adjunto de guardia, con responsabilidad progresiva, alcanzando en este

periodo de EIR 5 autonomia completa.

Sesiones clinicas:

Presentard Sesiones Clinicas de la Unidad de Medicina Interna, basadas en casos
clinicos y posterior revisiéon y actualizaciéon. Lo hara de forma estructurada y
didactica, utilizando herramientas informaticas tanto para la revisién

bibliografica como para la presentacion.
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Sera valorado al final de la sesion con las puntualizaciones pertinentes por parte
del equipo de medicina interna, tanto del contenido como de la capacidad de
oratoria / transmisiéon de conocimientos, para ir adiestrando en las habilidades

comunicativas.

Presentara sesiones en las diferentes Unidades en las que rote, incluyendo
actualizaciones bibliograficas, casos clinicos o revisiones sistematicas de los
temas encargados por el adjunto responsable. Asimismo, realizaran el
diagnéstico diferencial en la Sesiéon Anatomo-Clinica de dmbito hospitalario y
periodicidad semestral. como realizar el diagndstico diferencial en la Sesion

Anatomo-Clinica de ambito hospitalario y periodicidad semestral.

Produccion cientifica:

Comenzara a participar activamente en los diferentes proyectos de
investigacion, asi como en la elaboraciéon de comunicaciones a congresos,
estimulando la pertenencia a nuestra Sociedad Cientifica (SEMI y SADEMI), asi
como a la elaboracion junto a sus EIR mayores de publicaciones de casos clinicos
en las revistas de nuestra sociedad.

Aprendera a realizar un Curriculum Vitae.

Actividad docente vy discente:

Los MIR deberan realizar todos los cursos planteados en el Hospital a través de
nuestra plataforma formativa, asi como diferentes cursos en relaciéon con la
especialidad y de las diferentes especialidades por las que roten. Especial mencién
a la realizacion con la periodicidad establecida por las sociedades responsables del
curso de Soporte Vital avanzado, asi como de los propuestos de forma especifica
para los EIR tanto en el portal EIR, lavante, Escuela Andaluza de Salud Publica,

Opimecy por la Sociedad Espafiola de Medicina Interna.

Pertenencia a sociedades:
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Se estimulara el sentido de comunidad y pertenencia a la Sociedad de Medicina
Interna, animando a ser miembro de la misma y a la participacion activa en sus
congresos, reuniones, cursos y grupos de trabajo. Especial mencion a la Reunién de
Otofio y a la Escuela de Residentes de SADEMI, con programas practicos y muy

atractivos para el EIR.

ROTACIONES EXTERNAS

Se deberan potenciar las rotaciones externas, tanto a nivel nacional como
internacional, en Unidades de reconocido prestigio y acreditadas. Dichas
rotaciones deberdn programarse con antelacién minima de tres meses, previa
autorizacidn de las Comisiones locales de Docencia correspondientes.

Este campo de rotaciones externas puede ser adelantado en el tiempo de la
residencia, previa planificacion, exceptuando el periodo de EIR-1, no podra ser mas
de 12 meses en total durante la residencia, y no mas de cuatro meses por periodo

de formacion y preferentemente en el periodo de EIR-5.

A este respecto contamos con experiencias previas muy positivas en rotaciones
externas en las siguientes unidades:

*Unidad de enfermedades Infecciosas del Hospital Virgen Macarena

*Unidad de Enfermedades Infecciosas del Hospital Clinic de Barcelona

*Unidad de Enfermedades Infecciosas del Hospital Gregorio Marafién

*Unidad de Enfermedades Autoinmunes Sistémicas del Hospital Clinic de
Barcelona

*Servicio de Neurologia del Hospital Clinico San Carlos de Madrid

*Rotaciones externas en Unidades Acreditadas de Ecografia Clinica y en consulta

especifica de FVCR.
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IV. TUTORIZACION, CRONOLOGIiA, METODOLOGIA Y
RECURSOS DOCENTES

En el periodo formativo EIR, el papel del tutor es fundamental, al ser el encargado
no solo de organizar y supervisar las diferentes rotaciones y la actividad asistencial
del residente, sino también la de estimular su vocacién investigadora, dirigir su
produccion cientifica y orientar en las diferentes actividades docentes. Sobra decir
la importancia en el rigor del seguimiento del desarrollo del residente, y las
correspondientes evaluaciones, debiendo estar al tanto de la actividad
desarrollada en todo momento, tanto en sus rotaciones en nuestro centro, como en

las del Hospital Virgen del Rocio y en las eventuales rotaciones externas.

La figura del tutor es mas que esto: el acompafilamiento en este camino formativo
con la transmision de los valores propios de la identidad del internista, el estimulo
en la capacidad de trabajo y de estudio, el papel alentador ante los distintos retos
que se van presentado al residente no deben de ser olvidado. La presencia del

tutor ha de ser una constante en la actividad del residente.

No sélo el tutor desempenara este papel formativo. Los diferentes tutores del area
meédica por los que rota el EIR, deben de desarrollar esta labor, gozando de
autonomia (siempre dentro del cumplimiento del plan de docencia establecido)
para guiar la actividad del residente. Por otra parte su compromiso y
responsabilidad en la formacion del EIR se veran plasmados en reuniones
organizativas previas y durante la rotacion con el tutor de residentes para mejor

consecucion de lo expuesto.
Las tutorias con los residentes se realizaran de forma periddica, de caracter

mensual, con calendario establecido, pero con la flexibilidad de acceso por parte

del EIR a su tutor ademas de dichas tutorias cuando lo precise.
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LAS TUTORIAS: GENERAL Y DIRIGIDA

Existird un calendario establecido de Sesiones Cinicas tanto conjuntas como

individuales (programadas y a demanda solicitada por el EIR) para seguimiento

estrecho de la evolucién del residente. Se basan en el feeedback positivo, no en la

critica, en la autorreflexién y en la definiciéon de areas de mejora:

Tutorias generales: al menos una trimestral, con todos los EIR,

estableciendo el Programa de Sesiones trimestral, disefiando los diferentes
trabajos a elaborar para los, diferentes foros cientificos programados,
revision de publicaciones y novedades organizativas. Se informa de los
proximos cursos de interés.

Tutorias individuales: con estructura cerrada, antes de cada rotatorio,

incidiendo en los objetivos a alcanzar y revisando los conseguidos en la
rotacion anterior.

Tutorias puntuales a demanda: en caso de necesidades concretas.

PIF (PLAN INDIVIDUAL DE FORMACION)

Al iniciar cada ciclo formativo, normalmente en mayo tras la evaluacion anual, se

realiza una tutoria individual en la que se entrega el PIF (Plan individual de

formacidn), en la que se establece el cronograma de rotaciones, tutores asignados,

competencias especificas a alcanzar, competencias generales, régimen de guardia y

de Atencion Continuada.

PORTAL EIR

En la direccibn web www.portalerir.com encontramos un importante recurso

docente del Sistema Sanitario Publico Andaluz, en la que podemos realizar un

estrecho seguimiento de la evolucion del EIR: rotaciones, cursos ofertados por
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dicho sistema y por la fundacion IAVANTE, cursos realizados, tutorias, el Libro del

Residente, rotaciones externas solicitadas y perfil de cada EIR.

FUENTES BIBLIOGRAFICAS
A este respecto contamos con acceso desde la Pagina Web del Hospital:

http://webhospital.aljarafe.betica.sanjuandedios-oh.es/ a la Biblioteca virtual del

SSPA donde el Residente puede encontrar multiples formatos bibliograficos de
contrastado interés. Para conocer los cédigos de acceso a las bases de datos y
revistas online debera habilitarse la clave de usuario y contrasefia a través de la
Secretaria de Docencia del Centro.

A este respecto se insistira en la revision sistematica de las principales
publicaciones periddicas relativas a la especialidad, con lectura critica compartida
con los otros residentes y el tutor.

Igualmente existe un Blog del servicio de medicina: medicinainterna.blogs.hsjda.es
donde existe un repositorio de las diferentes revisiones bibliograficas, guias de
practica clinica de las diferentes sociedades cientificas nacionales e

internacionales, guias y protocolos locales, etc.

ACTIVIDADES DE DINAMIZACION DE LA FORMACION DEL EIR / ACCESO A
FUENTES BIBLIOGRAFICAS

Vivimos en la era de las nuevas tecnologias y las telecomunicaciones, algo a lo que
no podemos ser ajenos ni en nuestra practica asistencial ni en la docencia del EIR.
Es por ello por lo que contamos con diferentes herramientas en nuestro centro:

1.- Grupo de WhatsApp “Con la Tutora”, este formado sélo por los EIR de Ml y la
tutora, en el que se comunican de forma general temas organizativos de interés
para todos.

2.- Pagina web del Servicio de Medicina, en la que se incluyen guias y
procedimientos usados en el servicio, herramientas diagnoésticas y de
estratificacidn, siendo particularmente relevante un apartado de Formacién
Postgrado, de nueva incorporacion, enfocada a los EIR, donde estan

incorporando de forma dinamica:
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- Documentos organizativos.
- Bibliografia actualizada de wuso imprescindible para las diferentes
rotaciones.

- Sesiones Clinicas impartidas por los EIR.

- Informacién de las rotaciones previstas.

- Otros documentos de interés para el EIR.
- Repositorio de las diferentes revisiones bibliograficas, guias de practica
clinica de las diferentes sociedades cientificas nacionales e internacionales.
3.- Blog de Residentes de Medicina Interna: recientemente puesto en marcha y que
puede resultar de gran interés para la puesta al dia y constante actualizacion de los
temas que conciernen principalmente a los EIR pero también a todo el Servicio de

Medicina.
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V. EVALUACION COMPETENCIAL DEL RESIDENTE.
PROCEDIMIENTOSEGUN NORMATIVA ACTUAL (R.D.
183/2008)

METODO: En cuanto al sistema de evaluacién, estd plenamente establecido en
nuestro centro segun legislacion vigente y recogido en el reglamento de
evaluacion, incluyendo las fichas de informe de rotaciones, la ficha informe anual
del tutor y en caso la ficha informe de evaluacién final, segiin modelo normalizado
del Ministerio de Sanidad y Bienestar Social( Resoluciéon de 21 de marzo de 2018,
de la Direccién General de Ordenacidon Profesional, por la que se aprueban las
directrices basicas que deben contener los documentos acreditativos de las

evaluaciones de los especialistas en formacion).

RESPONSABLE: El responsable de cada rotacién es el tutor /colaborador docente

asignado, que entregara la ficha establecida por la legislacion vigente.

El tutor de Medicina interna realizara las medias de las rotaciones de forma
ponderada en la ficha correspondiente y sera el responsable de la evaluacién del
libro del residente, quedando reflejada en el informe anual del tutor y emitiendo
informe justificativo de la valoracién dada. Finalmente serd en la comision local de

docencia donde se procedera a la nota definitiva.

A) Criterios para la Evaluacién Formativa de los residentes:

Su desarrollo e implantacién es uno de los objetivos formativos mas importantes
sefialados por la Comisién de Docencia. Se centra en el juicio de la suficiencia de lo
que se ha ensefnado en relaciéon con un estandar minimo previamente definido. El
objetivo principal es generar circulos de mejora en la deteccién y resolucion de
problemas de aprendizaje, en lo que el tutor y residente aportaran pruebas de la
consecucion y aplicacion del aprendizaje sobre la base de objetivos predefinidos y
vinculados a competencias concretas. Tiene lugar durante todo el proceso de

aprendizaje para mejorarlo por lo que permite modificar la ensefianza en funcién
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del resultado obtenido al identificar problemas de aprendizaje y promover una
reflexion sobre ellos. Por lo tanto, ha de ser mucho mas frecuente que la evaluacién

sumativa (que no mide la capacitacion practica).

Los instrumentos de la evaluacion formativa son:

I) Entrevistas periddicas Tutor-Residente:

La Comision de Docencia recomienda un minimo de cuatro entrevistas por curso
formativo. El feedback entre tutor y residente que surge en la entrevista se
reflejara por escrito para que sirva como ayuda al Informe de evaluacién anual del
Tutor.

Cada entrevista serecogera en el Libro del Residente y debidamente registrado en
el portaleir (portal de formaciéon especializada de la CCAA andaluza), siendo

validadas por el especialista en formacién y por el tutor.

En los registros de las entrevistas se deberan tener en cuenta como minimo los
siguientes elementos: el repaso de los objetivos de las rotaciones, las tareas
realizadas, cursos y otras actividades y también es recomendable sefalar los
puntos fuertes y puntos débiles y problemas en la organizacion de la aplicacién del

programa.

Ademads se realizan reuniones semanales de los tutores con todos los residentes
para programacion de trabajos de investigacion conjuntos, preparacién de

sesiones, resolucion de conflictos,...

II) Instrumentos para la valoracién objetiva del progreso competencial:

Se definiran otras posibilidades en Comision de Docencia, ademas de las fichas y
registros oficiales a este efecto, para la valoracion objetiva del progreso

competencial. A este respecto:

-Se ha iniciado la realizacién de una evaluacion en formato doodle, asi como de dos

supuestos practicos al final de la rotacion del EIR 1 en medicina interna
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-De igual forma al final de cada rotatorio se les envia a los tutores/ colaboradores
docentes de las otras especialidades por las que rotan en nuestro hospital, una
encuesta con unas preguntas especificas para que los evaltuen, en formato doodle.

Adjuntamos ejemplo de propuesta al finalizar la rotacién de primer afio (Anexo II)

IIT) El Libro del Residente:

Se considera el soporte operativo de la evaluaciéon formativa y tiene caracter
obligatorio. Se incorporaran los datos cuantitativos y cualitativos que seran
tenidos en cuenta para la evaluacion del proceso formativo. Se registraran las

rotaciones internas y externas.

En el hospital se esta tendiendo al desarrollo de una “tutorizacion activa continua”.
Se trata de una metodologia evaluativa del proceso formativo y consiste en la
programacion de entrevistas semiestructuradas para valorar los progresos, las

deficiencias y problemas organizativos.

El Libro del Residente tiene un papel destacado como instrumento que recoge
elementos que demuestran el aprendizaje y como estimulo del aprendizaje basado
en la autorreflexion. Debe permitir documentar los diferentes estadios de la
formacion del residente, recogiendo informacién relacionada con las actividades
que esta realizando e informacion de su propio progreso competencial.

Los principales objetivos de su uso son:

- Ser instrumento de la evaluacion formativa.

- Registrar la actividad clinica y no clinica para comparar con los estandares
previstos en el programa formativo.

- Instrumento de autoevaluacidn.

- Registro del nivel de supervision.

- Guiar la relacién de tutorizacion.

- Incentivar la planificacién de la formacion.

B) Criterios para la Evaluacién Anual de los residentes:

Tiene la finalidad de calificar los conocimientos, habilidades y actitudes de cada
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residente al finalizar cada uno de los cursos que integran el programa formativo.

Puede ser:

- Positiva: cuando el residente ha alcanzado el nivel exigible para considerar
queha cumplido los objetivos del programa en el afio de que se trate.

- Negativa: cuando no se alcance el nivel exigible por considerar que no se han
cumplido los objetivos. Los términos de recuperacién estan establecidos en el
Decreto.

El Tutor, como responsable de la evaluacién formativa, cumplimentara el “Informe
de evaluaciéon anual”, basado en los instrumentos mencionados en el apartado
anterior. Los informes se incorporaran al expediente de cada especialista en
formacidn. Se considera el instrumento basico y fundamental para la valoracién del
progreso anual del residente en el proceso de adquisicion de competencias
profesionales, asistenciales, de investigacion y docencia.

El Informe contendra como minimo:

- Informes de evaluacion formativa:
1) evaluacion de rotaciones
2) otras valoraciones objetivas

3) participacién en cursos, congresos, seminarios o reuniones

cientificas relacionadas con el programa.

- Informes de las evaluaciones externas no previstas en el programa formativo.

- Informes que se soliciten a los jefes de las unidades asistenciales

Los tutores presentardn anualmente ante los comités de evaluacién todos los
documentos mencionados (libro del residente, memorias complementarias) junto
con las Fichas oficiales del Ministerio y otros documentos como certificados,

informes del jefe asistencial, etc.

La evaluacion anual se llevara a cabo por el correspondiente comité de evaluacion
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en los 15 dias anteriores a aquel en que concluya el correspondiente afo
formativo. El decreto establece los términos para la publicacién de los resultados,
ponderacion de medias y calificaciones, debidamente establecido en el

Reglamento de Evaluacion de la Comisién de Docencia.

C) Criterios para la Evaluacion Final de los residentes:

La evaluacién final tiene como objeto verificar que el nivel de competencias adquirido por el
especialista en formacién durante todo el periodo de residencia le permite acceder titulo de

especialista.

La evaluacion final se realizara a los residentes tras la evaluacion del Ultimo afio de residencia
y se llevara a cabo por el comité de evaluacién de la especialidad que en cada caso
corresponda, en el plazo de diez dias desde la fecha en que la comisién de docencia convoque a
dichos comités, trasladandoles las evaluaciones de ultimo afio. Para el calculo de esta
evaluacion y se ha establecido desde el Ministerio un Tabla de equivalencias entre las
clasificaciones obtenidas al amparo de las directrices aprobadas en la Resoluciéon de 21 de
marzo de 2018, segun lo previsto en el articulo 28 del RD 183/2008, de 8 de febrero y las
obtenidas en aplicacién de lo previsto en la Orden de 22 de junio de 1995 mediante una tabla
de correspondencias mas desglosada para facilitar la conversion de las notas de los
Especialistas en Formacidn.

El comité de evaluacidn, a la vista del expediente completo de todo el periodo de

residencia, levantara acta otorgando a cada residente una de las siguientes
calificaciones:

a) Positiva si la calificacion mediaesde 5a 7,5

b) Positiva destacado, si la calificacién media es superior a 7,5

c) Negativa, si la calificacion media es inferior a 5

No podrad evaluarse negativamente a aquellos especialistas en formaciéon que
hayan obtenido una evaluacién positiva en todos los afnos del periodo de

residencia.

El proceso de evaluacién de desarrollard segin Reglamento de Evaluacion de la

Comision de Docencia.
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LINEAS A POTENCIAR

Realizar una encuesta sobre la formacién EIR a los profesionales del
Servicio de Medicina para identificar areas de mejora y realizacion de
propuestas.

Realizar una encuesta a los EIR para identificar areas de mejora y
realizacion de propuestas.

Desarrollo de actividad investigadora: comunicaciones a congresos,
publicacion de casos clinicos, inicio de proyectos de investigacion, tesis
doctoral.

Dinamizar el Blog de residentes de Medicina Interna y fomentar la
presencia y participacion en redes sociales.

Promover la realizacion de un rotatorio externo internacional durante la
residencia.

Evaluacion interna por competencias en las diferentes rotaciones del

hospital como se recoge en el Anexo II.
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ANEXO [: Tabla organizativa de Rotaciones para dos EIR de Medicina interna

PLANILLA ROTACIONES EIR A

MAYO [JUNIOJULIO | AGOS [SEPT |OCT NOV | DIC ENERO |(FEB MAR ABRIL
EIR1 URG URG |URG URG |MI Mi Ml Ml Ml MI Ml Ml
EIR 2 M NEU |NEU NEU |VAC CAR CAR | CAR NEUR NEUR DERMA| AUT

NUTRICI | ENDOCRI

EIR 3 AUTOIN|AUTOI |IDERMA| VAC  |OBS DIG DIG |ON NO NEFRO NEFRO | UCI
ECO

EIR 4 Uucl ucl HEMAT| VAC DOMIC [PALIA PALIAT INFECC | INFECC INFECC | CLINICA
EIRS5 AP Ml Ml Ml Ml Ml Ml Ml Ml Ml Ml Ml

URG: URGENCIAS PALIAT: CUIDADOS PALITIVOS

MI: MEDICINA INTERNA DOMIC: HOSPITALIZACION DOMICILIARIA

AP: ATENCION PRIMARIA DERMA: DERMATOLOGIA

NEUMO: NEUMOLOGIA OBS: OSBERVACION DE URGENCIAS

NEURO: NEUROLOGIA UCI: UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS

CAR: CARDIOLOGIA NEFRO: NEFROLOGIA

INFECC: INFECCIOSAS HEMATO: HEMATOLOGIA

AUTOIN: ENFER AUTOINMUNES
SISTEMICAS
ECO CLINICA: ECOGRAFIA CLINICA
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PLANILLA ROTACIONES EIR B

MAYO JUNIO JULIO |[AGOS SEPT [OCT |NOV DIC ENERO |FEB MAR ABRIL
EIR 1 URG URG |URG URG Ml Ml Ml Ml Ml Ml MI Ml
EIR 2 M CAR CAR CAR VAC NEU NEU NEU DIG DIG NEURO NEURO
EIR 3 NEFRO |NEFRO HEMA |VAC OBS NUTRI |[ENDO | UCI ucl ucl AUTOIM | AUTOIM
ECO
EIR 4 AUTOIM| AP DERMA | VAC INFECC [INFECC |INFECC |DOMIC |DOMIC PALIAT | CLINICA | MI
EIR5 Ml M Ml Mi M Ml Ml Ml Ml MI Ml Ml

URG: URGENCIAS

MI: MEDICINA INTERNA

AP: ATENCION PRIMARIA

NEUMO: NEUMOLOGIA

NEURO: NEUROLOGIA

CAR: CARDIOLOGIA

INFECC: INFECCIOSAS

AUTOIN: ENFER AUTOINMUNES

SISTEMICAS

PALIAT: CUIDADOS PALITIVOS

DOMIC: HOSPITALIZACION DOMICILIARIA

DERMA: DERMATOLOGIA

OBS: OSBERVACION DE URGENCIAS

UCI: UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS

NEFRO: NEFROLOGIA

HEMATO: HEMATOLOGIA

ECO CLINICA: ECOGRAFIA CLINICA
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ANEXO II Evaluacién interna por competencias

Competencia 1.- Realizacion de historia clinica

Evidencias
1. Revision adecuada de antecedentes
2. Realizacion de conciliacion terapéutica
3. Realizacién de anamnesis por 6rganos y aparatos
4. Realizacién de exploracion fisica reglada
5. Establecer un juicio clinico en base a los datos obtenidos

Nivel de dominio

BAJO MEDIO ALTO MUY ALTO

Competencia 2.- Interpretacion de pruebas complementarias

Interpretacién del ECG

Lectura sistematica de Rx de torax

Lectura sistematica de Rx de abdomen

Interpretacién de pruebas de laboratorio basicas: hemograma, perfil renal,
abdominal, hepatico, de autoinmunidad, marcadores tumorales

5. Acercamiento a la ecografia de torax y abdominal

el NS =

Nivel de dominio

BAJO MEDIO ALTO MUY ALTO

Competencia 3.- Realizacién de técnica invasivas

Evidencias

1. Realizacion de paracentesis de forma autbnoma
Realizacién de biopsia cutanea de forma auténoma
Realizacion de puncion lumbar
Canalizacion de via central
Realizacién de toracocentesis

arwbd

Nivel de dominio

BAJO MEDIO ALTO MUY ALTO

Competencia 4.- Capacitaciéon en el enfoque diagngstico
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Evidencias
1. Ser capaz de establecer juicios clinicos principal y secundario

2. Realizacién del diagnostico diferencial
3. Elaboracioén de ruta a seguir en el proceso diagnostico,
4. Planteamiento razonado y eficiente de pruebas complementarias a realizar

Nivel minj

BAJO MEDIO ALTO MUY ALTO

Competencia 5.- Capacidad investigadora
Evidencias

Realizacién de comunicaciones en congresos como primer autor
Realizacién de comunicaciones en congresos como coautor junto a sus EIR
Participacién en proyectos de investigacion

Publicacion en revistas cientificas

Publicacion de capitulo de libros

arMwDdE

Nivel de dominio

BAJO MEDIO ALTO MUY ALTO

Competencia 6.- Actividad discente

Evidencias
1. Realizacion los cursos indicados en el portal EIR
2. Realizacion de los cursos indicados por el Hospital
3. Realizacién de otros cursos de interés

Nivel de dominio

BAJO MEDIO ALTO MUY ALTO

Competencia 7.- Habilidades comunicativas

Evidencias
1. Ser capaz de dar la informacién médica a pacientes y familiares con
claridad
2. Dar una mala noticia
3. Presentar con claridad en Sesion Clinica los pacientes valorados al ingreso
4. Presentar con fluidez Sesiones Clinicas formativas

5. Realizar presentaciones orales en Congresos
Nivel de dominio
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BAJO MEDIO ALTO MUY ALTO

Competencia 8.- Conocimiento vy uso de protocolos

Evidencias

1. Utiliza el consentimiento informado cuando se requiere

2. Conoce y ha estudiado los principales protocolos asistenciales del servicio:
fractura de cadera, ICTUS/ AIT, SCA, anticoagulacién intrahospitalaria

3. Conoce y utilizada adecuadamente la Guias antimicrobianas locales y
provinciales (Aljarafe y PRIOAM)

4. Conoce y utiliza los protocolos de perfusiones de farmacos internos

5. Maneja con autonomia los sistemas informaticos necesarios

Njvel minj

BAJO MEDIO ALTO MUY ALTO



