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1. INTRODUCCION

La sociedad actual tiene nuevas demandas en salud derivadas de los profundos cambios y
nuevos fendmenos que en la misma se estan produciendo y a los que no puede ser ajeno el
médico de familia. El perfil de médico de familia es de un profesional para el que la persona es
un todo integrado por aspectos fisicos, psiquicos y sociales vinculados a un contexto familiar y
social concreto. Estas caracteristicas especificas del perfil profesional del médico de familia
conforman un cuerpo propio de conocimientos derivados, fundamentalmente, de su dmbito de
actuacion especifico: el de la Atencidn Primaria de Salud y de una forma propia de llevar a cabo
dicha Atencién a través de un enfoque biopsicosocial, en el que adquieren verdadero
protagonismo la integracion de las actividades de curacion de la enfermedad con las actividades
de promocidn y prevencion, rehabilitacidn y cuidados paliativos.

Con la finalidad de garantizar que el especialista en Medicina Familiar y Comunitaria dé
respuesta a las demandas de salud que exige la sociedad actual, el Programa de Medicina
Familiar y Comunitaria esta estrechamente vinculado al perfil profesional del médico de familia.

Una de las caracteristicas importantes de este nuevo Programa es su flexibilidad que se pone de
manifiesto por los siguientes aspectos:

= Métodos de aprendizaje

= Pluripotencialidad de la formacién impartida.

=  Ampliacién de espacios docentes.

= Realizacion de estancias electivas

=  Formacidn individualizada

Por tanto, podemos comprobar que existen diversos métodos de aprendizaje para que el
residente cumpla los objetivos del programa pese a la amplitud de sus contenidos, a los diversos
perfiles tutores/residentes y a las también diversas caracteristicas y recursos de las multiples
Unidades Docentes acreditadas para la formacion de estos especialistas.

Los métodos recomendados en las distintas dreas de competencia de este programa son los
siguientes:

1. Autoaprendizaje.

2. Aprendizaje de campo.

3. Clases

4. Trabajo grupal, interaccién grupal.

5. Talleres.

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
Ctra. Madrid, Km. 114 - 45600 - TALAVERA DE LA REINA
Tel.: 925803600 — Fax. 925 82 87 32 udocente@sescam.jccm.es



mailto:udocente@sescam.jccm.es

®
.‘). sescam

Talavera de la Reina

2. UNIDAD DOCENTE MULTIPROFESIONAL DE ATENCION FAMILIAR Y COMUNITARIA

DE TALAVERA DE LA REINA (UDMAFYC-TA)

Los profesionales que forman parte de la UDMAFYC-TA estan ubicados en la QUINTA planta del
Hospital General Universitario Nuestra Sefiora del Prado (Ctra. de Madrid Km. 114), en el Area
de Calidad, Docencia, Formacion Continuada e Investigacién. Ademas de una sala reuniones
ubicada en el Centro de Salud Talavera Centro, en la Calle José Luis Gallo 2 de Talavera de la
Reina (Toledo).

Web: http://www.areasaludtalavera.es/
Teléfonos: 925803600 Ext. 86531 Fax: 925828732.
Email: udocente@sescam.jccm.es

La UDMAFYC-TA esta incluida en la Gerencia de Area Integrada de Talavera de la Reina,
compuesta por:
Jefe de estudios:

Dr. José Juan Carbayo Garcia. Especialista en Medicina Familiar y Comunitaria.
Coordinadora de docencia EIR:

Dia. Concepcion Mena Moreno. Enfermera EAP CS Rio Tajo..
Técnico de salud:

Dra. Ana Cecilia Marin Guerrero. Especialista en Medicina Preventiva y Salud Publica
Personal administrativo de apoyo:

DAa. Ana Gomez Gregorio

ORGANIGRAMA DE LA UNIDAD DOCENTE

Direccion Gerencia Area Integrada de Talavera de la Reina

Direccion Médica Direccion Enfermeria

Jefatura de estudios de la UDMAFyC

Coordinacion Coordinacién :
Docencia EIR Residentes

Docencia MIR Atencién del
Atencion Familiar ela

y Comunitaria Famili.a ry UDMAFyC
Comunitaria

Técnico de Salud de la UDMAFyC

Auxiliar administrativo de la UDMAFyC
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3. COMISIONES DE DOCENCIA

Decreto 46/2019, de 21 de mayo, de ordenacién del sistema de formacién sanitaria
especializada en Castilla-La Mancha.

La Comisién de Docencia de La Unidad Docente Multidisciplinar de Atencién Familiar y
Comunitaria, drgano docente de caracter colegiado.

Composicion:
Las comisiones de docencia estaran compuestas por un presidente, un vicepresidente, un
secretario y un maximo de 20 vocales.

e Presidente(a): Jefe(a) de estudios

e Vicepresidente(a): designado a propuesta del presidente, por acuerdo adoptado por
mayoria absoluta de los miembros de la comisién entre los vocales representantes de
los tutores.

e Secretario(a) de la Comisidén: con voz, pero sin voto. Persona designada por el 6rgano
directivo al que esté adscrita la correspondiente comisién de docencia, entre su
personal de apoyo administrativo.

e Vocalias:

o Madéximo de cinco vocales en representacion de los tutores. En el caso de la
UDMAFyC, tutores de las especialidades que la integran, en proporcién al
numero de residentes de cada especialidad.
Tutor(a) de Residentes Hospitalario.
Un maximo de cinco vocales en representacion de los residentes. tutores. En el
caso de la UDMAFyC, deberan estar representadas todas las titulaciones
existentes en la misma, de forma proporcional al nUmero de residentes de cada
una.
Un vocal en representacion de la Comunidad Auténoma
Un vocal en representacion de la entidad titular de la que dependa la comision,
designado por su drgano de direccion.
Presidente(a) de la Comisién Docente Hospitalaria
Un representante de residentes de las unidades docentes hospitalarias.
Un vocal en representacion del Area de Urgencias Hospitalarias.
Presidente(a) de la Subcomision de Enfermeria
Técnico de Salud de la UDMAFyC.

o O O O O

Misidn y objetivos fundamentales:
a) Organizar la formacién de los especialistas residentes en formacion.

b) Supervisar su aplicaciéon practica y controlar el cumplimiento de los objetivos que se
especifican en los programas formativos de las distintas especialidades en Ciencias de la Salud.
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c) Facilitar la integracion de las actividades formativas y de los propios residentes con la actividad
asistencial y ordinaria del centro, planificando su actividad profesional conjuntamente con los
drganos de direccidn de éste y los jefes o responsables de las unidades docentes y servicios.

Funciones de la comisién de docencia:

a) Aprobar, a propuesta de los correspondientes tutores, una guia o itinerario formativo tipo de
cada una de las especialidades que se formen en su ambito. Dicha guia, que garantizara el
cumplimiento de los objetivos y contenidos del programa oficial de la especialidad, se adaptara
a las caracteristicas especificas de cada centro o unidad.

b) Garantizar que cada residente de las especialidades que se formen en su centro o unidad
cuente con el correspondiente plan individual de formacién, tal como establece el Real Decreto
183/2008, de 8 de febrero, verificando, en colaboracidn con los tutores de la especialidad de
gue se trate, su adecuacion a la guia formativa o itinerario tipo antes citado.

c) Valorary, en su caso, aprobar las propuestas de rotaciones externas.

d) Informar sobre la solicitud excepcional de cambios de especialidad o tronco, asi como de
reconocimiento de periodos formativos para su tramitacién ante el érgano competente de la
Comunidad Auténoma, quien lo tramitara ante el Ministerio competente en materia de sanidad.

e) Elaborar y aprobar, en base a los criterios marcados por la Comunidad Auténoma, el PGCD
del centro o unidad docente, supervisando su cumplimiento, a cuyos efectos les sera facilitada
cuanta informacion sea necesaria por las personas responsables de las unidades asistenciales y
por los correspondientes érganos de direccidn y gestion.

f) Elaborar protocolos escritos de actuacidn para graduar la supervisién de las actividades que
lleven a cabo los residentes.

g) Facilitar la adecuada coordinacidon docente entre niveles asistenciales.
h) Proponer a los érganos competentes en la materia la realizacién de auditorias docentes.

i) Fomentar la participacion de los residentes en cursos, congresos, seminarios o reuniones
cientificas, relacionados con el programa.

j) Facilitar la formacion continuada de los tutores en metodologias docentes y otros aspectos
relacionados con los programas formativos.

k) Informar, al menos anualmente, a los correspondientes érganos de direccién sobre la
capacidad docente del centro o unidad y sobre la propuesta de oferta de plazas de formacién
sanitaria especializada anual.
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[) Informar sobre las estancias formativas de extranjeros, haciendo constar la aceptacion del
servicio implicado y si dicha aceptacidn interfiere o no en la capacidad docente del centro, para
su tramitacidn ante el érgano competente de la Comunidad Autédnoma, quien lo trasladara al
Ministerio competente en materia de sanidad.

m) Revisar las evaluaciones anuales negativas no recuperables, notificando, en caso de
mantenerse, la evaluacion negativa al residente y al gerente. Este Ultimo notificara al interesado
la extincion de su relacién laboral con el centro como consecuencia de dicha evaluacidn
negativa.

n) Procurar que en los dispositivos del centro o unidad se den las condiciones necesarias para
impartir una adecuada formacién a los residentes, asi como para llevar a cabo la evaluacién
formativa de sus actividades, procediendo

a la revisién de las evaluaciones anuales

i) Remitir al Registro Nacional de Especialistas en Formacion, a través de su presidente, las
evaluaciones finales y anuales, asi como los resultados de sus revisiones y los periodos de
recuperacion que, en su caso, correspondan

en los términos previstos en la legislacidn vigente, asi como las excedencias y demas situaciones
gue repercutan en la duracién del periodo formativo, segun las instrucciones que dicte el
mencionado Registro.

o) Comunicar por escrito a los residentes el lugar donde se ubicara el tablén oficial de anuncios
de la Comisidn, en el que se insertardn los avisos y resoluciones de la misma. Todo ello sin
perjuicio de la utilizacidon de otros medios afiadidos, incluidos los telematicos, que faciliten la
divulgacion de los citados acuerdos.

p) Procurar que en los dispositivos de caracter universitario que se integren en el centro o unidad
docente exista una adecuada coordinacidon entre las ensefianzas universitarias de grado y
postgrado y la formacion especializada en Ciencias de la Salud.

g) Proponer a los correspondientes drganos de direccién que adopten las medidas necesarias
para que se dote a las comisiones de docencia y a los tutores de los medios materiales y
personales que sean necesarios para la adecuada realizacién de sus funciones.

r) Aprobar una memoria anual de actividades de formacidn sanitaria especializada realizadas en
el centro o unidad docente y remitirla a la Direccidon General.

s) Todas aquellas que les atribuyan este Decreto u otras disposiciones reguladoras de la
formacién sanitaria especializada o les sean asignadas por la Consejeria.
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Subcomisién especifica de especialidades de enfermeria familiar y comunitaria:

Su misién es coordinar la formacion del enfermero(a) especialista. La subcomision agrupa a los

tutores y residentes de la especialidad de enfermeria en atencién familiar y comunitaria.

Las funciones de la subcomisién son la coordinacidon de la formacién de los residentes en su

ambito de actuacién y las funciones que sean delegadas por la comisidn de docencia de la

UDMAFyC, especificadas en el reglamento de funcionamiento interno de la misma.

La subcomision especifica de la especialidad de enfermeria familiar y comunitaria tendrd un

maximo de integrantes 15, en su composicién:

Presidente(a): Coordinador(a) de docencia de enfermeria. persona designada por el
drgano directivo de la entidad titular

para coordinar la formacién sanitaria especializada Troncal, de Enfermeria.
Vicepresidente(a): designado a propuesta del presidente, por acuerdo adoptado por
mayoria absoluta de los miembros de la comisién entre los vocales representantes de
los tutores.

Secretario(a) de la Comisidn: con voz, pero sin voto. Persona designada por el 6rgano
directivo al que esté adscrita la correspondiente comisién de docencia, entre su
personal de apoyo administrativo.

Jefe(a) de estudios de la Comisién de Docencia de la UDMAFyC.

Vocal en representacidn de la direccion de enfermeria correspondiente.

Vocales entre los tutores Hospitalarios de la especialidad de EF y C, los representantes
de los tutores enfermeros de los Centros de Salud acreditados y representantes de
residentes enfermeros de cada promocién.
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4. CARTERA DE SERVICIOS

4.1. Hospital Docente

Es el Hospital General Universitario Nuestra Sefiora del Prado, presta atencién sanitaria a una
poblacién de aproximadamente 160.000 personas del Area Sanitaria de Talavera de la Reina y
cuenta con una capacidad de 330 camas. Ademas, como hecho diferencial, tras la firma entre
los Gobiernos Regionales de Castilla-La Mancha y Castilla y Leén de un acuerdo, desde 2009
atiende de pleno derecho, en cinco especialidades médicas, urgencias y obstetricia, a los mas de
30.000 habitantes de la zona geografica del Valle del Tiétar (Avila).

Cuenta con una Comision de Docencia en la que participa el Jefe de Estudios de la UDMAFyC, un
representante de tutores y una representacion de los residentes de MFyC.

HOSPITAL GENERAL UNIVERSITARIO NUESTRA SENORA DEL PRADO:
Direccion: Carretera de Madrid Km. 114 — 45600.

Talavera de la Reina
Web: www.areasaludtalavera.es

Telf.: 925803600
925803604
Fax: 925815444

Jefe(a) de Estudios del Hospital General Universitario Nuestra Sefiora del Prado:
Dra. Julia Diez Izquierdo (jdiez@sescam.jccm.es )
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4.2, Centros de salud docentes y recursos humanos

Actualmente, contamos con 4 Centros de Salud Urbanos y 2 Centros de Salud Rurales
acreditados como Centros Docentes.

CHAPARRO
| CM-4132 |
URB. LAS NIEVES URB. LA | CM-5001 |
ALMOHEDA
Centro Salud
Talavera 2 la Estacion URB. LA BARROSA

| CM-4132 |
Centro Salud Talavera
de la Reina 5 Rio Tajo

Hospital General Nuestra
Seiiora del Prado

Av. Pio XII [N-va)
Centro de Salud A
la Algodonera
Centro Salud
| N-502 | [N-502} Talavera 1 Centro
-
> Tajo
L=A
Isla del
Chamelo
Direccion C/ José Luis Gallo, 2. Talavera de la Reina
Teléfono 925 816 100
Fax 925 807 009

Dra. Teresa Santamaria
Dr. José Juan Carbayo Garcia

Dra. Maria de la Calle Mustienses
Dra. Soraya Garcia Flores

Dra. Manuela Cerro Arnaiz

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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Direccion Paseo del Muelle, 72 — 45600. Talavera de la Reina
Teléfono 925813200
Fax 925821160

Dr. Juan Pérez Franco

Dra. Isabel M2 Bru Espino

Dr. Miguel Angel Sanchez Libran

Dra. Maria Luisa Maldonado Cordero
Dra. Concepcion Alvarez Cardenas.
Dra. Juana M2 Machado Gallas

Dr. Leon Marin Conde (Tarde)

D. Eduardo Fuentes Fuentes

D2. M2 Jesus Martin Diaz

D
D. Francisco Rodriguez Rodriguez

']

. Soraya Deocal Reina

Direccion C/ Viena 1 - 45600. Talavera de la Reina.
Teléfono 925 722 822
Fax 925 814 459

Dra. Ana Carmen Gil Adrados
Dr. José Blas Calderén Ubeda

r:f
D2. Alimudena Garcia Jiménez .. 4 1

Rl \‘IVH\HIHI‘!!‘IllHIlm.'IIIH

D2. M2 Concepcion Mena Moreno

D. Oscar J. Rodriguez Martin

D2. M2 José Gallego Riego

Direccion C/ Rosendo Bravo Garcia s/n. Talavera de la Reina
Teléfono 925 800 921
Fax 925 816 481

Dra. M2 Salobrar Labrador Garcia
Dra. Concepcion Monterrubio Pérez

D. Luis Sanchez Pérez
D2. M2 Jesus Lopez Gutiérrez
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Bayuela
Navalcan =A Cardiel de
los Montes El Casar de  E-
Escalona ..
Segurilla @c Gialle
Cazalegas =
. Santa Olalla
Velada
3( Talavera Montearagén

e la Reina

. Cebolla

Oropesa = La Pueblanueva ;
Alcafiizo Malpica ;
Caleray de Tajo E(;é)_ar;p(l)o
Chozas [N-502 I vaE
Mc
San Bartolomé
Puente del de las Abiertas
N\ Arzobispo
deja Alcaudete San Martin
de la Jara de Pusa
Belvis de
la Jara
s = ) 'Los Navalmorales
Direccion Cafada Real, 48 - 45570. Puente del Arzobispo
Teléfono 925 436 981
Fax 925 457 064

Dr. Javier Sanchez Holgado
Dra. Inmaculada Lépez Carriches
Dra. Mercedes Azpiazu Garrido.

D2 Daisy Peldez Alonso
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Direccion Calvo Sotelo - 45530. Santa Olalla.
Teléfono 925 797 778
Fax 925 797 656

Dr. Jaime Gonzdlez Gonzalez
Dra. Susana Arenas Sotelo
Dr. Pablo Bullén de Diego
Dr. José Javier Pérez Escobar

Direccion Real, 16 - 45550. Cebolla.
Teléfono 925 866 424
Fax 925 871 096

Tutores

Dia. M2 José Pardo Cardenete

Direccion Cano, 13 - 45140. Los Navalmorales
Teléfono 925 404 809
Fax 925 404 601

Tutores

Dr. J. Félix Sastre Garcia
Dra. Begoiia de la Iglesia

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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4.3- Espacio fisico y equipamientos

Los centros de salud docentes presentan consultas de medicina de familia independientes de
enfermeria, sala de curas, consulta para el residente, biblioteca, sala de juntas, almacén de
material, almacén de farmacia. En los centros mas nuevos también existe quiréfano para cirugia
menor.

El equipamiento bdsico de los mismos incluye aparato de electrocardiograma, desfibrilador,
oxigenoterapia, aerosolterapia, espirdmetro, doppler (matrona), material para cirugia menor,
dermatoscopia, crioterapia. Los centros urbanos, Puente del Arzobispo y Los Navalmorales
disponen de ecdgrafo.

4.4- Actividades

@ Asistenciales

La consulta del médico de familia debe incluir consulta programada, demanda, domicilio
programada, domicilio demanda, continuidad de cuidados y urgencias tanto en el centro de
salud como a domicilio.

% Docentes

En todos los centros docentes se imparten sesiones clinicas un dia a la semana. En estas sesiones
ademads del residente también participa el resto del equipo, incluyendo asistente social,
dentistas, higienistas, matronas, fisioterapeutas, facultativos especialistas hospitalarios.

Los residentes de familia también desarrollan sesiones clinicas durante su rotacion por los
servicios del hospital. Asi como un dia a la semana se relnen en la sesion especifica de la Unidad
docente, del residente de familia junto con el jefe de estudios y el tutor hospitalario.

@ Investigadoras

El residente durante el periodo de formacidn debe realizar un proyecto de investigacion. Para
ello se realizan varios cursos tedricos de iniciacion en la investigacidn junto con el apoyo de su
tutor y de la Unidad de Investigacién de la Gerencia Integrada. Los investigadores pueden optar
a becas (FIS, AECC, Instituto Carlos Ill), para financiar los proyectos de investigacion.

@ Documentacion

El residente durante su periodo de formacién debera consultar documentacién y bibliografia
acorde a su especialidad. Para ello puede consultar con su tutor la eleccidn de este material.
Biblioteca y acceso: en la 52 Planta del Hospital se ubica la biblioteca. En el CS Talavera Centro
se dispone de Biblioteca especifica de AP. Existe acuerdo con el ICS para utilizar los fondos
bibliograficos. En ellos podéis consultar libros y revistas en formato papel. También disponemos
de acceso a buscadores bibliograficos (Pub-Med, Cochrane) vy revistas electrdénicas
(https://bvsaludcim.jccm.es/).

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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Unidades de apoyo: en la gerencia de atencidn integrada, podéis encontrar la Unidad de Apoyo
a la Investigacion, asesoria juridica, comité de ética de investigacién, atencién al usuario y
calidad.

@ Reuniones de tutorizacion

Los residentes junto con su tutor deben realizar estas reuniones, para tratar temas relacionados
con su formacién, como objetivos en las rotaciones, evaluar su aprendizaje reconociendo logros
y déficits, para establecer un plan de mejora. En nuestro programa se establecen un minimo de
4 reuniones pro afio de residencia. (Anexo I)

& Métodos de evaluacion
En cada una de las rotaciones el residente serd evaluado por el tutor con el que ha rotado segin
los criterios de evaluacién establecidos por el Ministerio de Sanidad (Anexo )

El residente también debe evaluar cada estancia formativa por el que ha rotado segun el Anexo
1l.

La evaluacion anual se realiza teniendo en cuenta las evaluaciones de los tutores con los que ha
rotado, la memoria de formacion anual que elabora el residente (actividades docentes, sesiones,
comunicaciones, publicaciones, actividades de educacién para la salud) y el informe del tutor
principal de Atencién Primaria

La evaluacion formativa se realiza mediante 4 entrevistas anuales entre el tutor principal y el
residente con el objetivo de valorar la evolucion del aprendizaje, detectar posibles déficits y
proponer planes de mejora. Las entrevistas tutor-residente tienen una estructura aprobada por
la Comisién de Docencia de la Unidad Docente: Tutorizacidn Activa Continuada (Anexo 1).

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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5. ACTIVIDADES ASISTENCIALES

5.1. CONTENIDOS DEL PROGRAMA FORMATIVO

Los contenidos del programa formativo cumplen una serie de caracteristicas generales:
Se especifican los objetivos y las actividades agrupadas segun el nivel de prioridad vy
responsabilidad.

Es importante que tanto el tutor como el residente conozcan los conocimientos, habilidades y
actitudes objeto de aprendizaje en cada momento.

Para cada area docente se determina la metodologia docente, el lugar de aprendizaje, el tiempo
de aprendizaje, la evaluacién aconsejaday las lecturas recomendadas.

Aunque el Programa de Medicina Familiar y Comunitaria deja claro que el objetivo final de la
formacion de residente es la adquisicion de competencias para realizar un abordaje
biopsicosocial de la persona, a efectos docentes, el programa se estructura en cinco areas de
competencias.

1. Area Docente de competencias esenciales:

La comunicacidn asistencial. La entrevista clinica. La relacion médico paciente.

Objetivos:

e Establecer, mantener y concluir una relacidn asistencial y terapéutica adecuada.
e |dentificar y perfilar el/los problema/s de salud que presenta el paciente

e Acordar con el paciente la accién mas apropiada para cada problema.

e Informary educar segun las necesidades del paciente.

e Utilizar adecuadamente el tiempo y los recursos.

El razonamiento clinico. La toma de decisiones. El método clinico centrado en el paciente.

Objetivos:

e Conocer los fundamentos y caracteristicas de la toma de decisiones en Atencién Primaria.

e Aplicar los principios del razonamiento clinico y toma de decisiones a los problemas
presentados en la consulta del Médico de Familia.

e Saber manejar en la practica las caracteristicas definitorias de las pruebas diagndsticas.

e Elaborar un pronéstico de la enfermedad.

e Decidir un plan de actuacién adecuado al problema presentado y las caracteristicas del
paciente.

e Conseguir una adecuada adherencia al plan de actuacion acordado.

La gestion de la atencidn.

@ La gestion clinica.
Objetivos:
e Aplicar la gestidn clinica y sus elementos practicos.
e Aplicar la medicina basada en la evidencia como instrumento para la gestidn clinica.

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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e Aplicar la gestidn clinica centrada en el paciente.

e Valorar el nivel de resolucion de problemas, y actuar sobre él.

e Manejar la evaluacién de la préctica clinica y saber aplicar los distintos instrumentos de
evaluacion.

e Valorar la utilidad de las pruebas complementarias y saber aplicarlas en la practica clinica.
e Realizar una prescripcidon farmacéutica racional.

e Manejar la IT en el marco de la consulta médica.

@ El trabajo en equipo.
Objetivos:
e Trabajar en equipo, en los diferentes ambitos de trabajo.
e Liderary dinamizar la actividad de los equipos.
e Conducir adecuadamente las reuniones.
e Adquirir los elementos précticos de la negociacidn como instrumento para gestionar los
conflictos.

& La gestion de la actividad.

Objetivos:
e Conocer las bases fundamentales de la organizacion de los EAP.
e Conocer y valorar los diferentes modelos organizativos de la actividad en la consulta, la
actividad domiciliaria, la relacién entre personal médico y personal de enfermeria, tanto en
medio rural como urbano.
e Conocer y saber aplicar la metodologia de gestidn de la consulta

@ Los sistemas de informacion.
Objetivos:
. Conocer las caracteristicas generales del Sistema de Informacion Sanitario.
. Manejar los distintos sistemas de registro que se utilizan en Atencién Primaria y conocer
su utilidad priactica.
. Manejar los indicadores de uso mas habitual en Atencidn Primaria.
e Adquirir la capacidad para interpretar el significado de los distintos indicadores y los factores
determinantes en su interpretacion.
e Conocer y manejar las aplicaciones informaticas (Turriano) para la informatizacion de la
Atencion Primaria.
e Aprender las bases tedricas y la metodologia para la informatizacion completa de un EAP.

& La gestion de la calidad.

Objetivos:
e Conocer el concepto de calidad y de mejora continua de la calidad, y los distintos
componentes que la integran.

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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e Conocer y aplicar los pasos del ciclo general de la calida: deteccién de situaciones mejorable,
analisis de causas, analisis de soluciones, implantacién de la mejora y evaluacién de los
resultados obtenidos.

e Conocer y emplear los distintos instrumentos que se utilizan en cada fase del ciclo.

° Conocer los aspectos de la atencidn sanitaria que valora el cliente, distintos de la calidad
cientifico-técnica.

e Comprender la utilidad de las situaciones mejorables, de los errores, como instrumentos de
mejora de la atencidn (la cultura de la evaluacién para la mejora).

& Laresponsabilidad profesional.

Objetivos:
e Conocer la legislacién relativa a su puesto de trabajo y categoria profesional.
e Conocer la estructura (organigrama) y funciones de los diferentes niveles del SESCAM.
e Conocer la normativa médico-legal relacionada con la Incapacidad Temporal.
e Conocer la legislacidn y procedimientos relacionados con la prescripcién de medicamentos y 18
accesorios.
e Conocer y mostrarse competente en el manejo de todas las situaciones y en la
cumplimentacion de todos los modelos de informe relacionados con la Justicia.
e Conocer sus obligaciones en relacién con la solicitud de certificados por parte de los
pacientes.
e Conocer y mantenerse actualizado sobre las mas importantes declaraciones y cdédigos
deontoldgicos relacionados con la profesion.

e Conocer y aplicar la normativa sobre Enfermedades de Declaracion Obligatoria (EDO).

La bioética.

Objetivos:

e Integrar la deliberacidn ética en el quehacer del Médico de Familia para conseguir que su
practica clinica habitual esté guiada por los principios éticos y la prudencia.

2. Area Docente de competencias relacionadas con la atencién al individuo:
Abordaje de necesidades y problemas de salud:

Factores de riesgo y problemas cardiovasculares
Problemas respiratorios
Problemas del tracto digestivo y del higado
Problemas infecciosos
Problemas metabdlicos y endocrinoldgicos
Problemas de la conducta y de la relacién. Problemas de salud mental
Problemas del sistema nervioso
Problemas hematoldgicos
Problemas de la piel
Traumatismos, accidentes e intoxicaciones
Problemas de la funcidon renal y de las vias urinarias
Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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Problemas musculo-esqueléticos

Problemas de cara-nariz-boca-garganta y oidos

Problemas de los ojos

Conductas de riesgo adictivo

Urgencias y emergencias

Aspectos comunes al abordaje de necesidades y problemas de salud incluidos en los
apartados anteriores

Abordaje de grupos poblacionales y grupos con problemas de riesgo:

Atenciodn al nifo. Problemas especificos del nifio y actividades preventivas en el nifio
Atencién al adolescente. Problemas especificos del adolescente y actividades
preventivas en la adolescencia

Atencidn a la mujer. Actividades preventivas en la mujer y atencién en el embarazo
Atencién al adulto. Actividades preventivas en el adulto

Atencion a los trabajadores

Atencidn al anciano. Actividades preventivas

Atencién al paciente inmovilizado

Atencion al paciente terminal, al duelo, al cuidador/a

Atencidon a las situaciones de riesgo familiar y social: personas en exclusién social,
pacientes discapacitados, violencia familiar

Aspectos comunes del abordaje a grupos poblacionales y grupos con factores de riesgo
incluidos en los apartados previos.

Objetivos:

Realizar una anamnesis detallada y dirigida al cuadro clinico que presente el paciente.
Realizar la exploracidn fisica completa y competente en funciéon del cuadro clinico.

Valorar y escoger la mejor estrategia diagndstica.

Interpretar los exdmenes de laboratorio basicos.

Interpretar el estudio radioldgico y electrocardiografico basico, si precisa.

Indicar las medidas higiénico-dietéticas oportunas.

Indicar las medidas farmacoldgicas oportunas.

Valorar efectos secundarios e interacciones farmacolégicas.

Indicar la pauta de los controles evolutivos.

Indicar la derivacidn al especialista del segundo/tercer nivel.

Valorar la necesidad y oportunidad de realizar actividades de prevencidn y promocion de la
salud atendiendo a las recomendaciones de los grupos de expertos nacionales e
internacionales y valorar la necesidad de cuidado paliativo si es preciso.

Mantener el enfoque biopsicosocial y considerar y abordar el contexto familiar y social,
englobando la atencién en su domicilio y en la comunidad, la utilizacién de recursos
comunitarios, la atencion prestada por el equipo multidisciplinar, siendo el Médico de Familia
el coordinador de los cuidados a largo plazo.
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3. Area Docente de competencias relacionadas con la familia.
Objetivos:

Considerar la atencién al paciente en su contexto familiar.

Conocer la estructura familiar e identificar las crisis de desarrollo por las que atraviesa la
familia a lo largo de su ciclo vital.

Detectar los problemas psicosociales y brindar asesoramiento familiar anticipatorio.
Realizar una evaluacién sistematica e intervenir de forma planificada con ocasién de la
aparicion de problemas familiares.

Modificar el sistema familiar: terapia familiar

Considerar la atencidn al paciente en su contexto familiar.

Conocer la estructura familiar e identificar las crisis de desarrollo por las que atraviesa la
familia a lo largo de su ciclo vital.

Detectar los problemas psicosociales y brindar asesoramiento familiar anticipatorio.
Realizar una evaluacién sistematica e intervenir de forma planificada con ocasién de la
aparicion de problemas familiares.

Modificar el sistema familiar: terapia familiar.

4. Area Docente de competencias relacionadas con la comunidad.

Objetivos:

Prestar una atencién individual en la consulta considerando el contexto social y comunitario
de los pacientes, tanto en los condicionantes de los problemas como en las posibles
intervenciones, asi como la efectividad y la eficiencia de las actuaciones individuales sobre el
nivel de salud de la comunidad.

Identificar y priorizar la necesidades y problemas de salud de la comunidad con participacion
de esta.

Identificar los recursos comunitarios disponibles, conocer su utilidad practica y favorecer su
desarrollo.

Priorizar intervenciones y elaborar programas comunitarios con participacion de la
comunidad.

Desarrollar (implementar) programas comunitarios y evaluarlos con participacién de la
comunidad.

Conocer las bases conceptuales de la metodologia cualitativa y su aplicacion a la practica de
la Atencidn Primaria.

Realizar intervenciones de educacion para la salud grupal con metodologias capacitadoras y
participativa. Implica el conocimiento de las caracteristicas del aprendizaje de los adultos y
de la dinamica de los procesos grupales.

Participar en una adecuada coordinacion intersectorial, especialmente con el sector Servicios
Sociales.

Favorecer y colaborar en actividades de participacion real de la comunidad en el cuidado y
promocién de la salud, con actitud de escucha activa y de reconocimiento del papel
protagonista de los ciudadanos.
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5. Area Docente de competencias relacionadas con la formacion y la investigacion:

Formacion y docencia:

& Formacion médica continuada

& La actualizacion de conocimientos a través de las nuevas tecnologias.

Objetivos:

Conocer los sistemas de investigacion de déficits formativos y oportunidades de mejora
competencial.

Conocer y manejar las fuentes de formaciéon e informaciéon habituales en el ambito
profesional.

Ser capaz de elaborar un plan formativo individualizado orientado a la mejora competencial.
Adiestrarse en las habilidades basicas relativas a la adquisicion y transmisién de
conocimientos.

Metodologia de la investigacion.

Objetivos:

Conocer las principales fuentes de documentacién cientifica y tener habilidades en su manejo.

Ser capaz de realizar una lectura critica de originales sobre los siguientes aspectos: etiologia,
pruebas diagndsticas, terapéutica, diagndstico, eficiencia.

Conocer los principios bdsicos de disefio de proyectos de investigacion y tener habilidades
para aplicarlos al disefio de un proyecto sobre una pregunta de interés en su practica clinica.
Conocer los principios éticos de la investigacion biomédica e incorporarlos tanto al disefio de
proyectos como a la incorporacién de los resultados de investigacion a la practica clinica.
Tener habilidades en la presentacién de resultados de investigacidon, tanto en forma de
articulo de revista, como de comunicaciones para reuniones cientificas (orales, poster).
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5.2 CRONOGRAMA DEL PLAN FORMATIVO

Para cumplir los requisitos del plan formativo del nuevo Programa de la Especialidad de
Medicina Familiar y Comunitaria, la Unidad Docente propone el siguiente Cronograma

Rotacion Duracion*

PRIMER ANO
Aprendizaje de campo en Atencidn Primaria (Centro de Salud urbano) 4
Aprendizaje de campo en especialidades medicas
Medicina interna 3
Neumologia 1
Cardiologia 1
Endocrinologia 1
Geriatria 0,5
Aprendizaje de campo en Urgencias Guardias
SEGUNDO Y TERCER ANO 22
Aprendizaje de campo en especialidades médicas y médico-quirurgicas
Neurologia 1
Dermatologia 1,5
Aparato locomotor (Reumatologia, Traumatologia y Rehabilitacion) 2,5
Digestivo 1
Ginecologia/Obstetricia 1
Urologia 1
Pediatria Hospital 1
Cuidados paliativos 1
Cirugia general 1,5
Hematologia 1
Oftalmologia 1
Otorrinolaringologia 1
Optativas ( Alergia, Nefrologia, etc) 1
Aprendizaje de campo en Atencidn Primaria (Centro de Salud urbano)
ATENCION PRIMARIA - Centro de Salud urbano 1
PEDIATRIA - Centro de Salud urbano 1
Aprendizaje de campo en Atencién Primaria (Centro de Salud rural) 3
Aprendizaje de campo en Salud Mental 3
Aprendizaje de campo en Urgencias - guardias
CUARTO ANO
Aprendizaje de campo en atencidn primaria (Centro de Salud urbano) 11
Aprendizaje de campo en Urgencias - guardias

duracion*: meses
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Los tutores que intervienen en el periodo formativo del residente, fundamentalmente el tutor
principal, son los responsables de la supervisidn y seguimiento de los planes individuales de
formacidn que serdn elaborados por la Unidad Docente con la aprobacién de la Comision de
Docencia. Deben garantizar al menos:

Un contacto amplio inicial del residente con la Atencidn Primaria de salud: 4 meses en nuestra
Unidad Docente.

El 50% de la residencia se realizard en Servicios Hospitalarios y el otro 50% en Atencidn Primaria
de Salud o en el entorno comunitario.

Un tiempo de estancia formativa en el Centro de Salud todos los afios.

Entre estas estancias electivas podran realizarse rotaciones externas, considerando éstas como

periodos formativos, autorizado el 6rgano competente de la correspondiente comunidad

autonoma, que se llevan a cabo en centros o dispositivos no previstos en el programa de

formacién ni en la acreditacién otorgada a la Unidad Docente.

Las rotaciones externas vienen reguladas en el articulo 21 del RD 183/2008 de 8 de febrero,

donde se establece el cumplimiento de los siguientes requisitos:

e Ser propuestas por el tutor a la Comision de Docencia con especificacion de los objetivos que
se pretenden

e Que se realicen preferentemente en centros acreditados para la docencia o en centros
nacionales o extranjeros de reconocido prestigio.

e No podra superar los cuatro meses continuados dentro de cada periodo de evaluacién anual,
ni 12 meses en el conjunto del periodo formativo de la especialidad.

e Que la Gerencia del centro de origen se comprometa expresamente a continuar abonando
al residente la totalidad de sus retribuciones.

e Que la Comision de Docencia de destino manifieste expresamente su conformidad.

El centro donde se haya realizado la rotacidon externa emitira el correspondiente informe de
evaluacidén siguiendo los mismos pardmetros que en las rotaciones internas previstas en el
programa formativo, siendo responsabilidad del residente el traslado de dicho informe a la
secretaria de la Unidad Docente de origen para su evaluacién en tiempo y forma.

En el afio 2012 se afiade una nueva rotacién para el residente de familia en las Unidades de
Valoracién Médica de Incapacidades (UVMI) cuya duracién es de 37,5 horas en una semana. Esta
rotacion se realiza al final del periodo del tercer afo coincidiendo con las rotaciones optativas o
en el primer trimestre del ultimo afio de formacion.

5.3 CRONOGRAMA FORMATIVO EN EL CENTRO DE SALUD DEL RESIDENTE.

Teniendo en cuenta que el entorno docente central de la Medicina Familiar y Comunitaria es el

Centro de Salud, el residente tiene dos estancias formativas fundamentales en su Centro, 4

meses en el primer afo de residencia y 11 meses en el cuarto afo. Su estancia en el Centro de
Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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Salud debe entenderse como “su Servicio”, debiendo integrarse progresiva y completamente en
el trabajo y la dindmica de su Equipo de Atencidn Primaria. Junto a este objetivo es fundamental
la progresiva responsabilizacién del residente conforme al Programa de la Especialidad y al RD
183/08 de 8 de febrero donde se indica que el sistema formativo implicard la asuncién
progresiva de responsabilidades y un nivel decreciente de supervisién, a medida que se avanza
en la adquisicién de las competencias previstas en el programa formativo, hasta alcanzar el
grado de responsabilidad inherente al ejercicio auténomo del Médico de Familia.

Por tanto, nos parece oportuno destacar en la presente Guia los objetivos docentes de las
estancias del especialista en formacion en el Centro de Salud y en el resto de estancias
hospitalarias, sobre todo aquellas con Prioridad I.

ATENCION PRIMARIA

PRIMER ANO
Cuatro primeros meses de residencia (incluyendo sus vacaciones). 24
Actividades y Objetivos Docentes de los R-1 que se incorporan a su Centro de Salud:

Saber hacer:

e Consulta a demanda.

e Consulta programada.

e Atencién domiciliaria, avisos y visita.

e Historia clinica: entrevista clinica, anamnesis y exploracidon, manejo de ordenador y recursos
electrénicos.

e Derivaciones a distintos dispositivos de apoyo especializados.

e Control de bajas laborales (IT).

e Prescripcion y uso racional del medicamento.

e Solicitud de pruebas complementarias.

Conocer:

e Papel de cada miembro del EAP.

e Cartera de servicios del Centro de Salud.

e Organizacién de la Gerencia de Atencidn Primaria.

Contenidos minimos que debe aprender el R1:

I”

Se elegiran de entre las “prioridades I” de las diversas areas del programa de la especialidad.
Organizacién y evaluacion del periodo:

- El Tutor elaborara un programa concreto para su residente, incluyendo calendario de
reuniones de seguimiento de los progresos del R1.
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- Se fijara una fecha especifica para cada una de las 8 tareas (Saber hacer) fijadas a partir de la
cual el R-1 debera realizarla de manera auténoma. En todo caso, en el Ultimo mes se hara
cargo de todas esas actividades de manera auténoma, al menos durante 1 semana.

- En el dltimo mes se realizara evaluacién del cumplimiento de las tareas previstas por Tutor y
R-1. Ademds, se evaluard el grado de aprendizaje alcanzado por el R-1 de los

contenidos minimos establecidos mediante algin método acordado previamente: tareas del
Libro del Especialista en Formacidn, presentacién de sesiones de formacién continuada,
elaboracion de revisidon para publicacidon, grabacidn, examen tipo test, etc.

SEGUNDO ANO
Rotatorio rural. Tres meses.

En este periodo formativo el residente se incorporard a un Centro de Salud de ambito rural,
donde desarrollard las actividades propias de un Centro de estas caracteristicas y que lo
diferencian de un Centro de ambito urbano. La distancia a un Centro Hospitalario de referencia,
las dificultades de desplazamiento de la poblacidn, la relativa limitacién de recursos y, en
definitiva, la idiosincrasia caracteristica del trabajo asistencial rural justifican plenamente la
realizacion de este rotatorio tal y como establece el POE.

Durante su estancia en el Centro de Salud Rural, el residente desarrollara las actividades no
asistenciales habituales que realizaria en su Centro: sesiones (1 al mes) e integracién absoluta
en las labores de todo el Equipo de Atencién Primaria, trabajando fundamentalmente los
aspectos comunitarios, familiares y domiciliarios.

Durante el segundo afio de residencia, el residente realizard la guardia mensual prevista en
Atencién Primaria en el Centro de Salud Rural.

En caso de que el residente desarrolle su formacién general en un Centro de Salud Rural, este
rotatorio de 3 meses y las consiguientes guardias, se desarrollaran en un entorno urbano.

CUARTO ANO

Ultimo afio completo de residencia (incluyendo sus vacaciones).

La progresiva capacitacién del residente conforme al Programa Oficial de la Especialidad
requiere el seguimiento y la evaluacidon continuada de la adquisicion de conocimientos,
habilidades y responsabilidades a través de una metddica organizacion de su cronograma
docente. Para ello, cada Centro de Salud asumira o adaptara a su organizacion funcional el
siguiente modelo:

Durante el primer mes el residente pasara la consulta con su tutor, conociendo la dindmica de
trabajo, organizacion de la Unidad Basica Asistencial y colaboracion con el resto del EAP.

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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A partir del segundo mes, el residente debera ir asumiendo en solitario la consulta a demanda,
hasta llegar a ocupar en solitario la consulta dos dias cada semana.

Los restantes dias de cada semana se estructurardn en el entorno de la consulta junto con su
tutor, desarrollando las diferentes actividades propias de la Atencién Clinica en APS: consulta
programada, a demanda, domicilio, urgente... sin olvidar la colaboracidn con otros profesionales
y dispositivos del Centro de Salud: Asistentes Sociales, Enfermeria, Pediatria, Unidad de
Atencién al Usuario, Fisioterapia, Matrona...

Para evitar la pérdida de dias teniendo en cuenta el derecho al descanso tras la guardia tanto
del tutor como del residente y la necesidad de ofrecer una adecuada continuidad asistencial a
los pacientes y usuarios, se recomienda que la organizacién de las guardias en el Centro de Salud
guede a criterio de tutor y residente atendiendo a las caracteristicas de la organizacion funcional
del centro.

Se propone a los Centros Docentes disponer en su organizacién funcional la posibilidad de
permitir reuniones del tutor con sus residentes con objeto del seguimiento del Libro del
Especialista en Formacidn, en el proceso de tutorizacion continuada tal y como establece el
Programa Oficial de la Especialidad.

Dichas reuniones/sesiones docentes completarian, junto con las sesiones bibliograficas o
clinicas semanales, el nimero de sesiones exigidas por el Programa de la Especialidad (8 al mes).

Durante los ultimos 1-2 meses, para culminar el necesario proceso de responsabilizacién, el
residente deberd asumir completamente toda la funcién clinico-asistencial que le corresponde
como inminente Especialista en Medicina Familiar y Comunitaria. Mientras se desarrolla este
periodo, al residente se le asignara un Tutor de apoyo que podra atender las dudas que pueda
plantearle. Esta fase es de obligado cumplimiento y requerira la incorporacion del Tutor a la
consulta en el dltimo periodo (1-2 semanas) para valorar la actuacién del residente previo a la
evaluacion final.

En este periodo de responsabilizacion del residente, el Tutor debera desempefiar actuaciones
dirigidas a su recapacitacion como docente (reciclajes, cursos, seminarios, Congresos...). La
Unidad Docente tiene dispuesto el proceso oportuno para poner en marcha anualmente esta
posibilidad.

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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5.4 CRONOGRAMA FORMATIVO EN EL HOSPITAL DEL RESIDENTE.

Objetivos comunes en todas las rotaciones hospitalarias.

Realizar una anamnesis detallada y dirigida al cuadro clinico que presente el paciente.
Realizar la exploracidn fisica completa y competente en funcién del cuadro clinico.

Valorar y escoger la mejor estrategia diagndstica.

Interpretar los exdmenes de laboratorio basicos.

Interpretar el estudio radioldgico y electrocardiografico bdsico, si precisa.

Indicar las medidas higiénico-dietéticas oportunas.

Indicar las medidas farmacoldgicas oportunas.

Valorar efectos secundarios e interacciones farmacolégicas.

Indicar la pauta de los controles evolutivos.

Indicar la derivacion al especialista del segundo/tercer nivel.

Valorar la necesidad y oportunidad de realizar actividades de prevencién y promocion de la
salud atendiendo a las recomendaciones de los grupos de expertos nacionales e
internacionales y valorar la necesidad de cuidado paliativo si es preciso.

Mantener el enfoque biopsicosocial y considerar y abordar el contexto familiar y social,
englobando la atencién en su domicilio y en la comunidad, la utilizacién de recursos
comunitarios, la atencion prestada por el equipo multidisciplinar, siendo el Médico de Familia
el coordinador de los cuidados a largo plazo.

CARDIOLOGIA (1 mes)

La actividad asistencial se desarrolla fundamentalmente en la planta realizando la valoracién

de los pacientes ingresados. Acompaiiara al adjunto en las interconsultas de otros servicios.

Los contenidos minimos de la rotacidn serdn: (prioridad)

Conocer y saber realizar las actividades preventivas en poblacién general

Conocer y saber realizar las actividades preventivas en pacientes con: factores de riesgo
cardiovascular, cardiopatia isquémica, insuficiencia cardiaca, pacientes en riesgo de
endocarditis bacteriana

Manejo diagndstico de los siguientes problemas: disnea, dolor tordcico, cianosis,
palpitaciones, sincope, soplo cardiaco, edemas

Manejo diagndstico, terapéutico y criterios de derivacién de: cardiopatia isquémica,
insuficiencia cardiaca congestiva (ICC),fibrilacién auricular, insuficiencia venosa crénica,
patologia arterial periférica

Manejo diagndstico y criterios de derivacidon de: otras arritmias cardiacas, valvulopatia,
miocardiopatia, endocarditis bacteriana

Patologia de grandes arterias: aneurisma de aorta, etc.

Saber hacer e interpretar: ECG, técnicas Doppler, calculo del riesgo cardiovascular, conocer
las indicaciones y saber interpretar la radiologia toracica simple.

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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e Conocer las indicaciones de los siguientes métodos diagndsticos: Ecocardiografia, prueba de
esfuerzo, holter, ecografia, tomografia, indicaciones de marcapasos

e Manejo del paciente en situacion de urgencia: Sindrome coronario agudo, Parada
cardiorespiratoria, Insuficiencia cardiaca aguda, Arritmias cardiacas, pericarditis aguda,
trombosis venosa profunda, tromboembolismo pulmonar, obstruccién arterial periférica
aguda/diseccién adrtica

e Abordaje familiar y psicosocial del paciente con patologia cardiovascular crénica

e Abordaje familiary psicosocial del paciente afecto de insuficiencia cardiaca en fase avanzada.

CIRUGIA (1 mes)
La actividad asistencial se desarrolla fundamentalmente en consultas externas de cirugia
general y la unidad de cirugia de la mama. También acompaifiara al adjunto en las
interconsultas de otros servicios. La asistencia a quiréfano es voluntaria un dia a la semana.

Los contenidos minimos de la rotacién seran:

e Manejo diagnéstico, terapéutico y criterios de prevencién de patologia anal: hemorroides,
fisura, fistula, hernias abdominales

e Conocer las principales técnicas quirdrgicas en el manejo del paciente con patologia biliar,
gastrica, intestinal y anal.

e Realizar técnicas quirurgicas sencillas: trombectomia de hemorroides externas, drenaje de
abscesos.

e Manejo de patologia urgente: apendicitis, oclusidon/perforacién intestinal, incarceracion
herniaria, crisis hemorroidal/absceso en regién anal.

e Manejo diagndstico, terapéutico y preventivo de patologia mamaria: abscesos, lesiones
benignas y cancer de mama.

¢ Indicaciones y manejo de la cirugia bariatrica.

En los hospitales que no hay servicio de cirugia toracica, el manejo del paciente con traumatismo
tordcico se realiza durante la rotacidon por cirugia

DIGESTIVO (1 mes)
La actividad asistencial se desarrolla 15 dias en la planta realizando la valoraciéon de los
pacientes ingresados. Acompaiiard al adjunto en las interconsultas de otros servicios. Durante
los otros 15 dias pasara en consultas externas.

Los contenidos minimos de la rotacidn seran: (Prioridad)

e Conocer y saber realizar las actividades preventivas de: Hepatitis viricas, Hepatopatia
alcohdlica, Cribado de cancer del aparato digestivo

e Manejo diagndstico de los siguientes problemas: Nauseas / vomitos, pirosis / Dispepsia,
Disfagia, Dolor abdominal y anal, Alteracién del habito deposicional, Ictericia, Patron analitico
de colestasis/aumento de transaminasas
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Manejo diagndstico, terapéutico y criterios de derivacion de: Reflujo gastroesofagico, Ulcera
péptica, gastritis crénica, Hepatopatia crénica, Diverticulosis, Colon irritable, Enfermedad
celiaca, Sindrome de malabsorcién intestinal, Litiasis biliar.

Manejo diagndstico y control evolutivo de: cancer digestivo, Enfermedad inflamatoria
intestinal

Saber hacer: Colocacién de SNG vy rectal, desimpactacion manual de heces, paracentesis
evacuadora.

Indicacidn de dietas especificas: GEA, celiaquia...

Conocer las indicaciones y saber interpretar: Radiologia de abdomen, pruebas de laboratorio.
Conocer las indicaciones de: radiologia con contraste baritado, técnicas de endoscopia, TAC
Manejo del paciente en situacidn de urgencia: Abdomen agudo: obstruccién de vias biliares,
pancreatitis, hemorragia digestiva. Insuficiencia hepatica.

Abordaje familiar y psicosocial del paciente afecto de enfermedades crénicas digestivas

DERMATOLOGIA (1 mes)

La actividad asistencial se desarrolla fundamentalmente en la consulta externa. También

acompaiiara al adjunto en las interconsultas de otros servicios. Durante unos dias pasara por

quirofano.

Los contenidos minimos de la rotacidn serdn: (Prioridad)

Conocer y aplicar las actividades preventivas en: enfermedades de transmision sexual, cancer
cutdneo.
Conocer la descripcién de las lesiones elementales y las alteraciones cutdneas mas
prevalentes por regiones anatdmicas.
Manejo diagnostico, terapéutico y criterios de derivacién de: lesiones cutdneas por agentes
vivos, alteracion de los anejos cutdneos, lesiones orales, lesiones de contenido liquido
(enfermedades vesiculoampollosas, enfermedades pustulosas), acné, lesiones eritematosas,
lesiones con descamacion (enfermedades papuloescamosas, eccemas), lesiones sin
descamacion (papulas y nddulos inflamatorios y reacciones vasculares),ulceras en la piel,
trastornos de la queratinizacidon, trastornos de la pigmentacion, reacciones de
hipersensibilidad cutdnea, prurito, tumores de la piel y mucosas.
Saber hacer e interpretar: exploracién con luz de Word, recogida de muestras, pruebas
epicutaneas.
Conocer y manejar adecuadamente los tratamientos dermatoldgicos mas habituales:
antimicoticos, hidratantes, fotoprotectores, antibidticos topicos, antiparasitarios, corticoides
tépicos, antisépticos, antihistaminicos, formulas magistrales...
Saber hacer: incisidn y escisidn de lesiones superficiales, extirpacion de lesiones subcutdneas,
drenajes, biopsia por afeitado, suturas, cirugia de la ufia
Manejo diagndstico y control evolutivo de las lesiones cancerosas de la piel.
Conocer las indicaciones de las pruebas epicutdneas
Conocer las indicaciones de derivacion urgente en Dermatologia
Abordaje familiar y psicosocial del paciente afecto de neoplasia cutanea.
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e Conocer las manifestaciones cutdneas asociadas a enfermedades internas: colagenosis,
vasculitis, trastornos del aparato digestivo, del sistema nervioso central, paraneoplasicas, VIH
positivo

e Saber hacer: Uso de nitrégeno liquido, electrocirugia, infiltracion intralesional con corticoides

ENDOCRINOLOGIA (1 mes)
La actividad asistencial se desarrolla fundamentalmente en la consulta externa realizando la
valoracidn de los pacientes. Acompaniara al adjunto en las interconsultas de otros servicios.

Los contenidos minimos de la rotacidn seran: (Prioridad)

Diabetes:

e Estrategias de prevencion en poblacién de riesgo, oportunista, comunitaria

e Bases del diagnéstico de la diabetes: Factores de riesgo, sintomas y signos desospecha,
criterios diagndsticos, clasificacion de la diabetes. Valoracién inicial en el momento del
diagndstico de la diabetes en el inicio de tratamiento, control metabdlico, cribado de
complicaciones crénicas.

e Seguimiento de la diabetes: Control metabdlico: objetivos de control, significado de la Hbalc,
fructosamina, glucemia, glucosuria, cetonuria, lipidos, peso, tension arterial.

e Cribado de complicaciones crdnicas. Retinopatia con la interpretacion del informe del fondo
de ojo. Nefropatia: albuminuria, creatinina. Enfermedad cardiovascular: factores de riesgo,
calculo RCV. Pie diabético: inspeccion, pulsos periféricos, monofilamento Semmens-
Wenstein

e Prevencion y tratamiento de complicaciones agudas

e Tratamiento de la diabetes mellitus tipo 2: Nutricién basica. Ejercicio fisico. Intervencion
minima antitabaco. Grupos farmacoldégicos (mecanismo de accidn, indicaciones, efectos
secundarios, interacciones, contraindicaciones, eficacia, costes). Utilizacién de farmacos en
monoterapia y terapia combinada. Insulinoterapia.

e Educacién para la Salud: Individual (entrevista motivacional), grupos.

e Manejo de técnicas: inyeccion, autoandlisis, autocontrol, tratamiento intensivo

e Estrategias de cribado y diagndstico de diabetes gestacional

e Cuidados compartidos

e Cuidados compartidos médico-enfermera

e Indicacidn de consulta con otros especialistas

e Meétodos anticonceptivos en la mujer con diabetes en edad fértil. Consejo sobre
programacion embarazo

e Manejo del paciente en situacion de urgencia: complicaciones agudas

e Abordaje familiar y psicosocial del paciente diabético

e Tratamiento de las complicaciones crénicas

e Abordaje e Intervencion familiar en familias en crisis con pacientes diabéticos.

Obesidad:

e Conocer y realizar: Prevencion de la obesidad, deteccidn de la obesidad

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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Prevencion de las posibles complicaciones de la obesidad: DM

Conocer y aplicar: La periodicidad recomendada de medicién del peso segun los grupos de
expertos para realizar una deteccion de la obesidad. Los principales conceptos para la
clasificacidon de la obesidad como entidad, y al paciente obeso en funciéon de su riesgo
cardiovascular.

Saber manejar: Tablas de talla y peso, medida del pliegue cutaneo, indice de masa corporal,
indice cintura-cadera.

Manejo diagndstico y criterios de derivacién de: Obesidad androide y ginoide. Valoracién de
su riesgo cardiovascular. Obesidad secundaria. Obesidad mérbida o maligna.

Conocer las indicaciones y saber interpretar: exdmenes de laboratorio

Manejo terapéutico: Valoracion del paciente obeso androide y ginoide. Ser competente para
negociar con el paciente las recomendaciones sobre estilos de vida y el tratamiento
individualizado que mejor se adecuen a cada paciente en concreto, con especial atencién al
seguimiento de éstas. Establecer los objetivos a alcanzar, la periodicidad de las visitas y los
pardmetros clinicos a controlar. Conocer ampliamente las diferentes dietas hipocaldricas.
Indicaciones y contraindicacién de los grupos famacoldgicos, asi como de sus efectos
secundarios y dosificacion.

Complicaciones crénicas de la obesidad

Abordaje familiar y psicosocial del paciente obeso

Problemas tiroideos

Conocer las actividades preventivas: cribado de hipotiroidismo congénito, correcto aporte
de yodo a la dieta.

Manejo diagndstico, terapéutico y criterios de derivacion de: bocio simple y nodular,
Enfermedad de Graves-Basedow, Tiroiditis de Hashimoto, otras tiroiditis, alteracion tiroidea
subclinica.

Manejo diagndstico y control evolutivo del cancer tiroideo

Saber hacer la exploracion del area tiroidea

Conocer las indicaciones de los siguientes procedimientos diagndésticos: determinacién de
anticuerpos antitiroglobulina y antimicrosomales, ecografia tiroidea, PAAF, gammagrafia
tiroidea.

Manejo de la urgencia en patologia tiroidea: crisis tirotdxica, coma mixedematoso

Abordaje familiar y psicosocial del paciente tiroideo crénico o diagnosticado de cancer.

Otros problemas endocrinolégicos:

Conocer y aplicar las actividades preventivas pertinentes en pacientes con

endocrinopatias crénicas: prevencion de la osteoporosis...

Sospecha diagnéstica, criterios de derivacion y control evolutivo posterior de:
hiperparatiroidismo, hipoparatiroidismo, enfermedad de Addison, hipofuncion
corticosuprarrenal secundaria, hiperaldosteronismo, Sindrome de Cushing,, feocromocitoma,
hiperpituitarismo, hipopituitarismo.
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Conocer las indicaciones y saber interpretar: exdmenes de laboratorio, exdmenes de
radiologia.

Manejo diagndstico y criterios de derivacion de: hipercalcemia/hipocalcemia,
hipernatremia/hiponatremia, hiperpotasemia/hipopotasemia.

Manejo del paciente en situacion de urgencia: Insuficiencia suprarrenal aguda (crisis
addisoniana).

Abordaje familiar y psicosocial del paciente con endocrinopatia.

GERIATRIA (1 mes)

La actividad asistencial se desarrolla 15 dias en la planta realizando la valoracion de los

pacientes ingresados. Acompaiiara al adjunto en las interconsultas de otros servicios. Durante

15 dias pasara consultas externas.

Los contenidos minimos de la rotacidn seran: (Prioridad)

Abordar y manejar adecuadamente los principales sindromes geriatricos: deterioro cognitivo
y demencia, sindrome confusional, incontinencia urinaria, inestabilidad y caidas, inmovilismo
y sus consecuencias, desnutriciéon y malnutricidn, alteracién de visidn y audicién

Conocer qué actividades de promocién y prevencién se recomiendan claramente en
poblacién anciana (tabaco, ejercicio, alimentacidn, accidentes, vacunacidn antigripal y
antitetanica, HTA...) y otras recomendadas pero con menos evidencia (osteoporosis,
hiperlipidemia, déficit visual y auditivo, incontinencia).

Adquirir habilidades en la entrevista clinica con las personas mayores

Sistematizar en la consulta la correcta realizacion y registro de las actividades preventivas
recomendadas. Aplicar correctamente métodos de cribado y realizar adecuadas
intervenciones de manejo tras el cribado en las actividades preventivas.

Conocer y aplicar algunas de las escalas mas empleadas en la valoracion geriatrica: MEC de
Lobo, Pfeiffer, indices de Katz y de Barthel, la Escala Geriatrica de Depresion.

Conocer los recursos sociales de que disponemos para este sector de poblacion:
teleasistencia, asistencia domiciliaria, institucionalizacién, etc. Conocer la dindmica vy
mecanismos iniciales para usar los de recursos sociales (a donde derivar, etc.)

Conocer y aplicar aspectos elementales de farmacoterapia, polifarmacia y yatrogenia en las
personas mayores

Abordar adecuadamente las patologias mas prevalentes o con aspectos diferenciadores en
esta poblacidn: Parkinson, ciertos tumores como el de prdstata, estrefiimiento, ansiedad,
depresion e insomnio, etc.

Conocer y abordar las situaciones de riesgo y vulnerabilidad para ser victimas de maltrato e
identificar indicios y sintomas de violencia contra los ancianos. Establecer en estos casos un
plan de actuacién integral y coordinado con otros profesionales y/o instituciones (de caracter
social, policial o judicial...)

Abordaje familiar y psicosocial en familias sobretodo con personas mayores con
enfermedades crénicas incapacitantes.

Adquirir habilidades en la utilidad, implicaciones, y recurso de cuidadores y la familia
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Saber realizar adecuadamente una Valoracidn Geriatrica Global en el medio especializado o
institucional

Implicarse y tomar parte activa en los mecanismos para hacer uso de los recursos sociales a
nuestro alcance, y sus actividades

MEDICINA INTERNA (3 meses)

La rotacion por medicina interna tiene una duracién de tres meses.

La actividad asistencial se desarrolla fundamentalmente en la planta realizando la valoracion

de los pacientes ingresados. También acompafiara al adjunto en las interconsultas de otros

servicios. Esta rotacion comparte contenidos con las otras especialidades médicas

(cardiologia, digestivo, endocrino, geriatria, neumologia, neurologia, reumatologia).

Los contenidos minimos de la rotacidn seran: (Prioridad)

Conocer el calendario vacunal del adulto y del paciente en situacién de riesgo para
infecciones oportunistas

Conocer y saber realizar las actividades preventivas en: Contactos de pacientes afectos de
meningitis, Contactos de pacientes afectos de TBC, Enfermedades de transmisién sexual,
Pacientes en riesgo de infeccién por VIH, Viajeros, Accidentes percutdneos

Manejo diagndstico del sindrome febril

Manejo diagndstico, terapéutico y criterios de derivacién de infecciones respiratorias:
catarro, gripe, otitis y sinusitis agudas, faringitis agudas, amigdalitis aguda, bronquitis agudas
y agudizacién infecciosa del EPOC, neumonia adquirida en la comunidad

Manejo diagndstico, terapéutico y criterios de derivacion de infecciones urinarias: cistitis
agudas, pielonefritis, infecciones urinarias recurrentes, prostatitis, orquiepididimitis
Manejo diagndstico, terapéutico y criterios de derivacidn de infecciones gastrointestinales:
gastroenteritis aguda, toxiinfecciones alimentarias, hepatitis viricas

Manejo diagndstico, terapéutico y criterios de derivacidn de enfermedades de transmision
sexual: vaginitis, Ulceras genitales, uretritis, cervicitis y verrugas genitales

Manejo diagndstico, terapéutico y criterios de derivacidn de infecciones cutdneas: viricas,
bacterianas y micosis

Manejo diagndstico, terapéutico y criterios de derivacidon de antropozoonosis

Manejo diagndstico y control evolutivo de: infeccion por VIH, meningitis, endocarditis
bacteriana, TBC, infecciones osteoarticulares

Saber hacer: Recogida de exudado: 6tico, faringeo, nasal, uretral, oftdlmico, triple toma
vaginal

Recogida adecuada de muestras cutaneas, esputo, orina, heces, test de diagndstico rapido,
Mantoux/estudio de contactos de TBC

Apoyo y refuerzo en la adherencia al tratamiento antirretroviral

Manejo del paciente en situacidn de urgencia: Sepsis.

Abordaje familiar y psicosocial del paciente afecto de enfermedades infecciosas (VIH, TBC,
meningitis...)
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NEUMOLOGIA (1 mes)
La actividad asistencial se desarrolla fundamentalmente en la planta realizando la valoracién
de los pacientes ingresados. También acompafiara al adjunto en las interconsultas de otros
servicios. Durante una semana pasara por consultas externas y varios dias por la consulta de
pruebas funcionales.

Los contenidos minimos de la rotacidn seran: (Prioridad)

e Conocer y saber realizar las actividades preventivas en poblacidén general y en poblacién de
riesgo

e Saber realizar el abordaje del tabaquismo

e Manejo diagndstico de los siguientes problemas: tos crdnica, disnea, dolor tordcico, cianosis,
hemoptisis

e Manejo diagndstico, terapéutico y criterios de derivacién de: asma bronquial, EPOC,
neumonia adquirida en la comunidad (NAC), insuficiencia respiratoria, neumotdrax, derrame
pleural.

e Manejo diagndstico y control evolutivo de: TBC, cancer pleuropulmonar

e Conocer las indicaciones y saber interpretar la radiologia simple de térax

e Saber hacer e interpretar: pruebas funcionales respiratorias, pulsioximetria, prueba de la
tuberculina

e Conocer las indicaciones de los siguiente métodos diagndsticos: pruebas de alergia
respiratoria, broncoscopia, TAC

e Saber hacer: estudio de contactos de TBC, técnica de inhalaciéon de farmacos, fisioterapia
respiratoria, manejo de la quimioprofilaxis antituberculosa

¢ Identificar las patologias relacionadas con el trabajo. Conocer las actitudes preventivas frente
a los factores de riesgo laboral

e Conocer las indicaciones de oxigenoterapia y realizar el control evolutivo

e Manejo del paciente en situacidén de urgencia: disnea aguda, hemoptisis masiva, neumotdrax,
parada respiratoria, crisis de asma grave

e Abordaje familiar y psicosocial del paciente afecto de enfermedades respiratorias en fase
avanzada.

NEUROLOGIA(1 mes)
La actividad asistencial se desarrolla fundamentalmente en la planta realizando la valoracién
de los pacientes ingresados. También acompafiara al adjunto en las interconsultas de otros
servicios. Durante una semana pasara por consultas externas.

Los contenidos minimos de la rotacidn seran: (Prioridad)
e Conocer y aplicar las actividades preventivas de los factores de riesgo cardiovascular
e Saber hacer: anamnesis y exploracion fisica neuroldgica, fondo de ojo, valoracién funcional.
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¢ Manejo diagndstico, terapéutico y/o criterios de derivacién de: Cefaleas y algias de la cara,
sindrome vertiginoso, sincope, enfermedad cerebrovascular demencia y deterioro cognitivo,
cuadro confusional agudo, neuropatias, enfermedades de los pares craneales

e Manejo diagndstico, control evolutivo y/o criterios de derivacidon de: Temblor (esencial,
enfermedad de Parkinson, secundario a otras enfermedades neurolégicas), Epilepsia

e Infecciones del SNC: meningitis, encefalitis

e Alteraciones del nivel de conciencia: coma

e Sospecha diagndstica y criterios de derivacion de: Enfermedad desmielinizante, tumor
cerebral, Enfermedad neuromuscular

e Conocer las indicaciones de los siguientes métodos diagndsticos: neuroimagen (TAC, RNM,
PET),electroencefalograma, electromiograma

e Manejo terapéutico de: temblor esencial e inducido por fdrmacos, contactos del paciente
con meningitis

e Abordaje familiar y psicosocial de los pacientes con enfermedades neuroldgicas crénicasy /o
degenerativas.

OFTALMOLOGIA(1 mes)
La actividad asistencial se desarrolla fundamentalmente en las consultas externas y urgencias.
También acompaiiara al adjunto en las interconsultas de otros servicios.

Los contenidos minimos de la rotacidn seran: (Prioridad)

e Conocer y aplicar, si preciso, las recomendaciones de los grupos de expertos nacionales e
internacionales sobre las actividades preventivas de la pérdida de agudeza visual en nifios,
pacientes con antecedentes familiares de glaucoma, pacientes hipertensos y diabéticos,
pacientes con miopia grave

e Manejo diagnostico de los siguientes problemas: ojo rojo, ojo lloroso/seco, disminucion de
la agudeza visual, moscas volantes, alteracién de la estatica ocular, dolor ocular

e Manejo diagndstico, terapéutico y criterios de derivacion de:

— Alteraciones del polo anterior: conjuntivitis aguda, hiposfagma, pterigion, pinguécula,
erosion corneal, cataratas

— Alteraciones palpebrales: orzuelo, chalazién, blefaritis, triquiasis, entropidn y ectropion

— Glaucoma crénico

e Manejo diagndstico y control evolutivo de: neuritis dptica, patologia vascular retiniana,
retinopatia hipertensiva /diabética, tumores oculares

e Saber hacer: exploracién con optotipos, tincion corneal con fluoresceina, test de Schirmer,
exploracién con oftalmoscopio directo

e Manejo del paciente en situacion de urgencia: pérdida brusca de la agudeza visual: oclusion
arteria central de la retina, hemorragia vitrea, desprendimiento de retina, perforacién
ocular/cuerpo extrafio enclavado, traumatismo ocular fisico/quimico, glaucoma agudo,
herpes zoster oftalmico

e Abordaje familiar y psicosocial del paciente invidente o con graves alteraciones de la agudeza

visual.
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OTORRINOLARINGOLOGIA (1 mes)
La actividad asistencial se desarrolla fundamentalmente en las consultas externas y urgencias.
También acompaiiara al adjunto en las interconsultas de otros servicios.
Los contenidos minimos de la rotacidn serdn: (Prioridad)
e Conocery aplicar las actividades preventivas de: cdncer orofaringeo, deterioro de la audicion:
anciano, trabajador
e Manejo diagndstico y terapéutico de: otalgia y otitis, hipoacusia, trastornos de la voz,
paralisis facial periférica, obstruccidén nasal, trastornos del gusto y del olfato, acufenos
e Sindrome vertiginoso, insuficiencia respiratoria nasal
e Manejo diagndstico y control evolutivo de: tumores otorrinolaringolégicos
e Saber hacer: anamnesis y exploracion fisica otorrinoldgica, otoscopia, extraccién de tapdn de
cerumen, audiometria: Test Rinne y Weber, taponamiento nasal anterior, rinoscopia anterior,
laringoscopia indirecta, rehabilitacion vestibular
e Conocer las indicaciones y saber interpretar: radiologia simple de la zona
e Manejo del paciente en situacidn de urgencia:
— Epistaxis,
— Traumatismo ético: otohematoma, perforacion timpanica
— Cuerpo extrano: fosas nasales, oido, laringe, eséfago
e Abordaje familiar y psicosocial de: Paciente traqueotomizado

CUIDADOS PALIATIVOS(1 mes)
La actividad asistencial se desarrolla fundamentalmente en la planta y una semana en
consultas externas. También acompaiiara al adjunto en las interconsultas de otros servicios.

Los contenidos minimos de la rotacidn seran:(Prioridad)

e |dentificacién/diagnédstico de los sindromes dolorosos oncolégicos

e |dentificacién/diagndstico de las complicaciones pulmonares

¢ Identificacidon/diagnédstico de las complicaciones digestivas

¢ Identificacion/diagnédstico de las complicaciones neuroldgicas

e |dentificacién/diagnédstico de las complicaciones psiquiatricas

e Identificacion y derivacion, si procede, de las situaciones urgentes

e Reconocimiento de las reacciones psicoldgicas de adaptacion del paciente
e Reconocimiento de las reacciones psicolédgicas de adaptacidn de la familia
e Abordaje terapéutico del dolor: uso de opiaceos

e Abordaje terapéutico de las complicaciones respiratorias, digestivas, neuropsiquiatricas
e Comunicacion con el paciente y familia

e Abordaje diagndstico/terapéutico del proceso de morir en el domicilio

e Cumplimentacidn correcta de los certificados de defuncion

e Abordaje del duelo
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PEDIATRIA(1 mes)

La actividad asistencial se desarrolla fundamentalmente en el Centro de Salud. Durante 15
dias estara en el servicio de pediatria hospitalaria.

Los contenidos minimos de la rotacidn seran: (Prioridad)

Orientar y manejar las necesidades y los problemas mas frecuentes del lactante: tipo de
alimentacién mds adecuada, ictericia fisioldgica, hipo, cura del cordén umbilical, dermatitis
del pafial, hernia inguinal o umbilical, ritmo deposicional, espasmos, el lactante febril,
regurgitacion/vomitos, diarrea, convulsiones.

Manejar, tratar y/o derivar los problemas de salud pediatricos: las infecciones agudas y
exantematicas, el sindrome febril del nifilo mayor, las parasitosis cutaneas e intestinales, la
abdominalgia, la enuresis/encopresis, los trastornos alimentarios y nutricionales, trastornos
del comportamiento, cefaleas, astenia, anemia, alergia, asma, convulsiones.

Valorar y enfocar adecuadamente los problemas de crecimiento fisico y psicomotor,
modificaciones hormonales de la edad pediatrica, alteraciones ortopédicas, alteraciones
visuales, auditivas y del lenguaje, el soplo cardiaco.

Manejar e interpretar los métodos diagndsticos en pediatria: anamnesis, exploracidn fisica,
tallimetro, radiologia bdsica, interpretacion y ajuste de los datos de laboratorio a la edad,
optotipos, cover test, audiometria, podémetro, las graficas de percentiles de talla y peso.
Manejar las medidas terapéuticas mas habituales y su dosificacion

Conocer los calendarios vacunales

Seguir y valorar periédicamente al nifio. Prevencion de las drogodependencias (alcohol,
tabaco, otras/os)

Manejar las urgencias pediatricas mas frecuentes: convulsiones, dificultad respiratoria,
estridor, dolor abdominal, sindrome febril, deshidratacidn, intoxicaciones...

Abordaje familiar y psico-social en las familias en fase de “nido vacio” y con nifios pequefios.
Realizar apoyo familiar y psico-social del nifio con patologia crénica y retraso psicomotor.
Orientar, prevenir y realizar apoyo familiar del paciente pediatrico con VIH

Conocer y abordar las situaciones de riesgo y vulnerabilidad para ser victimas de maltrato e
identificar indicios y sintomas de violencia contra los nifos. Establecer en estos casos un plan
de actuacion integral y coordinado con otros profesionales y/o instituciones (de caracter
social, policial o judicial...)

REUMATOLOGIA(1 mes)

La actividad asistencial es en consultas externas.

Los contenidos minimos de la rotacidn seran: (Prioridad)

Conocer y aplicar las recomendaciones de los grupos de expertos nacionales e
internacionales sobre promocion de estilos de vida saludables (ejercicio fisico) y prevencion
de problemas musculo-esqueléticos: osteoporosis, escoliosis del adolescente...

Manejo diagndstico, terapéutico y/o criterios de derivacidon del paciente con: dolor de
columna (cervical, dorsal o lumbar), radiculalgia, hombro doloroso dolor en extremidad
superior (codo, mufieca y mano), dolor en extremidad inferior (cadera, rodilla, tobillo y pie)
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monoartritis, poliartralgias y poliartritis, dolores musculares, dolor musculo-esquelético
generalizado, problemas de la estatica, artrosis, osteoporosis, trastornos ortopédicos mas
frecuentes

Conocer las indicaciones y saber interpretar: radiologia, examenes de laboratorio

Conocer las indicaciones de otras técnicas de imagen

Saber hacer: exploracion de las diferentes articulaciones y extremidades, infiltracidn
periarticular

Manejo terapéutico: fisioterapia, analgésicos y antinflamatorios, gastroproteccién frente a
farmacos

Conocer los criterios de derivacidon a otros niveles asistenciales

Abordaje familiar y psicosocial del paciente con problemas musculo-esqueléticos crénicos.

TRAUMATOLOGIA (1 mes)

La actividad asistencial se realiza 15 dias en planta y 15 dias en las consultas externas.

Los contenidos minimos de la rotacidon seran: (Prioridad)

Conocer vy aplicar las actividades preventivas en patologia traumatica: Profilaxis
antitrombdtica en el paciente inmovilizado, profilaxis antitetanica, antirrdbica y antibidtica,
prevencion de osteoporosis, prevencién de caidas en ancianos

Manejo diagndstico, terapéutica inicial y criterios de derivacién de: paciente
politraumatizado, TCE moderado/grave, traumatismo toracico, traumatismo abdominal,
paciente ahogado, rotura total de musculo, esguince grave Luxacion de: hombro, codo, MCF,
pulgar, rodilla, ATM ,fracturas, heridas: complejas, graves, profundas, extensas en
cara/manos, herida accidental con objeto de riesgo, quemaduras moderadas/graves,
mordeduras de animales no domésticos, extensas y/o con afectacion sistémica,
intoxicaciones agudas

Manejo diagndstico y terapéutico de:TCE leve, contusion/fractura costal simple, lesiones
musculares agudas, pronacion dolorosa, esguinces no graves, luxacién de articulaciones
interfalangicas, fractura de falanges no complicadas, fracturas vertebrales dorsales y
lumbares estables, heridas simples, quemaduras leves, mordeduras

Saber hacer: vendajes compresivos y funcionales, férulas de yeso, suturas de piel y musculo,
La inmovilizacidn pertinente de las diferentes articulaciones para traslado

Saber realizar las gestiones para activar los recursos sanitarios de emergencia

Conocer la periodicidad del control evolutivo de las fracturas en las que no se ha indicado
tratamiento quirargico

Abordaje familiar y psicosocial del paciente politraumatizado

UROLOGIA(1 mes)

Se realiza en las consultas externas .

Los contenidos minimos de la rotacidn seran: (Prioridad)

Conocer las recomendaciones de los grupos de expertos nacionales e internacionales sobre
prevencion de cancer prostatico
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e Manejo diagndstico y control evolutivo de: hematuria y microhematuria, proteinuria, masas
escrutales, fimosis, parafimosis, insuficiencia renal leve y moderada

e Manejo diagndstico y terapéutico de: microalbuminuria, sindrome prostatico, hipertrofia
benigna de prdéstata, prostatitis, orquitis, epididimitis, balanitis y uretritis, célico renal y
urolitiasis, incontinencia urinaria, disfuncion eréctil

e Saber hacer: tacto rectal, sondaje vesical, transiluminacidn escrotal, rehabilitacion muscular
del suelo pelviano y reeducacion vesical

e Conocer las indicaciones de los siguientes métodos diagnésticos: ecografia abdominal y
ecografia transrectal, pruebas de laboratorio, estudios urodindmicos

e Conocer la dosificacidon de fdrmacos en la insuficiencia renal

e Conocer los criterios de derivacidn de: litotricia o tratamiento quirudrgico de la litiasis renal,

e Abordaje familiar y psicosocial de: incontinencia urinaria, Disfuncidn eréctil

uvimI
La duracidon de la rotacién por la Unidad de Valoracion Médica de Incapacidades es de 1
semana (37,5 horas).
Se realiza en las consultas de dicha Unidad. Durante este periodo se aconseja al residente no
tener guardias, si esto no es posible se prolonga la estancia en esta rotacién tantos dias como
dias de libranza de guardia.

Objetivos generales

e Dar a conocer a los participantes las funciones del Instituto Nacional de la Seguridad Social
en materia de gestidon de incapacidades laborales.

e Dotar a los participantes de los conocimientos basicos de la normativa relacionada con la
valoracion de incapacidades laborales y demas prestaciones que precisen valoracion médica.

e Dotar a los participantes de los conocimientos bdsicos en materia clinico-laboral que
permitan optimizar la gestién y la adecuacidon de dichas prestaciones, favoreciendo la
integracidn de las culturas clinica y de gestidn de recursos publicos.

e Facilitar la tarea del médico en el trdmite administrativo para el inicio, seguimiento y
finalizacion de los procesos de Incapacidad Temporal y Permanente.

Objetivos especificos

e Capacitar a los participantes para el manejo y cumplimentacion de los documentos utilizados
en la gestidn de la Incapacidad laboral.

e Proporcionar los conocimientos bdsicos para la valoracion médica de las patologias mas
frecuentes subsidiarias de incapacidad y su relacién con la actividad laboral.

Contenidos

Los contenidos generales del curso deberan ir orientados a la adquisicion por parte de los

médicos residentes de los conocimientos basicos en la valoracion de incapacidades laborales

necesarios para el control y seguimiento de los procesos de incapacidad temporal e incapacidad

permanente desde una perspectiva clinico laboral.
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Para ello es fundamental desarrollar los temas en 2 mdédulos diferenciados:

1. Conceptos médico-legales de la prestacion por incapacidad temporal e incapacidad
permanente: tramitacién, actuaciones y seguimiento.

2. Conceptos clinico-laborales para la determinacién de incapacidades.

Modulo 1: Tedrico

1. Conceptos bdsicos de incapacidad temporal: contingencias profesionales y contingencias
comunes

2. Competencias del Instituto Nacional de la Seguridad Social en materia de incapacidad
temporal:

2.1. Procesos de incapacidad temporal de menos de 365 dias de duracion

2.2. Procesos de incapacidad temporal de mas de 365 dias de duracion

3. Conceptos basicos de incapacidad permanente

4. Competencias del Instituto Nacional de la Seguridad Social en materia de incapacidad
permanente: funciones de las Unidades Médicas y del Equipo de Valoracidn de Incapacidades
5. Actuaciones ante nuevas bajas tras la denegacién de la incapacidad permanente

6. Otras prestaciones que precisan valoracion médica: riesgo durante el embarazo y la lactancia.

Médulo 2: Practico
1. Valoraciéon médica de Incapacidad y valoracién laboral
2. Concepto y aplicacion de tiempo estandar de duracion

3. Valoracidn clinico laboral de las patologias mas prevalentes

SALUD MENTAL
La rotacién por salud mental es de tres meses y se distribuye, un mes y medio en consultas
externas, 15 dias en pacientes agudo hospitalizados, 15 dias en la Unidad de Conductas
adictivas (UCA), 7 dias en psiquiatria infanto-juvenil y 7 dias en la Unidad de Trastornos de la
alimentacién

Los contenidos minimos de la rotacidn seran: (Prioridad)

e Conocer los diferentes patrones de consumo de sustancias adictivas

e Realizar correctamente la anamnesis sobre el consumo de sustancias adictivas: tabaco,
alcohol, benzodiacepinas, hipndticos, cannabis, drogas de sintesis (MDMA),cocaina, heroina
y otros psicoestimulantes

e Detectar situaciones de riesgo y consumo de sustancias adictivas

e Saber aconsejar para dejar de fumar y reducir el consumo excesivo de alcohol

e Proponer alternativas de reduccién de riesgo para las drogas ilegales: cannabis, drogas de
sintesis (MDMA), cocaina, heroina y otros psicoestimulantes

e Estimar el grado de dependencia a sustancias adictivas

e Conocer y aplicar las técnicas de deshabituacién tabaquica. Intervenir con ayuda conductual
y farmacolégica para dejar de fumar
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e Identificar los sintomas de alarma sobre el consumo de sustancias

e Diagnosticar y tratar la intoxicacién aguda por las diferentes sustancias: intoxicacién etilica,
sobredosis de drogas de sintesis y derivados anfetaminicos, de cocaina, de heroina (opiaceos),
benzodiacepinas

e Diagnosticar y tratar las enfermedades asociadas a las drogodependencias

e Realizar las actividades preventivas pertinentes en el colectivo de usuarios de drogas y/o en
situacion de riesgo

e Conocer los recursos especificos locales y regionales para las drogodependencias y
derivacién a los mismos cuando sea necesario

e Intervenir y asesorar a los diferentes recursos comunitarios (asociaciones, colegios, etc.)
realizando actividades de prevencion primaria y secundaria

e Intervenir especificamente con la unidad familiar asesorando a los tutores/padres sobre
pautas de actuacion correctas.

e Manejo en el diagndstico y tratamiento de la patologia psiquiatrica mds prevalente:
Depresién mayor, Trastornos por angustia, ansiedad, trastornos adaptativos

e Conocer los circuitos e indicaciones de derivacion al segundo nivel de estas patologias.

e Conocer las indicaciones de tratamiento en pacientes con trastornos de personalidad,
esquizofrenia, trastornos psicéticos.

e Conocer la interacciones farmacoldgicas de los grupos de farmacos utilizados en psiquiatria.

e Detectar patologia psiquidtrica en poblacién juvenil, como TDHA, y trastornos de
alimentacion.

e Saber hacer correctamente una anamnesis de las enfermedades psiquiatricas.

e Abordaje familiar y psicosocial del paciente con enfermedad mental crénica.

e Saber utilizar los recursos sociosanitarios en pacientes con enfermedad mental.

5.5 ATENCION CONTINUADA (GUARDIAS) DURANTE EL PERIODO FORMATIVO.

La prestacidon de servicios en concepto de atencidon continuada contribuye a garantizar la
formacidn integral del residente y el funcionamiento permanente de las Instituciones Sanitarias
y se considera un elemento clave en el proceso de aprendizaje del residente y en la asuncion
progresiva de responsabilidades. Dichos servicios que se prestaran en los dispositivos que
integren la Unidad Docente, tendrdn cardcter obligatorio debiendo ser supervisadas por los
colaboradores y tutores de las unidades asistenciales en las que se realicen, junto con el
coordinador de la unidad docente.

Es recomendable, desde el punto de vista formativo, que el nimero de guardias no sea menor
de 4, ni mayor de 6 al mes. En todo caso, el Coordinador y los tutores de la Unidad Docente
planificaran las guardias y demas actividades de los residentes, teniendo en cuenta su doble
condicidn de personal en formacién y de trabajador de las unidades y centros sanitarios en los
que en cada momento se esté formando.
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La distribucidn de las guardias entre Atencién Primaria y Urgencias se mantendra durante todo
el afio y a lo largo de los cuatro afos de la especialidad.

La distribucidn de guardias establecidas por esta Unidad Docente para un residente que
realizase 6 guardias al mes es la siguiente: 4 de 17 horas (1 en viernes) y 2 de 24 horas. Si realiza

5 guardias: 4 de 17 h (1 en viernes) y 1 de 24 h. Si realiza 4 guardias: 3de 17 hy 1 de 24 h.

DISTRIBUCION DE LAS GUARDIAS DURANTE LA RESIDENCIA

URGENCIAS
HOSPITALARIAS
4-6 Guardias/mes
durante la estancia
hospitalaria

A. PRIMARIA (PACI)
4-6 Guardias/mes
durante la estancia inicial en
el CS

URGENCIAS
HOSPITALARIAS
4-6 Guardias/mes
durante la estancia

C. SALUD RURAL
4-6 Guardias/mes
durante la estancia CS rural

TRAUMATOLOGIA

4-6 Guardia/cada mes

hospitalaria .
r durante la estancia en la
URGENCIAS GINECOLOGIA .
. rotacion

HOSPITALARIAS 4-6 Guardia/mes

4-6 Guardias/mes durante la estancia en la
durante la  estancia | rotacién
hospitalaria

GUETS

A. PRIMARIA (PACI)
4-5 Guardias/mes
durante la estancia en el CS

1 Guardia/mes
durante la estancia en el

cs

El nimero de guardias/mes se ha establecido entre 4-6, niimero que no debe sobrepasarse salvo
circunstancias excepcionales: vacaciones, congresos, etc., y siempre previo conocimiento y
permiso de la Unidad Docente.

Los médicos residentes tienen el derecho a librar el dia posterior a la guardia (RD 183/2008 de
8 de febrero).

La planificacién de las guardias mensuales de Urgencias corre a cargo de los residentes,
debiendo ser supervisadas y aprobadas por el tutor intrahospitalario. Cualquier modificacion de
esta planificacion debe ser aprobada por dicho tutor.

Las guardias en Atencion Primaria se realizan en el Punto de Atencidn Continuada Integrado
(PACI), situado en el Centro de Salud de Talavera-Centro, en la Calle José Luis Gallo, 2. La
planificaciéon de las guardias corre a cargo de los residentes, cualquier cambio en la planificacion
debe ser informado y aprobado por el Jefe de Estudios de la Unidad Docente . Este tramite (al
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igual que otros) puede realizarse on-line, a través de la pagina web de la gerencia
(www.gaptalavera.es), en el apartado procedimientos internos.

Objetivo:
Adquirir las competencias resefiadas en el libro del residente sobre la atencién a urgencias y
emergencias.

6. ACTIVIDADES DOCENTES

6.1 SESIONES

Para cumplir con el Programa de la Especialidad es preciso que el médico en formacién realice
un Autoaprendizaje para la adquisicion de nuevos conocimientos, mantenimiento de Ia
competencia, adquisicion de habilidades en el uso de las herramientas basicas (inglés,
informatica, internet...), para lo que recomendamos estudio cotidiano individualizado, lecturas
recomendadas vy, por supuesto, la realizacion y participacién en Sesiones Clinicas,
Bibliograficas, Discusiones de Casos Clinicos, etc.

Los residentes tienen la obligacién de asistir y participar activamente en las Sesiones realizadas
por el Hospital de referencia, los Servicios Hospitalarios por los que rote en cada momento y,
por supuesto, las de los Centros de Salud.

A continuacion exponemos horarios y periodicidad de las Sesiones/Reuniones Cientificas:

SESIONES HOSPITALARIAS

Sesion General del HGNSP: Todos los miércoles a las 08:30 h. Salén de Actos. Planta Baja.
Sesiones Clinicas para MIR: Todos los lunes a las 14:15h

SESIONES ATENCION PRIMARIA
Se deben realizar en cada Centro de Salud Docente un numero determinado de Sesiones
(Clinicas, Bibliograficas, Discusiones de Casos o Sesiones Docentes...), que se establecera en un
numero entre seis y nueve al mes. Las podran realizar cualquier miembro del Equipo de Atencién
Primaria y/o el médico residente, asi como personal externo al habitual en el Centro de Salud:

Sesiones Clinicas/Bibliograficas.
Cada Centro de Salud Docente establecera un calendario de Sesiones y realizard una-dos
sesiones/semana.

Sesiones Tutor-Residente.

Segln establece el Programa de la Especialidad debe realizarse una evaluacion continua del
médico en formacidn. Durante todo el periodo formativo el residente mantendra contacto con
su tutor principal para poder supervisar la formacién, orientar al residente durante sus
rotaciones, favorecer el autoaprendizaje y la responsabilidad progresiva del residente y
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favorecer la actividad docente e investigadora del mismo. Se realizardn un minimo de 3
reuniones anuales tutor-residente durante el periodo que el residente realice rotaciones fuera
del Centro de Salud que quedardn reflejadas conforme lo establece el Libro del Especialista en
Formacién en el Anexo 2 del mismo.

Ademas, desde esta Unidad Docente proponemos:

Durante las Rotaciones en el Centro de Salud: El tutor mantendra una supervisidon directa y
continuada del residente asignado. Deberan realizar Discusiones de Casos Clinicos, revisiones de
Programas de Salud, etc. Se recomienda se realice al menos una por semana.

Dia de Tutorizacidn.

Basado en los requerimientos del Programa Oficial de la Especialidad, Orden SCO/1198/2005,
de 3 de marzo (Boletin Oficial del Estado de 3 de mayo), se establece la figura del dia de
Tutorizacidn: Un dia de cada semana, uno de los tutores de cada Centro de Salud Docente (se
ird rotando entre todos los tutores de un mismo Centro de Salud), que no realizara labores
asistenciales, se reunira con los residentes que tenga asignados (R1-R4) para la preparacién de
sesiones, actividades comunitarias, proyectos de investigacién, realizar protocolos, y sobre todo
para la tutorizacién continuada y seguimiento del Libro del Especialista en Formacidn. Esta figura
puede acoplarse a la recientemente instaurada en el SESCAM para el descanso de la salida de
guardia de los profesionales médicos.

Sesion de residentes en CS

Un lunes y un jueves de cada mes, un residente realizard la exposicién para sus compafieros y
tutores expondra un Incidente Critico o Caso Clinico con una revisidn sobre el tema, o una
revision de las competencias del programa de formacion para posteriormente crear un debate.
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6.2 FORMACION TEORICO-PRACTICA

Los residentes, de forma complementaria, deberdn contar con formacién teérico-practica que
favorezca la adquisicion de las competencias del Médico de Familia y que complemente y
consolide el autoaprendizaje dirigido y el aprendizaje de campo. Para cumplir con este punto
del Programa de la Especialidad de Medicina Familiar y Comunitaria, la Unidad Docente de
Ciudad Real ha establecido el siguiente cronograma con los Cursos Obligatorios que deben
realizar los médicos residentes suponiendo un apoyo de 357 horas lectivas a lo largo del periodo
de residencia.

TEMA MODALIDAD HORAS
Introduccidn a la medicina de familia Curso 4
Entrevista Clinica Curso-Taller 6
Radiologia Basica Curso-Taller 20
Electrocardiografia Aplicada Curso 10
Urgencias Médico-quirurgicas Curso-Taller 30
Busqueda de Informacién -MBE Curso 18
Técnicas de exploracion en AP Curso-Taller 15
Reanimacién Cardiopulmonar Curso-Taller 10

SEGUNDO ANO
TEMA MODALIDAD HORAS
Metodologia de la Investigacion Curso-Taller 60

tmamao ]
TEMA MODALIDAD HORAS
Salud Publica Curso-Taller 15
Cuidados Paliativos Curso 20
Bioética y Medicina Legal Curso-Taller 20

TEMA MODALIDAD HORAS
Orientacion familiar Curso a distancia 10
Relacion Clinica Curso-Taller 24
Gestidn de la consulta en AP Curso 20
Ecografia Curso-Taller 20

Ademas de estos Cursos Obligatorios los médicos en formacién podran asistir a otros cursos
realizados por la Unidad Docente u otras Entidades, que se adapten al Programa de la
Especialidad y que sirvan para complementar su formacién como Especialistas en Medicina
Familiar y Complementaria.
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7. ACTIVIDADES CIENTIFICAS

El médico de familia debe ser un profesional en continuo proceso de formacién que mantiene y
mejora constantemente su competencia profesional, debiendo adquirir las habilidades
necesarias para preparar y exponer sesiones clinicas, bibliograficas, de revisién, etc. Por tanto
aprendera a hacer una busqueda bibliografica, conocera las bases de datos, los recursos de
informacidn y documentacién médica y la forma de obtener informacidn basada en la evidencia.

Objetivo:

Adquirir las competencias resefiadas en el libro del residente sobre investigacion.

Desde la Unidad Docente de Atencion Familiar y Comunitaria se fomentara la investigacion de
calidad como instrumento fundamental para generar conocimiento y contribuir al progreso del
sistema sanitario, promoviendo el traslado de los resultados de la investigacion a la practica
clinica para aumentar su efectividad. Por lo tanto, en esta Unidad Docente, los médicos en
formacién encontraran todo el apoyo tanto a nivel de formacién tedrico-practico mediante
cursos de metodologia de la investigacion, como técnico a la hora de preparar proyectos de
investigacion para Congresos, Publicaciones, Reuniones Cientificas, etc.

e Todos los médicos en formacion tienen como obligacién realizar durante el periodo de
residencia un Proyecto de Investigacién referido al campo de la Atencién Primaria de Salud.
Podra ser individual o en grupo (no mas de dos residentes). Debera entregarse en la Unidad
Docente un protocolo previo del mismo vy, posteriormente, realizar, presentar y defender el
trabajo completo en la Jornada de la Unidad Docente de Medicina Familiar y Comunitaria que
se celebrara en la primavera de cada afo en Talavera de la Reina. El residente puede consultar
y cuenta con el apoyo metodoldgico en la Unidad de Apoyo a la Investigacion de la GAI de
Talavera de la Reina.

e Se facilitard la asistencia a Congresos organizados por las Sociedades Cientificas de Atencion
Primaria a aquellos residentes que participen de forma activa en los mismos, sin limite.

Toda la actividad Cientifica del médico en formacion: preparacién de sesiones, tanto
hospitalarias como de Atencién Primaria, trabajos de investigacidn, asistencia a Congresos, etc.,
serd reflejada en el Libro del Residente.

8. EVALUACION

Segun recoge el Programa Oficial de la Especialidad y con la finalidad primordial de garantizar
unos niveles de calidad comunes y una formacidn andloga de todos los residentes dentro de la
misma Unidad Docente, cualquiera que sea la Unidad Docente donde se imparta el programa
formativo, y sin perjuicio de las evaluaciones externas que puedan llevarse a cabo a través de
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auditorias acordadas por los érganos competentes en la materia para evaluar el funcionamiento
y la calidad de cada Unidad

Docente, en todas ellas se llevard a cabo de manera sistematica, estructurada y consensuada,
un Plan Evaluativo Global (PEG) de caracter interno aprobado por la Comisiéon Asesora, que
garantice la correcta evaluacion (continuada y anual) de los médicos residentes adscritos a la
Unidad y la evaluacién periddica de la estructura de la Unidad Docente.

Esta Unidad Docente ha elaborado un Plan Evaluativo Global aprobado por la Comision Asesora
donde se exponen los instrumentos de evaluacidn destinados a tal fin por areas:

8.1. EVALUACION DE LOS MEDICOS RESIDENTES

El seguimiento y calificacién del proceso de adquisicién de competencias profesionales durante
el periodo de residencia se llevara a cabo mediante las evaluaciones formativa, anual y final
conforme al capitulo VI del RD 183/2008 de 8 de febrero y tal como se especifica en el Plan

Evaluativo Global de la Unidad Docente.

Evaluacién formativa/continuada

Efectlia el seguimiento del proceso de aprendizaje del especialista en formacién, permitiendo
evaluar el progreso en el aprendizaje del residente, medir la competencia adquirida en relacion
con los objetivos establecidos en el Programa de Formacidn de la Especialidad, identificar las
areas y competencias susceptibles de mejora y aportar sugerencias especificas para corregirlas.
Para ello se utilizard como instrumento principal el Libro del Especialista en Formacidn. Se trata
de un registro individual de actividades que evidencia el proceso formativo del residente, siendo
un instrumento fundamental de autoaprendizaje que favorece la reflexion individual y conjunta
con el tutor, a fin de asegurar la adecuacion de las actividades llevadas a cabo por el residente y
posibilitar la correccion de déficit formativos para que el proceso individual de adquisicion de
competencias se adecue a las que prevé el programa formativo de la especialidad de Medicina
Familiar y Comunitaria en cada una de las areas competenciales que figuran en el mismo.

Evaluacién anual calificativa/sumativa

Evaluacion de las Rotaciones

La evaluacion de las rotaciones realizadas por los residentes sera cumplimentada por el
responsable o tutor del servicio o area de formacion correspondiente. Cada uno de los items se
valorard como 0 (No apto), 1 (Suficiente), 2 (Destacado) o 3 Excelente), conforme a los Criterios
de Evaluacién que le acompaiia.

El residente es responsable de que sea evaluado pertinentemente al finalizar cada rotatorio
utilizando la ficha 1, para lo cual, al inicio de cada rotacidn, entregara esta ficha junto con una
carta de presentacién al responsable de docencia de cada uno de los Servicios por los que rote.
La Ficha completada la entregara el responsable de formacion de cada servicio hospitalario en
la Secretaria de la Unidad Docente del Hospital. La secretaria la remitira a la Unidad Docente de
Familia.
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Evaluacion Anual

Tiene como finalidad calificar los conocimientos, habilidades y actitudes de cada residente al
finalizar cada uno de los afios que integran el programa formativo. Para dicha evaluacién se
constituird un Comité de Evaluacién que tendra caracter de érgano colegiado y su funcion serd
realizar la evaluacién anual y final de los especialistas en formacidn.

Los instrumentos para la realizacion de esta evaluacion calificativa seran los siguientes:

e Media de todas las Evaluaciones de las Rotaciones del residente

e Todos aquellos empleados en la evaluacion continuada/formativa. Esencialmente los
Informes resumen de la Guia de Competencias (Anexo 2 del Libro del Residente)

e Libro del Especialista en Formacién. Anualmente debera contener al menos informacion
sobre: Informes del tutor intra o extrahospitalario correspondiente.

e Actividades complementarias e informes de los jefes asistenciales.

e Memoria anual de las actividades del residente.

Evaluacion final 48

La evaluacion final tiene como objeto verificar que el nivel de competencias adquirido por el
especialista en formacidn durante todo el periodo de residencia le permita acceder al titulo de
especialista.

El Comité de Evaluacién, a la vista del expediente completo de todo el periodo de residencia,
levantard acta otorgando a cada residente una de las siguientes calificaciones:

Positiva

Negativa.

8. 2 EVALUACION DE TUTORES:

Evaluacion de Tutores por los Residentes

Acreditacion de Tutores y Colaboradores Docentes

Reacreditacidon de Tutores y Colaboradores Docentes

8.3 EVALUACION DE LA ESTRUCTURA DOCENTE

Para poder recoger y considerar vuestra valoracion de todo el proceso de formacidn, deberéis
evaluar distintas estructuras o dispositivos de la Unidad Docente.

Evaluacion de las Rotaciones

Al finalizar cada una de las rotaciones cada residente tendrd que rellenar la Ficha de evaluacién
de la rotacion (que puede ser andnima) Anexo lll y entregarla en sobre cerrado en el Hospital
de referencia o en la Unidad Docente.
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Evaluacion de las Actividades Formativas Teérico-Practicas

Tendréis que rellenar un cuestionario de evaluacién de cada curso que realicéis. Anexo IV.

Evaluacién de las Estructuras Docentes
Se realizara la evaluacidn de toda la Unidad Docente (Tutores, Centro de Salud...)

8.4. EVALUACION Y MEJORA DE LA CALIDAD DE LA FORMACION

Infraestructura de la Unidad Docente
Organizacion para la Gestion de la Formacion

Plan de Formacidén

Valoracion General de la Unidad Docente

Ver Plan Evaluativo Global de la Unidad Docente Multiprofesional de Atencidn Familiary
Comunitaria de Talavera de la Reina.
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ANEXO I: Tutorizacion activa continuada (TAC).
ANEXO Il: Ficha de evaluacion de las rotaciones

ANEXO llI: Evaluacidn de la satisfaccidn con las rotaciones por parte del residente

ANEXO IV: Valoracion de los cursos
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El tutor principal es el encargado de supervisar el cronograma del periodo formativo y adaptarlo,
si es necesario, a las necesidades formativas y a las caracteristicas personales del residente, a
fin de ir corrigiendo las deficiencias formativas subsanables que se produzcan durante la

residencia.

La tutorizacién activa continuada se basa en el seguimiento del cumplimiento de los objetivos
docentes del Programa, su adecuacién personalizada a cada residente y en la propuesta de
actividades especificas para las areas deficitarias. Es una estrategia de interaccidon docente y
valoracion formativa que intenta mejorar la calidad de la docencia impartida y potenciar el papel
activo del tutor y del residente en la construccién y seguimiento de la formacién a lo largo de

sesCam
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ANEXO |
EVALUACION FORMATIVA
TUTORIZACION ACTIVA CONTINUADA (TAC).

los afios del Programa.

PROPUESTA DE CONTENIDOS DE LA TAC

L

b . . .

2.

b
b
b
b
b

Revision de rotaciones hospitalarias
Temas no asistenciales

Incidente critico

Trabajo de investigacion
Preparacion de sesiones

Revisiéon de las rotaciones hospitalarias

Objetivos de la revisién de las rotaciones hospitalarias realizadas

Revisidn de los objetivos de la/s rotaciones realizada/s

Puntos fuertes
Puntos débiles

Pacto para mejorar el proceso competencial

Revision de los objetivos de las siguientes rotaciones

Temas no asistenciales

Basados en las dreas docentes de competencias esenciales:

b
b
b
b

Cada sesidn tendrd un espacio para el debate de temas no asistenciales. Se realizara a partir de

Comunicacién

Razonamiento clinico

Gestion de la atencidn

Bioética

documentos entregados previamente, al menos con un mes de antelacion.

Esto permitird al residente adquirir conocimientos y generar opiniones sobre temas no

estrictamente asistenciales.
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Objetivos de la TAC en Comunicacion:

- Aplicar la entrevista semiestructurada (periodo recomendado R-1, R-2)
- Analizar las habilidades de comunicacion basicas (R-1, R-2):

=  Reconocimiento de problemas

=  Darinformacion

=  Negociacién

- Manejar situaciones dificiles (R-1, R-2)

=  Malas noticias

= Agresividad

- Analizar las habilidades de entrevista motivacional (R-3, R-4)

Objetivos de la TAC en Razonamiento Clinico:

- Conocer las caracteristicas de la toma de decisiones en AP (R-1)

—  Aplicar el razonamiento clinico a la consulta: uso de guias de practica clinica (R-2, R-3)

-  Conocer las caracteristicas de la pruebas diagndsticas y los criterios para seleccionar las mas
apropiadas (R-2, R-3) 52

—  Decidir un plan de actuacién adecuado al problema presentado y a las caracteristicas del
paciente consiguiendo una adecuada adherencia al mismo (R-4)

Objetivos de la TAC en Gestidn de la Atencién

- Aprender los aspectos basicos de gestidn de la consulta: pruebas diagndsticas, prescripcion
de farmacos e IT.

- Conocer las funciones de los integrantes del equipo

- Gestionar la actividad: consulta a demanda, programada, domicilio, administrativa.
Organizacién de la actividad asistencial.

- Saber utilizar los sistemas de informacidn (sistemas de registro de la actividad diaria y
otros).

- Aprender los aspectos basicos de gestion de la calidad

Objetivos de la TAC en Bioética

- Conocer los principios basicos de bioética (R-1)

- Conocer los distintos aspectos del secreto profesional y la confidencialidad (R-1)
- Detectar situaciones de conflicto ético (R-2)

- Consentimiento informado (R-1)

- Relaciones con la industria (R-3)

- Uso racional de recursos (R-4)

- Problemas éticos en la IT (R-4)

- Manejar metodologia racional y critica de andlisis de problemas

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
Ctra. Madrid, Km. 114 - 45600 - TALAVERA DE LA REINA
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3. Incidente critico

Son aquellos hechos de la practica profesional que nos han sorprendido, nos han creado dudas
o nos han molestado por haber presentado resultados inesperados.

Se trabajara sobre situaciones relacionadas con cualquier aspecto de la practica diaria que
aparezca durante las rotaciones o en el Servicio de Urgencias.

En los dias previos a la sesidn de TAC, el residente informarad al tutor del incidente critico que le
va a presentar, por si el tutor cree conveniente documentarse con el fin de aportar mas
informacidn al residente.

La hoja de registro del incidente critico se muestra en la Hoja 1a.

Esta hoja es propiedad del residente y toda la informacion que contiene debe tener el mismo
grado de confidencialidad que cualquier documento médico. Cualquier utilizacién que no sea la
tutorizacién y el seguimiento del progreso competencial ha de ser autorizado por el residente.

4. Trabajo de investigacion

Durante la sesién de TAC, el tutor realizard un seguimiento del trabajo de investigacién, se
revisara la situacion del trabajo, se definiran las siguientes actividades a realizar y se facilitard
material de apoyo si es necesario.

5. Preparacion de sesiones
En el caso de que el residente tenga que preparar una sesién, el tutor le orientara en las
habilidades practicas de preparacién y presentacidn de sesiones.

METODOLOGIA DE LA TAC

PERIODICIDAD: La sesién de TAC se realizara en los cambios de rotacidn en un dia prefijado por
la Unidad Docente. La frecuencia 6ptima seria de 1 vez al mes y como minimo una vez al
trimestre.

DURACION: la duracién éptima es de un dia completo. Como minimo 2 horas de duracién.
Durante este tiempo el tutor no debe tener actividad asistencial.

La sesidn de tutorizacion se registrara en la hoja del Anexo 2 del Libro del Especialista en
Formacién y sera archivada por el tutor

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
Ctra. Madrid, Km. 114 - 45600 - TALAVERA DE LA REINA
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INCIDENTE CRITICO Fecha:

ELABORACION DE LA PREGUNTA

OBJETIVO DE APRENDIZAJE

METODO PARA CONSEGUIR EL OBJETIVO

1 Clases/cursos/seminarios 9 Aprendizaje asistido por ordenador

2 Talleres 10 Revision del caso con companeros

3 Sesion clinicas 11 Consulta de libros texto

4 Sesion bibliogrdfica 12 Busqueda bibliogrdfica

5 Tutorizacion 13 Consulta publicaciones formacion

6 Actividades de investigacion continuada

7 Consulta a colegas otras 14 consulta protocolos/Guias de prdctica
especialidades 15 Otros:

8 Formacion a distancia

-INCIDENTE CRITICO: Situacién que crea una duda, causa perplejidad o nos sorprende en la préctica clinica.

-PREGUNTA: Transforma el incidente critico en una pregunta susceptible de ser contestada

-OBJETIVO APRENDIZAIJE: Explicar el objetivo a conseguir (responder la pregunta, adquirir habilidades...)

-METODO: Método elegido para conseguir el objetivo, puede haber mas de uno.

-MECANISMO APRENDIZAIJE: Describir el mecanismo fundamentalmente que nos ha ayudado a resolver la cuestion, si es una busqueda bibliografica
especificar estrategia de busqueda (palabras clave...) y nimero de articulos revisados.

Es propiedad © Pere TORAN
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Hojalb
REGISTRO APRENDIZAIJE Fecha:
RESPUESTA PREGUNTA
ADQUISICION APRENDIZAJE
Mecanismo Utilizado:
55
Tiempo invertido en el proceso: ] Documentacién anexa: ]

¢Qué has aprendido?

éComo lo has aplicado en la practica?

éQué te falta aprender? ¢Qué haras para conseguirlo?

Firma Residente Firma Tutor

Es propiedad © Pere TORAN
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Fecha de la entrevista: ‘ [J12 [J22 []32 []ae
Residente:

Ao de residencia

ROTACIONES REALIZADAS

Cumplimiento de objetivos docentes y competencias del residente en las rotaciones
efectuadas o en otros momentos de su formacion.

Puntos fuertes

Puntos débiles

Pacto para mejorar el progreso competencial

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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PROXIMAS ROTACIONES, PRINCIPALES OBJETIVOS DOCENTES Y HERRAMIENTAS A UTILIZAR

REVISION DE TEMAS NO ASISTENCIALES
éSe ha revisado un tema no asistencial? No[ | SI[]| éCual?

Tema no asistencial a revisar en la proxima entrevista:

57

éSe ha revisado el trabajo de investigacién? No[ | SI[]
éSe han cumplido las tareas pactadas en la sesién anterior?
No[] SI[] Parcialmente[ ]

Tareas que se pactan para la préxima entrevista:

PREPARACION DE SESIONES

INCIDENTE CRITICO

Firma del tutor Firma del residente

Hoja para archivar en la carpeta del tutor

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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Tutor:

Fecha de la entrevista:

Médico residente:

Afo de residencia: [JrR-1 [JR-2 []JR-3 [r-4
Centro de Salud

Entrevista: [] 12 [] 22 [] 32 [] a2

éSe han repasado los objetivos docentes de las rotaciones anteriores? No[ | SI[_]
éSe han detectado problemas para el cumplimiento de los objetivos docentes? No[ | Sl

[

éCuales?

éSe han puesto en practica las propuestas de mejora pactadas en la anterior entrevista?
No[ ] SsI[]

éSe han repasado los objetivos docentes de las préximas rotaciones? No[ | SI[ ]

¢éSe ha tratado alglin tema no asistencial? No[ | SI[ ]

éSe ha revisado el trabajo de investigacion? No[ | SI[_]

éSe ha realizado un incidente critico? No[_| SI[]

¢éSe ha revisado la preparacion de la préxima sesion? No[ | SI[_] No procede
Comentarios:

Firma del tutor Firma del residente

Fecha de la préxima entrevista:

Unidad Docente Multiprofesional de Atencion Familiar y Comunitaria
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ANEXO 1l
CERCTION GRNERLAL
e o GRORNMADICH
7 |5 MINISTERIO P
'] ; Q DE SANIDAD, COMSUMO SimmEso SR
¥ BIEMESTAR 50CIAL FACFRSINAL
= =
INFORME DE EVALUACION DE ROTACION
limitruccicnm)
MOMERE ¥ AFELLIDOS: | ohIfFasaFoRTE:
CENTRO DOCENTE:
. ; . afio i
TITULACIEN: | selwzsizrae ESPECIALIDAD: e
TUTOR:
ROTACISN
UBIIDAD: CENTRO:
COLABORADOR DOCENTE: DURACHSN:
Fecha inido rotacion: Fecha fin Rotacion:
QB2TAOS 0E LA AOTACION GRADD DE CUTIFLINIENTS
Selszdzrar
HE B
Salezdzrar
Salazdzrae
Salezdzrar
Salezdzrar
Selacdorar
A.- CONOCIMIENTOS ¥ HABILIDADES CAUFICACON Ma |
CONOOIMIENTOS ADQUIRIDOS 1
RAZOMAMIENTD/VALORACISN DEL PROBLEMA []
CAFACIDAD PARA TOMAR DECISIONES
HABILIDADES ADOUIRIDAS 1|
U0 RADOMAL DE RECURSOS 0|
SEGURIDAD DEL FACIENTE ]
MEDA (4] 6,00
E.- ACTITUDES CAUFICACON Ma |
MOTIVACKN O
FUNTUALIDAD ASISTENCIA L1
COMUNICACIGN CON EL FACIENTE ¥ L& FAMILLY ]
TRAEAM EN EQUIPD ]
WALDRES ETICOS ¥ FROFESIOHALES n
MEDIA (E] 6,00
CAURMCACION GLOBAL DE LA ROTACION —
(7oA = 30% 5) 0,
En fecha:
EL COLABDRADOR DOCENTE DE LA ROTACKSN V4 B2, EL RESFONSABLE
DE LA UNIDAD DE ROTACKIN
Fdo: Fda:
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ANEXO Il

]
S ANEXO 3 *?

Ta e cic o Roin

SERLAM

Encuesta sobre la ROTACION
Residentes Madicina o Enfermeria de Familia

Bl objetive de esta evaluacion es el de mejorer |a calidad de la docencia. Las respuestas que aportas son

tratadas con la mayor seriedad y confidencialidad. Las waloraciones se hacen de forma agrupada.

La rotecion se ha desarrolleds en: [Scicrriom y cazoicn, acguin commerponda)

) Hospital Servicio Areafseccicn especifica:
O Centro de Salud : Areafseccion especifica:
O Otros: ﬂrm.l'ui:l'ﬁn espm:FFu:u:

5 creey gue ko soiorooitin oo dfererdwacqis o' Geto 0 aecsidn por dende rolmls, hor une figis pom ot ane de ellon,

1. ildmaovalorariastu aceptacion coma miembro del equipo de trabajo n esta rotacon?

E-3-2-3-E-E
2. iEngue medida crees que las actividades que has realzado san adecusdas a3 los ohjetios docentes
propios de tu especiaiidad? - -D-T-E-E)
3. ildmovalorarias la organizacon de la docencia en el servicio?
2-3-2-3-@-F
4. ildmovalorarias la labor deltutor de residentes de esa especiafdad, en lo que se refiere 2 to
rotacicn? E-2-2-3-2-B
5. ildmovalorariaslalabor docente (practica y tedrica) de los adjuntos con los que has =stado?
2-3-2-3-@-E
6. ildmovalorarias |z supervision por los adjuntos con los que has estado?
D23

e han realizado sesiones durante tu rotadon: 510 MO O
7. éldmo calificarias la utibdad para tu formacion de las s=siones cdinicas celebradas en el

s=nicio? B-D--F-2-2
B. ildmovalorarias |z utiidad de esta rotadon para el posterior ejercicio de tu especialdad?
E©-D--Z-@-F
O. iEngue medida consideras cumplidos tus objetivos de formacion, una vez finalizada la rotacion?
B-D-Z--@-F

i0ué tambios realizarias en la rotacon pars mejorar su rendimiento docente?

Observaciones, sugerencies o comentanos sobre |a rotacon:

Especislista  MIR O EIRD de 1*af00 2:8f00 3Fafo0  fafio O

Afio de la rotecion .
Dejar en el buzon de la Unidad Docente

Unidad Docente Multiprofesional de Atencon Familisr y Comunitaria
'GAl Talavern de la Reina
Crrm. Mindric Km. 114 - £3600— Taimvers de I reine
Tel: 523B02600-BEI=1
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ANEXO IV

HOJA DE EVALUACION DE ACTIVIDADES FORMATIVAS
CURSO:
Valore los siguientes aspectos del curso, marcando o rodeando la opcién que considere mas

adecuada:

La duracion del curso ha sido:

O Insuficiente [0 Adecuada [ Excesiva

Respecto a sus necesidades profesionales, el curso le ha parecido:

O Muy util O util 0 Poco util 00 Nada atil

Valore entre 0 (muy mal) y 5 (muy bien) los siguientes aspectos del curso:

Organizacion del curso 0 1 2 3 4 5
Contenidos del curso

Calidad de los Docentes
Documentacidn aportada

Medios audiovisuales empleados
Grado de conocimientos adquiridos

OO O O O O
R R R R R R
NNNNNN
WwWwwwww
E - )
(G T T BT T |

Valoracion Global del Curso

COMENTARIOS Y SUGERENCIAS:
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