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1. INTRODUCCION.

La Medicina Interna es una especialidad médica, de dmbito principalmente hospitalario,
caracterizada por la visidén y abordaje global del paciente. Por ello, el/la internista, se
forma con la idea de poder acoger, bajo su mirada integradora, toda patologia o problema
médico del paciente adulto tanto de enfermedades descritas histéricamente como
enfermedades de reciente aparicidén o descripcién.

Actualmente, en el contexto del desarrollo de avances tecnolégicos, de investigacion, de
facilidad de acceso de la informacion, cambios en la organizacion en el sistema sanitario y
consolidacion de las diferentes especialidades médicas, resulta practicamente inabarcable
dominar profundamente la totalidad de los conocimientos médicos.

No obstante, el caracter del especialista en Medicina Interna ha permitido crear otra
forma de trabajar, en equipos multidisciplinares manteniéndose como referente y
aportado su capacidad de ver al paciente como un todo.

Asi mismo, se ha adaptado a nuevas formas de valorar al paciente en nuevos dispositivos
asistenciales como el hospital de dia, hospitalizacién a domicilio, asistencia compartida o
circuitos de ambulatorizacidn e incorporando nuevas técnicas o sistemas de ayuda en la
practica clinica como el uso de la ecografia o los programas de control de uso de
antibioticos.

Al mismo tiempo, se garantiza evitar basar la atencidn sanitaria en el uso de la tecnologia y
seguir manteniendo la atencidn sanitaria centrada en las necesidades globales del
paciente, asegurando una buena comunicacion con los pacientes y familiares y
manteniendo una relacidn médico-paciente de calidad.

Ademas, los servicios de Medicina Interna juegan un importante papel en la docencia y la
investigacion, tanto dentro como fuera del mismo centro hospitalario.



w Conselleria de Salut HOSPITAL MANACOR
||| Hospital de Manacor

2. MARCO LEGAL.

— Ley 44/2003 de la ley de ordenacion de las profesiones sanitarias.

— Articulo 53 de la ley 55/2003, de 16 de diciembre, regula el régimen de vacaciones del
personal estatutario adscrito al Hospital de Manacor. Este régimen es aplicable a todo
el personal estatutario fijo o temporal, asi como al personal sanitario en formacion a
través del sistema de residencia. En él se dispone que todo el personal tiene derecho a
disfrutar de 22 dias hdabiles de vacaciones. Estas vacaciones son irrenunciables y deben
disfrutarse dentro del afio natural al que correspondan, sin posibilidad para
acumularse para el siguiente afio, excepto en los supuestos de que la persona no haya
podido disfrutar de las vacaciones por encontrarse en situacién de incapacidad
temporal. Con caracter general, las vacaciones se podran disfrutar por dias habiles no
consecutivos, siempre que las necesidades del Servicio lo permitan.

— Real Decreto 1146/2006, de 6 de octubre, regula la relacion laboral especial de
residencia para la formacién de especialistas en Ciencias de la Salud.

— Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, determina y clasifica las especialidades en
Ciencias de la Salud, desarrollando determinados aspectos del sistema de formacidn
sanitaria especializada.

— Real Decreto 639/2014, de 6 de agosto, por el que se regula la troncalidad, la
reespecializacidn troncal y las areas de capacitacién especifica, se establecen las
normas aplicables a las pruebas anuales de acceso a plazas de formacion y otros
aspectos del sistema de formacion sanitaria especializada en ciencias de la salud y se
crean y modifican determinados titulos de especialista.

— Resolucién del 21 de marzo de 2018, de la Direccidn General de Ordenacion
Profesional, por la que se aprueban las directrices basicas que deben contener los
documentos acreditativos de las evaluaciones de los especialistas en formacion.

— Decreto autonémico 37/2019 de 17 de mayo, por el cual se regula la ordenacion del
sistema de formacidn sanitaria especializada en el dmbito de la comunidad de las Islas
Baleares.

El actual programa formativo de la Especialidad de Medicina Interna fue publicado en el BOE
de 7/02/2007 (Orden SCO/227/2007, de 24 de enero).

En el mismo articulo, en el apartado de introduccidn, ya se describe que para garantizar que la
especialidad de Medicina Interna pueda seguir cumpliendo la misién que la sociedad le
reclama, es necesario abordar una profunda reforma del programa docente que se adecue a
este nuevo entorno, siendo conscientes de que en la medida en que se modifique el marco
general se precisardn nuevas revisiones de este.

Cabe, por ello, esperar proximas modificaciones del programa formativo actual, ante las cuales
estaremos expectantes para adecuar la Guia que se presenta al marco legal actualizado.
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3. CARACTERISTICAS DE LA UNIDAD DOCENTE.

El Hospital de Manacor es un hospital comarcal, centro de referencia de la comarca de Llevant,
en la isla de Mallorca.

Inaugurado en el afio 1997, actualmente presta asistencia a una poblacién de unos 150.000
habitantes.

Ajustandose a las crecientes necesidades y al incremento poblacional, el hospital se encuentra
inmerso en un plan director de ampliacidon que finalizara el afio 2026.

3a. Recursos Humanos:

El servicio de Medicina Interna tiene un total de 14 plazas. Ademds contamos con la presencia
de una Geriatra que desempefia su asistencia en el drea de paciente crénico complejo.
Aunque en la atencidn hospitalaria todos los adjuntos atienden cualquier tipo de patologia,
existe una subespecializacion por areas especificas que se combina con la asistencia de
patologia de Medicina Interna general. Estas incluyen enfermedades infecciosas, riesgo
cardiovascular, enfermedades autoinmunes, enfermedad tromboembdlica y paciente crénico
complejo.

En nuestro servicio realizan rotaciones los residentes de Medicina Familiar y Comunitaria (2
meses), los residentes de Psiquiatria del propio hospital (1 mes) y los residentes de Medicina
del Trabajo (2 meses).

También recibimos residentes de otros hospitales y otras comunidades auténomas que
realizan rotaciones externas en nuestro servicio, asi como estudiantes del 62 curso del grado
de Medicina y Cirugia de la Universitat de les llles Balears (UIB).

3b. Recursos fisicos y materiales:

El servicio de Medicina Interna dispone de 38 camas asignadas mas 24 de paciente crénico
complejo, si bien este nimero va variando en funcidn de la demanda de ingresos y del nimero
de pacientes de otras especialidades. El nimero habitual oscila entre 50-60 pacientes.
Habitualmente los pacientes de Medicina Interna se encuentran hospitalizados en las plantas
42 Ay 43B y en la 22 B principalmente dedicada a Paciente Crdnico Complejo (24 camas). No
obstante, de manera habitual, se ocupan camas del resto de plantas cuando el nimero de
pacientes excede el nimero de camas asignadas al servicio.

Como instalaciones, se dispone de:

- Dos despachos en el area de hospitalizacién en la 42 planta + un despacho de la jefa de
servicio. Uno de los despachos dispone de un drea de reuniones y sesiones clinicas, con
proyector y pantalla.

- Un despacho auxiliar en la 42 B de menor tamaiio.

- Dos consultas asignadas en la planta 0: Consulta 18 y consulta 10B.

- Un gabinete de Medicina Interna, ubicado también en planta 0, donde se realizan
exploraciones complementarias como ITB, colocacidn de Holter de presidn arterial (MAPA),
realizacion de prueba de tuberculina (Mantoux) o extracciones. También dispone de butacas
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para administracion de tratamientos endovenosos, biolégicos, inmunosupresores,
transfusiones y administracion de vacunas.

- Hospital de dia compartido (Oncologia, Hematologia, Digestivo, Reumatologia...)

- Despacho de secretaria.

- Una consulta de enfermeria de curas y seguimiento de Ulceras

- Una consulta de Paciente Créonico Complejo ubicada en la planta 22B

Ademas, el Hospital de Manacor dispone de una biblioteca y varias salas anexas, asi como un
salén de actos, donde se realizan sesiones generales, y que estan disponibles bajo reserva
previa.

Como recursos materiales, el servicio de Medicina Interna hace uso de los recursos técnicos de
los servicios centrales como es el laboratorio, propio del hospital, y otras especialidades (por
ejemplo, el Fibroscan en Digestivo).

Dispone de recursos propios como son:

- Ecdografo portatil.

- Capilaroscopio.

- Holter de presién arterial (MAPA).

- Dispositivo de medicién automatica de indice Tobillo Brazo (ITB).

- Mediciéon ambulatoria de Hemolobina glicada (HbA1c).

Las consultas estan equipadas con ordenador de sobremesa, impresora, bascula,
esfigmomandmetro, pulsioximetro, electrocardidgrafo, oftalmoscopio y otoscopio, asi como
elementos necesarios para la extracciéon y envio de muestras biolégicas (diferentes a
extraccién de muestra de sangre).

3c. Cartera de servicios:

- Atencién a pacientes hospitalizadas en Medicina General. Incluye pacientes con
enfermedades mds frecuentes en el ambito hospitalario, enfermedades infecciosas,
autoinmunes/ sistémicas, pacientes sin claro diagndstico y pacientes con enfermedades
emergentes. Al no disponer de planta de hospitalizacidn por parte de algunos servicios como
Hematologia, Endocrinologia o Reumatologia, estos pacientes también son asumidos dentro
del drea de Medicina Interna.

- Unidad de Paciente Crénico Complejo: formado por un equipo multidisciplinar que incluye
enfermeria, fisioterapeuta, farmacia, nutricionista, trabajo social, facultativo especialista en
Geriatria y en Medicina Interna, con valoracién diaria integral del paciente ingresado. Dispone
de contacto telefénico directo y soporte a Atencidén Primaria y otras especialidades.

- Asistencia compartida con Traumatologia y Cirugia General y Digestiva.

- Interconsultas hospitalarias.

- PROA (programa de optimizacion y uso racional de antibiéticos) compartido con
Microbiologia, Farmacia y Enfermeria.

- Consultas Externas de Medicina Interna General y monograficas (Infecciosas, VIH, Riesgo
Cardiovascular, enfermedad tromboembodlica, enfermedades autoinmunes sistémicas,
paciente crénico complejo...).

- Consulta de Diagndstico Rapido, donde acuden pacientes derivados principalmente de
Atencidén Primaria y Urgencias, que tiene establecido un circuito de derivacion y realizacion de
pruebas complementarias preferentes.

- Consulta de profilaxis post exposicidn de ITS-VIH.
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- Consulta de diagnéstico rapido de enfermedades infecciosas.
- Consultas telefénicas.
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4. PROGRAMA DE LA ESPECIALIDAD.

El articulo 21 de la ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacién de las profesiones
sanitarias, establece el procedimiento para aprobar los programas formativos de las
especialidades sanitarias en ciencias de la salud, previendo su publicacién en el Boletin Oficial
del Estado para el general conocimiento.

En la orden SCO/227/2007 del 24 de enero, se aprueba y publica el dltimo programa
formativo, vigente actualmente, de la especialidad de Medicina Interna, previos informes
favorables de la Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud y del Ministerio
de Educacion y Ciencia.

Este programa formativo fue elaborado por la Comisidon Nacional de la Especialidad de
Medicina Interna y verificado por el Consejo Nacional de Especialidades Médicas.

Los principios en los que se basa este programa de formacion son:

- La ensenanza debe basarse en quien aprende.

- La adquisicion de una adecuada competencia clinica, entendiéndose como la
capacidad para utilizar los conocimientos, habilidades y actitudes y el buen juicio
asociados a su profesion para afrontar y resolver adecuadamente las situaciones que
presupone su ejercicio.

- Adquisicion progresiva de conocimientos, habilidades y responsabilidades.

- Adquisicion de actitudes positivas respecto a su formacion continuada, investigacion,
el mantenimiento de comportamientos éticos y relacion adecuada con el enfermo y su
entorno.

- La dedicacidn completa del residente a su formacién.

Durante todo el periodo de formacion, el internista debera aprender actitudes y valores
especificos a su ejercicio profesional, como son:

- Facilitar mensajes preventivos de salud a los pacientes a su cargo.

- Tener respeto por el paciente y mostrar empatia.

- Saber integrarse en el trabajo en equipo.

- Mostrar versatilidad para la adaptacién al entorno.

- Saber reconocer las propias limitaciones.

- Desarrollar técnicas de auto aprendizaje.

Ademas, otro objetivo fundamental del programa docente es el de formar profesionales
autocriticos, y que sean capaces de desarrollar proyectos de investigacion y de gestion
adecuada de recursos.

La adquisicion de estas habilidades y actitudes debe ser progresiva a lo largo de los 5 afos de
residencia y esta basada en la autonomia y responsabilidades que el residente debe adquirir.
La autonomia se refiere al grado de independencia con el que el residente debe ser capaz de
realizar un determinado acto al finalizar un periodo formativo y esta dividido en 3 niveles:

Nivel 3. El médico residente ha visto o ha ayudado a determinadas actuaciones, pero no tiene
experiencia propia.
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Nivel 2. El residente tiene un extenso conocimiento, pero no alcanza la experiencia suficiente
para hacer un tratamiento completo de forma independiente.

Nivel 1. El médico residente lleva a cabo actuaciones de manera independiente, sin necesidad
de tutela directa, teniendo la posibilidad de consultar al especialista responsable (tutela
indirecta).

El campo de accidén del internista, basado en sus caracteristicas principales como son la
polivalencia y la visidén integradora del paciente, abarca desde el paciente pluripatoldgico y
plurisintomatico hasta el paciente con diagndstico dificil y todas las enfermedades prevalentes
del adulto en el ambito hospitalario.

Desempefia un papel fundamental a nivel asistencial, pero también en el area docente e
investigadora. El contenido que abarca cada area se podria resumir de la siguiente manera:

- Asistencial:

o Paciente sin diagndstico claro. Estos pacientes suponen un estimulante reto en los que
se hace patente la capacidad para realizar un extenso y orientado diagndstico
diferencial.

o Paciente pluripatolégico y pacientes con patologia crénica agudizada, evitando la
valoracion fragmentada del paciente por otras especialidades y con ello, minimizando
la duplicidad de pruebas, tratamientos o visitas médicas.

o Atencién a patologia mas prevalente en el entorno hospitalario, asumiendo la
responsabilidad asistencial plena de estos pacientes, sin limitarse solamente a
coordinar y distribuir a los pacientes y el resto de las especialidades, pero si
consultando con otros especialistas cuando asi lo precise el paciente.

o Atencidn clinica a pacientes en unidades especializadas como enfermedades
infecciosas, autoinmunes sistémicas, de riesgo cardiovascular, metabdlicas, etc.
Pacientes en situacion paliativa o de final de vida.

Atencién a pacientes que presentan una situacién de emergencia y soluciéon de
problemas urgentes en los diferentes niveles del servicio de Urgencias Hospitalarias y
Hospitalizacion.

o Pacientes quirurgicos, ya sea como consultor o formando parte de equipos
multidisciplinares, contribuyendo asi a la atencién integral de ésto.

o Pacientes con enfermedades raras: para ello el internista tiene que estar capacitado
para trabajar en equipo en colaboraciéon con otros especialistas incluyendo otros
centros sanitarios y con Atencién Primaria.

- Docente: adquisicion de conocimientos que capaciten al residente para desarrollar
actividades docentes y formativas tanto para transmitir a otros profesionales como para su
propio interés de aprendizaje.

- Investigadora: el internista en formacién debe adquirir los conocimientos necesarios para
aprender a valorar de forma critica los articulos cientificos, y desarrollar la capacidad para
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realizar un estudio de investigacién observacional o experimental, siendo capaz de disefiar un
estudio, la recogida de datos, el analisis estadistico, la discusion y las conclusiones.
Todo ello, se ird desarrollando a lo largo de los anos de la formacién.

5. OBJETIVOS DEL PROGRAMA DE FORMACION.

Los objetivos generales del programa de Medicina Interna son los siguientes:

— Formar especialistas competentes que puedan resolver los procesos que afectan a los
distintos érganos y sistemas del adulto, haciendo hincapié en las patologias mas
prevalentes. Que sean también capaces de promover la salud y prevenir la
enfermedad de las personas y colectivos que requieran su atencion. Desarrollar
correcta capacidad para el razonamiento clinico, la toma de decisiones y habilidades
clinicas.

— Formar profesionales que sepan valorar la vision que el enfermo tiene de su propia
enfermedad, con un abordaje psico-social, integrador, que busque la maxima calidad,
seguridad y uso costo-eficiente de los recursos de que dispone, todo ello en un marco
ético.

— Aprender la importancia de la relacion médico- paciente y formar profesionales con
habilidades comunicativas.

— Entender la trascendencia que tiene la evidencia cientifica y el empleo de guias de
practica clinica en la toma de decisiones y en la mejor utilizacidn de los recursos
preventivos y asistenciales, asi como la importancia de la investigacion en el progreso
social y en el avance de los procedimientos en prevencién y tratamiento de las
enfermedades, alcanzando el nivel adecuado de conocimientos que les permita
abordar proyectos de investigacion de un modo auténomo.

— Dar una formacién que permita la transmision de los conocimientos tanto a otros
profesionales de la salud, como a los pacientes y a la poblacién sana y que le permita
llegar a ser un profesional responsable y participativo, asumiendo un comportamiento
acorde a los cédigos éticos profesionales.

— Conocer la estructura sanitaria de su entorno y la importancia que el clinico tiene en la
asignacion y utilizacion de los recursos.

— Establecer un sistema de tutorizacién efectiva y personal, basada en la voluntariedad,
el compromiso y la ejemplaridad personal y profesional del tutor.

— Definir con precisién cada uno de los objetivos generales, intermedios y especificos
gue debe alcanzar durante su periodo de formacidn, mencionando explicitamente el
nivel de competencia que debe obtener.

— Darles una formacidn cientifica que desde los fundamentos moleculares incluya a las
bases de la biologia, fisiologia, anatomia, fisiopatologia, clinica, recursos diagndsticos
prondstico y terapéutica.
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— Establecer un sistema de evaluacién objetiva y estructurada que permita detectar las
debilidades y fortalezas del programa de formacidn y que represente una ayuda para
el especialista en formacion.

— Formar profesionales con especial motivacién para estar actualizados en los
conocimientos que le capacitan para el ejercicio de su profesién.

— Compromiso con el propio desarrollo personal y profesional que le permita ir
madurando, a la vez que como futuro especialista médico, como profesional.
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6. PROGRAMA DE ROTACIONES.

La metodologia docente durante el periodo de formacién se estructura en un sistema de
rotaciones del residente por diferentes servicios o areas del hospital o centros que se
consideren necesarios.

Se disponen de 60 meses de tiempo de formacidn que incluyen los periodos vacacionales.
Se estima que la rotacidn por Medicina Interna y areas afines tenga una duracién de unos 42
meses, y los 18 meses restantes se destinaran a rotar por otras unidades o servicios.
Realizacidn de guardias: 4/mes.

El residente en formacién aprende mientras trabaja, siguiendo un proceso progresivo de

maduracién en el que debe existir un equilibrio entre formacién y responsabilidad por lo que la

practica clinica supervisada debe ser maxima al inicio y minima al finalizarlo.

A continuacidn, se detallan las rotaciones y duracidén propuesta, por afio de residencia, junto
con una descripcion de los objetivos:

R1
Rotacion servicio Duracion
MEDICINA INTERNA 8 meses
URGENCIAS 2 meses
RADIOLOGIA 1 mes
VACACIONES 1 mes

a) Objetivos:

MEDICINA INTERNA

- Realizar la entrevista clinica correcta, con anamnesis completa, incluyendo la valoracién del
estado funcional, mental y entorno social.

- Saber indicar las exploraciones complementarias basicas (analiticas, Radiografias, ECG)
adecuadas a cada caso. Saber interpretar los resultados de estas.

- Poder elaborar un diagndstico sindrémico y un juicio clinico de presuncion.

- Saber plantear las opciones terapéuticas.

URGENCIAS

- Realizacidon de una historia clinica y exploracidn fisica con el objetivo de identificar las
situaciones de gravedad.

- Orientacidn sindromica de los pacientes en el drea de urgencias.

- Conocer e identificar los criterios de ingreso.

- Uso racional de pruebas diagnosticas.

- Interpretacidn de pruebas complementarias.
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Manejo diagndstico y terapéutico de los sindromes mas frecuentes: disnea, dolor toracico,
sindrome febril, dolor abdominal, cefalea, crisis comicial, intoxicaciones...
- Nociones de RCP basica y RCP avanzada. VMNI, ECO.

RADIOLOGIA:

- Profundizar en el funcionamiento y metodologia de realizacién de las diferentes técnicas
radioldgicas (radiografia simple, ecografia, TC sin y con contraste, resonancia magnética...)

- Saber interpretar las radiografias simples mas frecuentes (térax, abdomen, parrilla costal,
columna lumbar, serie 6sea) y sus diferentes proyecciones.

- Recibir nociones basicas de lectura e interpretacion de imagenes de TC (sin y con contraste),
ecografia y RMN.

- Posibilidad de presenciar realizacion de diferentes técnicas de diagndstico guiado por imagen
(BAG, puncidn, drenaje, etc.)

b) Habilidades comunicativas:

Ser capaz de dar informacién clara y concisa al paciente de su estado de salud.

Ser capaz de informar a sus familiares.

Ser capaz de presentar casos clinicos en sesiones del propio Servicio o de presentar y comentar
pacientes a otros servicios o especialistas.

Participar en la ensefianza préctica a los estudiantes de Medicina.

c) Habilidades técnicas:

Conocer las indicaciones de las principales punciones (arteriales, venosas, de serosas,
determinadas articulares, intradérmicas, subcutaneas) y ser capaz de realizarlas con éxito.
Saber interpretar los resultados obtenidos.

d) Desarrollo personal y profesional:

Saber organizarse el propio curriculum.

Ser capaz de solicitar un consentimiento informado.

Manejar bibliografia y aprender a realizar busquedas bibliograficas.

GUARDIAS:
Guardias en Urgencias: 4/mes

DOCENCIA E INVESTIGACION:

Sesiones: asistir y participar activamente, bajo supervisidn de sus tutores, en las sesiones de
cada servicio en el que estén rotando.

Durante la rotacion de 9 meses en Medicina Interna se aconseja realizar un minimo de 4-5
sesiones clinicas.

Asistencia a los cursos establecidos segun el plan de formacién transversal.
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Rotacidn servicio Duracion
MEDICINA INTERNA 1meses
DERMATOLOGIA 1 mes
ATENCION PRIMARIA 1 mes
ENDOCRINOLOGIA 1 mes
REUMATOLOGIA (HSLL) 1 mes
APARATO DIGESTIVO 2 meses
NEUMOLOGIA 2 meses
NEFROLOGIA 2 meses
VACACIONES 1 mes

a) Objetivos

DERMATOLOGIA:

- Conocer y saber diagnosticar las principales patologias relacionadas con la piel, lesiones mas
prevalentes, sindromes de mayor gravedad y en especial, por su interés en la formacién como
internista, las manifestaciones cutdneas de los principales sindromes sistémicos y las
principales indicaciones terapéuticas en cada caso.

- Asistir a la valoracion de interconsultas de planta hospitalaria.

ATENCION PRIMARIA:

- Valoracidn y seguimiento de patologias crénicas mas prevalentes en situacion de estabilidad
clinica.

- Exploracion fisica y tratamiento de patologia aguda de menor gravedad y criterios de
derivacion hospitalaria.

- Conocer programas de cribaje y deteccion precoz de diferentes enfermedades.

ENDOCRINOLOGIA:

- Valoracidn de paciente con patologia endocrinolégica mas prevalente en consultas: diabetes,
obesidad y sindrome metabdlico, patologia tiroidea, otras enfermedades hormonales (eje
renina-angiotensina-aldosterona, hip&fisis, etc.)

- Conocer diferentes opciones de tratamiento en diabetes tipo 2. Valoracidn de lesién de
drgano diana. Conocer el manejo del pie diabético asistiendo a consulta de pie diabético
conjunta con enfermeria y podologia.

- Asistir a interconsultas hospitalarias. Manejo del paciente diabético ingresado.

- Adquirir conceptos bdsicos de nutricién y valoracidn del estado nutricional, asistiendo a
planta y consultas con la nutricionista.

REUMATOLOGIA (Dispositivo docente asociado: Hospital Son Llatzer):
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- Conocer y saber diagnosticar los grandes sindromes reumatolégicos haciendo especial
hincapié en las manifestaciones articulares de las enfermedades sistémicas autoinmunes y en
la patologia del metabolismo éseo. Saber interpretar una densitometria.

- Saber realizar una exploracion fisica completa de la patologia articular, asi como la realizaciéon
de técnicas diagndsticas minimamente invasivas como la artrocentesis e interpretar los
resultados.

- Adquirir nociones bdsicas de los tratamientos mas frecuentes, tanto analgesia como
tratamiento bioldgicos e inmunosupresores.

- Asistir a las posibles interconsultas de planta hospitalaria.

DIGESTIVO:

- Conocer y saber diagnosticar la patologia digestiva mds frecuente: patologia esofagica,
enfermedad inflamatoria intestinal, sindromes malabsortivos, patologia gastrica, enfermedad
de pancreas, higado y vias biliares, enfermedad vascular intestinal...

- Saber indicar e interpretar técnicas endoscoépicas (gastroscopia, colonoscopia,
ecoendoscopia, CPRE...) y aprender o mejorar algunas técnicas diagndsticas como la
paracentesis.

- Campo de accion principalmente en planta hospitalaria, pero incluyendo también rotacion en
gabinete y en consultas especializadas.

NEUMOLOGIA:

- Manejo clinico de la patologia mds prevalente del aparato respiratorio: asma, EPOC,
enfermedades intersticiales, patologia pleural, neumoconiosis, patologia del suefio, distrés
respiratorio)

- Conocer y saber interpretar las principales pruebas funcionales y técnicas diagndsticas:
pruebas de imagen radioldgicas, ecografia pulmonar, fibrobroncoscopias, espirometria,
walking test, gasometria, pulsioximetria, etc.

- Manejo basico de la ventilacion mecanica no invasiva y oxigenoterapia de alto flujo.

- Campo de accidn principalmente en planta hospitalaria, pero incluyendo también rotacion en
gabinete y en consultas especializadas.

NEFROLOGIA:

- Conocer y saber diagnosticar patologia mas frecuente: fracaso renal agudo, enfermedad
renal crénical, glomerulopatias, alteraciones hidroelectroliticas y del equilibrio acido-base,
nefropatias intersticiales.

- Conceptos basicos de diferentes terapias renales sustitutivas y conocer funcionamiento de la
unidad de hemodialisis.

- Asistencia a las interconsultas de planta hospitalaria.

MEDICINA INTERNA:
Integrar los conocimientos adquiridos en las diferentes rotaciones y afianzar los conocimientos
y habilidades descritos previamente.
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b) Habilidades comunicativas:

Avanzar en las adquiridas en el periodo previo y en situaciones mds complejas.

Saber afrontar las situaciones del final de la vida.

Saber hacer presentaciones en reuniones cientificas internas (sesiones generales del hospital,
jornadas o simposios).

c) Habilidades técnicas:
Las detalladas en cada rotacion.

DOCENCIA E INVESTIGACION:

Sesiones: asistir y participar activamente, bajo supervision de sus tutores, en las sesiones de
cada servicio en el que estén rotando.

Durante la rotacidn de 2 meses en Medicina Interna realizara 1 sesién clinica.

Asistencia a los cursos establecidos segun el plan de formacién transversal.

Se incentivard asistir a congreso de la Sociedad Espafola de Medicina Interna (SEMI) previo
envio de alguna comunicacion/pdster.

GUARDIAS:

Guardias en Urgencias: 3/mes
Guardias drea médica en planta hospitalizacidn: 1/mes

Rotacidn servicio Duracion
MEDICINA INTERNA 2 meses
NEUROLOGIA 2 meses
CARDIOLOGIA 3 meses
ONCOLOGIA 2 meses
HEMATOLOGIA (HUSE) 2 meses
VACACIONES 1 mes

a) Objetivos:

NEUROLOGIA:

- Conocimiento y manejo clinico de las patologias neurolégicas mas prevalentes como la
enfermedad cerebrovascular, epilepsia, demencias, enfermedad de Parkinson, neuropatias,
enfermedades desmielinizantes...

- Aprender a realizar una exploracion neurolégica completa, extensa y detallada, asi como
técnicas diagndsticas de interés como la puncién lumbar.

- Rotacidn de interés tanto en planta como en consultas externas y pruebas complementarias,
urgencias e interconsultas.

CARDIOLOGIA:
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- Conocer, diagnosticar y profundizar en el manejo clinico de los principales sindromes
cardioldgicos: cardiopatia isquémica aguda y crdnica, valvulopatias, insuficiencia cardiaca,
arritmias, enfermedades del pericardio, enfermedades de grandes vasos, riesgo
cardiovascular.

- Aprender la indicacidn e interpretar las principales pruebas diagndsticas: ECG, ergometria,
holter, ecocardiograma, etc.

- Conocer técnicas terapéuticas como la cardioversion eléctrica.

- Nociones bdsicas de implantacién de marcapasos, conocer sus indicaciones y cuando solicitar
su colocacion.

- Indicaciones para la realizacion de pericardiocentesis. Nociones bdsicas para su realizacién.

ONCOLOGIA:

- Conocer la patologia oncoldgica mas frecuente, el manejo, estadiaje, principales esquemas
terapéuticos y sus complicaciones. Efectos adversos mas frecuentes de tratamientos
oncoldgicos y complicaciones mas frecuentes en pacientes inmunosuprimidos.

- Conocer y saber manejar las principales urgencias oncoldgicas.

- Nociones de cuidados paliativos y manejo de paciente en situacién de ultimos dias y final de
vida.

- Asistir a comités de tumores, planta de hospitalizacién, interconsultas, hospital de dia y
consultas externas.

HEMATOLOGIA (Dispositivo docente asociado: Hospital Universitari Son Espases):

- Manejo de las enfermedades hematoldgicas mads prevalentes: anemias, trombopenias,
trastornos de la coagulacion, asi como las enfermedades neoplasicas hematoldgicas mas
frecuentes: sindrome mielo y linfoproliferativos, aplasias, mielodisplasias, etc. Aprender el
diagndstico, estadiaje, principales esquemas terapéuticos y sus complicaciones.

- Conocimiento del funcionamiento del laboratorio de hematologia, principales técnicas
diagndsticas, procesamiento de muestras, y actividad que desarrollan.

- Efectos adversos mas frecuentes de tratamientos y complicaciones mas frecuentes en
pacientes inmunosuprimidos y en trasplante de progenitores hematoldgicos.

- Nociones de cuidados paliativos y manejo de paciente en situacion de ultimos dias y final de
vida.

MEDICINA INTERNA:
Integrar los conocimientos adquiridos en las diferentes rotaciones y afianzar los conocimientos
y habilidades descritos previamente.

b) Habilidades comunicativas:
Avanzar en las adquiridas en el periodo previo y en situaciones mas complejas.
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Saber afrontar las situaciones del final de la vida.
Saber hacer presentaciones en reuniones cientificas internas (sesiones generales del hospital,
jornadas o simposios).

c) Habilidades técnicas: las descritas en cada rotacion y especialidad.

d) Desarrollo personal y profesional:

Participar en alguna actividad complementaria a la formacién especifica (bioética, informatica,
iniciacion a la investigacion, inglés médico).

Saber manejar las bases de datos para conocer la mejor evidencia existente y para presentar
trabajos en reuniones y congresos

DOCENCIA E INVESTIGACION:

Sesiones: asistir y participar activamente, bajo supervision de sus tutores, en las sesiones de
cada servicio en el que estén rotando.

Durante la rotacion de 3 meses en Medicina Interna realizara 2 sesiones clinicas.

Asistencia a los cursos establecidos segun el plan de formacién transversal.

Se incentivard asistencia a congreso de la Sociedad Espainola de Enfermedades Infecciosas y
Microbiologia Clinica (SEIMC) previo envio de alguna comunicacidn/pdster.

GUARDIAS:

Guardias en Urgencias: 2/mes
Guardias drea médica en planta hospitalizacion: 2/mes

Rotacion servicio Duracion
CUIDADOS INTENSIVOS 3 meses
MEDICINA INTERNA 8 meses

e Hospitalizacidn a domicilio (HDOM)

+/- Unidad Corta Estancia (UCE) 1 mes
e Geriatria 2 meses
e Asistencia compartida 1 mes
e Riesgo cardiovascular 3 meses

e Infecciosas

e Sistémicas

e Rotacidn externa

e Rotaciones propuestas: ecografia
clinica

VACACIONES
1 mes
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e Consultas Integrada en todas las rotaciones

a) Objetivos:

CUIDADOS INTENSIVOS:

- Saber identificar el paciente critico con necesidad de actuacidn urgente, con especial interés
en paciente con shock séptico, hipovolémico y cardiogénico.

- Realizacién de maniobras de RCP avanzada y otras técnicas invasivas como intubacion
orotraqueal, colocacién de vias centrales o catéter arterial, punciones, fibrinélisis, o
hemodiafiltracion.

- Conceptos basicos de ventilacion mecdnica invasiva, estabilizacion hemodinamica y manejo
de drogas vasoactivas, farmacos sedantes y relajantes, nutricién parenteral y correccién de
alteraciones hidroelectroliticas y del equilibrio acido-base.

- Saber indicar e interpretar las principales pruebas diagndsticas en contexto de un paciente
critico (pruebas radioldgicas, broncoscopias, ecografia pulmonar)

MEDICINA INTERNA:

En este punto se considera como objetivo la adquisicion de mayor responsabilidad y
autonomia con los pacientes del drea de Medicina Interna, que debe aprender a:

- Realizar un diagnéstico diferencial con la historia clinica obtenida y la exploracidn fisica y las
exploraciones complementarias disponibles. Realizar asi mismo una correcta valoracidon de la
situacién basal, cognitiva y social del paciente.

- Orientar las exploraciones complementarias necesarias para el diagndstico definitivo.

- Establecer el tratamiento segun el diagndstico probable.

- Mejorar las habilidades en la comunicacién con el paciente, familiares, residentes menores,
otros especialistas, resto de personal sanitario y no sanitario.

- Conocer y valorar alternativas a hospitalizaciéon convencional.

- Decidir momento iddneo para plantear alta hospitalaria y saber las posibilidades: domicilio,
centro sociosanitario, unidad de convalecencia...

Desde el punto de vista de los campos especificos, los objetivos serian los siguientes:

- Hospitalizacién a domicilio (+/- UCE):
- Conocer los criterios de ingreso/exclusion en la unidad de HDOM, vy las principales
patologias atendidas en la unidad y posibilidades de tratamiento en domicilio.
- Debera asistir al pase conjunto con enfermeria y médicos de la unidad, realizar
visitas clinicas hospitalarias y domiciliarias, realizar la valoracién con el médico
responsable de la idoneidad de ingreso en la unidad.
- Conocer las diferentes posibilidades de antibioterapia a administrar en régimen
domiciliario, asi como la transfusion de hemoderivados, nutricidn parenteral, etc.
- Manejo de los accesos venosos y deteccién de sus complicaciones, manejo de
bombas de infusidn, curas en domicilio, administracion de tratamiento en
nebulizacidén, etc.
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- Geriatria / Paciente pluripatoldgico:
- Conocer el concepto de paciente crénico complejo y sus caracteristicas, saber
como se desarrolla el programa de cronicidad a otros niveles (comarcal,
autondmico, atencién primaria...).
- Manejo del paciente crdnico complejo en planta de hospitalizaciéon, en consultas
externas ordinarias y en consultas de alta resolucién, realizando las pruebas
diagnésticas y los tratamientos disponibles, haciendo especial hincapié en la
evaluacién de la capacidad funcional, deterioro cognitivo, valoracion social,
incontinencia urinaria, polifarmacia, fragilidad, sindromes confusionales...
- Acudir y participar de forma activa en las reuniones interdisciplinares diarias con
enfermeria, trabajo social, farmacia, fisioterapia, enfermera gestora de casos, etc.
- Atencion por parte del residente las Ilamadas al teléfono de cronicidad y contacto
directo con Atencidn Primaria.

- Asistencia compartida e interconsultas:
- Conocer el funcionamiento de la asistencia compartida en coordinacién con el
resto de las especialidades, con cierto grado de integracion sobre todo en la
atencién conjunta con COT y Cirugia General, acudiendo a pases de visita diarios y
sesiones clinicas.
- Entender funcionamiento y conceptos basicos sobre el manejo de drenajes de
heridas quirdrgicas, drenajes pleurales, diferentes tipos de nutricion
(enteral/parenteral),

- Saber detectar problemas médicos que impidan la intervencidn quirurgica o la
puedan complicar, ajustar tratamiento médico (optimizacion prequirurgica) y
seguimiento post-operatorio para evitar complicaciones.

- Profundizar en el diagnéstico y manejo del sindrome febril en pacientes
quirurgicos, con especial interés en infecciones de la herida quirurgica e
infecciones nosocomiales.

- Asistir a consultas de seguimiento de fractura patolégica y metabolismo dseo.

- Seguimiento y/o resolucion de interconsultas ordinarias en pacientes quirurgicos,
pacientes de otros servicios médicos y pacientes del servicio de psiquiatria.

- Desarrollar una buena comunicacién y relacidn entre cirujanos, anestesistas y
clinicos para minimizar errores con repercusién directa en el paciente.

- Riesgo cardiovascular:

- Deteccion y valoracién de los factores de riesgo cardiovascular (hipertension,
diabetes, dislipemias...) calculo y estratificacion del riesgo y actitud terapéutica en
funcion del éste.
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- Manejo de sindrome metabdlico y pacientes complejos con alto riesgo
cardiovascular.

- Conocer, saber indicar e interpretar las diferentes pruebas diagndsticas para
valoracion de riesgo (ITB, parametros analiticos concretos, MAPA...) y el seguimiento
posterior.

- Manejo de tratamiento especifico y nuevas terapias

- Conocer criterios y protocolos de derivacion a una unidad de riesgo cardiovascular,
asi como conocer resto de especialidades implicadas en el manejo multidisciplinar de
paciente de alto riesgo.

Fuera de hospitalizacidn inicio de su actividad en consultas externas de manera auténoma, con
supervisién, con organizacion de una consulta general de medicina interna (R4 y R5) una vez
por semana.

b) Habilidades comunicativas:

Avanzar en las adquiridas en el periodo previo y en situaciones mds complejas, como pacientes
con problematica social. Comunicacién con pacientes candidatos a adecuacién de medidas
terapéuticas y sus familiares.

Comunicacion de malas noticias a pacientes y familiares.

Saber hacer presentaciones en reuniones cientificas internas (sesiones generales del hospital,
jornadas o simposios).

c) Habilidades técnicas: las descritas en cada rotacion y especialidad.

d) Desarrollo personal y profesional:
Participar en alguna actividad complementaria a la formacién especifica

DOCENCIA E INVESTIGACION:

Sesiones: asistir y participar activamente, con supervisién a demanda, en las sesiones del
servicio.

Realizara 1 sesion clinica en cada rotacién de los campos especificos (domiciliaria, paciente
pluripatoldgico, riesgo cardiovascular).

Asistencia a los cursos establecidos segun el plan de formacién transversal.

Envio de un caso clinico a la Societat d’Hipertensio Balear (SOHIB) y posterior participacion en
su congreso autonémico anual.

Se considera interesante asistir a algiin curso de asistencia compartida (SEMI), infecciones
relacionadas con el paciente quirudrgico o de metabolismo éseo.

Se incentivard asistir a congreso de la SEMI y /o SEIMC previo envio de alguna
comunicacién/p0oster.

GUARDIAS:
Guardias en UCI durante el periodo de rotacién (4/mes)
Guardias en Urgencias: 1/mes
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Guardias de drea médica en planta hospitalizacion: 3/mes

Rotacidn servicio Duracién
MEDICINA INTERNA 11 meses
e HDOM +/- UCE
e Geriatria
e Asistencia compartida
e Riesgo cardiovascular

e Infecciosas 3 meses
e Sistémicas (HUSE /otro) 3 meses
e Rotacion externa maximo 3 meses
e Rotacidn propuesta: ecografia clinica 1 mes
VACACIONES
1 mes
e Consultas Integrada en todas las rotaciones

a) Objetivos:

MEDICINA INTERNA:

En general, en este punto de la formacion, el residente pasara todo el afio en Medicina
Interna. A parte de los objetivos de las areas especificas que se detallan a continuacién, el
residente tendra los siguientes objetivos:

- Aplicar en la practica clinica con alto nivel de madurez todo lo aprendido hasta el momento.
- Adquirir nuevos conocimientos de aspectos que se consideren deficitarios en los afios
precedentes.

- Durante este ao el residente estara en el Servicio de Medicina Interna para hacerse cargo de
camas de hospitalizacion con supervision sélo a demanda y con capacidad de realizar
interconsultas en otros servicios.

- Realizacidon de Consultas Externas con plena autonomia y supervisidon a demanda.

- Enfermedades Infecciosas:
- Conocer el manejo de las patologias mas prevalentes en enfermedades
infecciosas (sepsis, fiebre sin foco, neumonias, infecciones urinarias, endocarditis,
pié diabético, infecciones de piel y partes blandas, infecciones intraabdominales,
infecciones del SNC, infecciones en pacientes VIH, tuberculosis, enfermedades
importadas, infecciones por microorganismo multirresistentes...).
- Saber realizar una detallada historia clinica con especial atencion a los factores de
riesgo epidemioldgicos y otros factores predisponentes.
- Acudir con el tutor responsable a consultas de infeccion VIH, TBC y osteoarticulares y
realizar algunas primeras visitas en consultas.
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- Participacion junto con al adjunto encargado del Programa de Control de
Antibidticos, acudiendo a sesiones multidisciplinares (con microbiologia, farmacia,
enfermeria...). Saber indicar ajuste de tratamiento antibidtico segun los criterios
comentados, ajuste de dosis, optimizacién, etc.

- Conocer las técnicas microbioldgicas diagndsticas disponibles (cultivos,
antibiogramas, serologias, biologia molecular)

- Establecer el diagnostico diferencial de los sindromes mas frecuentes en
pacientes con infeccion VIH (fiebre, diarrea crénica, neumonia, adenopatias, LOES
cerebrales).

- Conocer el diagnéstico y tratamiento de la tuberculosis y de las enfermedades
importadas mads prevalentes como malaria, dengue, diarrea del viajeroy
enfermedad de Chagas.

- Enfermedades autoinmunes sistémicas (Dispositivo docente asociado: Hospital Universitari
Son Espases)
- Conocer el manejo de los pacientes con enfermedades autoinmunes y
enfermedades auto inflamatorias
- Aproximacion al diagndstico de las enfermedades autoinmunes, proponer

exploraciones complementarias, plantear una estrategia terapéutica en base a los
datos obtenidos.

- Aprender el manejo inicial del paciente en situacion aguda o de descompensacién
de su enfermedad autoinmune de base, asi como controlar el seguimiento crénico
en consultas de pacientes estables.

- Dominar una anamnesis detallada encaminada a detectar criterios de
enfermedad autoinmune, asi como exploracion fisica especifica y pruebas
complementarias concretas, en especial pruebas inmunoldgicas de laboratorio,
PET/TC, biopsias, capilaroscopia, etc.

- Rotacion externa

Se trata de un periodo de formacidon en centros externos, no previstos en el programa de la
unidad docente y del centro, que tendra como maximo 3 meses.

El servicio fomentara la rotacidn externa en hospitales o centros especializados tanto
nacionales como internacionales, que aporten la posibilidad de incorporar conocimientos
nuevos, ampliar o profundizar conocimientos ya adquiridos en un menor detalle o practicar
técnicas que no se hayan podido aprender en la propia unidad y que conlleven un valor
afiadido a la formacion del residente, para extender sus competencias o potenciar algin
campo en concreto de la Medicina Interna al que luego tenga interés en dedicarse de forma
mas especializada.

Es de especial interés que dichas rotaciones se realicen un centro con docencia acreditada y de
determinado reconocimiento en el campo que se quiera profundizar.

Se debera realizar previamente una solicitud, y ser aprobada por la comisidon de docencia.
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b) Habilidades comunicativas:

Afianzar las adquiridas en el periodo previo y ser capaz de transmitirlas a otros residentes
menores.

Manejar con seguridad situaciones complejas como pacientes en situacidon de adecuacidn de
las medidas terapéuticas, situacion de ultimos dias, malas noticias, comunicacién del error en
medicina...

Saber hacer presentaciones en reuniones cientificas internas (sesiones generales del hospital,
jornadas o simposios).

c) Habilidades técnicas: las descritas en cada rotacion.

d) Desarrollo personal y profesional:
Participar en alguna actividad complementaria a la formacién especifica

DOCENCIA E INVESTIGACION:

Sesiones: asistir y participar activamente, con supervisién a demanda, en las sesiones del
servicio.

Realizara 1 sesién clinica en cada rotacidn de los campos especificos (infecciosas, autoinmunes
y rotacidn externa) y sesiones bibliograficas /lectura critica de articulos.

Asistencia a los cursos establecidos segun el plan de formacién transversal.

Cursos previstos de interés en enfermedades infecciosas: “Actualizacién en infeccion por VIH
para residentes” (Servicio de Enfermedades Infecciosas Hosp. Ramon y Cajal) y el “Curso de
infeccion relacionada con la asistencia sanitaria” (GEIRAS-SEIMC).

Asistencia a congreso anual del grupo de estudio de VIH de la SEIMC (Ge-SIDA) vy si es posible
también al congreso nacional de la SEIMC, previo envio de alguna comunicacién, caso clinico o
poster.

Posibilidad de asistir a congresos del grupo de estudio de enfermedades autoinmunes
sistémicas de la SEMI (GEAS).

GUARDIAS
Guardias en Urgencias: 0-1/mes

Guardias de area médica en planta hospitalizaciéon: 3-4/mes

(Posibilidad de guardias en UCI si lo desea el residente vy si es posible por parte de UCI)

PLAN DE FORMACION EN TECNICAS BASICAS:
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- Artrocentesis: realizar minimo 2 artrocentesis en rotacion por Reumatologia (R2) y 6
durante toda la actividad en guardias de Urgencias y rotacion de Urgencias.

- Paracentesis: realizar minimo de 4 paracentesis en rotacion por Digestivo (R2), y
minimo 6 durante toda la actividad en guardias y rotacion por Urgencias, Oncologia y
resto de rotacion restante de Medicina Interna.

- Toracocentesis: minimo 4 toracocentesis durante la rotacidon por Neumologia (R2), y
minimo de 6 durante toda la actividad en guardias, rotacién por Urgencias, Oncologia y
resto de rotacion restante de Medicina Interna.

- Ecografia toracica: minimo de 6 ecografias tordcicas durante la rotacion por
Neumologia (R2) y minimo de 10 durante toda la actividad en guardias, rotacidn por
Urgencias, y resto de rotacién restante de Medicina Interna.

- Puncién Lumbar: minimo de 3 punciones lumbares durante la rotacién por Neurologia
(R3). Minimo de 3 punciones lumbares durante la actividad en guardias, rotacién por
Urgencias, Oncologia, Hematologia y Medicina Interna.

- Intubacién orotraqueal: se aconseja su realizacién durante la rotacién en Unidad de
Cuidados Intensivos (R4) y en Urgencias (a partir de R3 en adelante), pero no se exige
un minimo ya que no se considera una técnica basica para el desempefio de la
actividad asistencial en Medicina Interna.

- Colocacion de catéter venoso central: se aconseja su realizacién durante la rotacion
en Unidad de Cuidados Intensivos y en Urgencias, pero no se exige un minimo ya que
no se considera una técnica basica para el desempefio de la actividad asistencial en
Medicina Interna.

- Cardioversion eléctrica: minimo realizacion de 1 CVE en Urgencias, UCl o Cardiologia
(a partir de R3).

- Gasometria arterial: realizar un minimo de 6 gasometrias arteriales durante toda la
rotacion en Medicina Interna, Urgencias o Neumologia, principalmente guiadas por
profesionales de enfermeria.

- Reanimacién Cardio-Pulmonar (RCP) basica: arealizar de R1.

- RCP avanzada: a realizar a partir de R2.

Ademas, para garantizar la adquisicion de técnicas o para practicar mas alla de las ocasiones
que permiten la asistencia a pacientes, se dispone de un centro de simulacién del sistema
publico de formacidn sanitaria especializada que estd ubicado en el Hospital Universitari Son
Espases, disponible bajo solicitud y reserva previa.
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Se realizara evaluacidn de dichas técnicas mediante Observacion directa de habilidades
procedimentales (DOPS), al menos 6 al afio, con 3 evaluadores diferentes y 3 procedimientos
diferentes (se estableceran al principio de afio formativo).

7. GUARDIAS.

La legislacidn autondmica establece la realizaciéon de 87 horas mensuales de guardias.

Las guardias se realizaran en Urgencias y en Hospitalizacién, excepto en el periodo de rotacion
por Cuidados Intensivos, donde se realizardn guardias exclusivamente en este servicio. A
partir del momento de la rotacion por UCI, y siempre y cuando este servicio pueda asumirlo, se
ofrecerd la posibilidad de que el residente siga haciendo alguna guardia en su unidad.

La distribucion de las guardias por afio de residente es la siguiente:

R1:
- Guardias exclusivamente en Urgencias entre 4/mes.
No se pueden firmar informes sin la firma del tutor o adjunto/a responsable.

R2:

- Guardias en Urgencias: 3 al mes + Guardias en planta de hospitalizacion: 1 al mes.

Podra firmar informes solo, debera consultar siempre con un adjunto o con un residente
mayor.

En las guardias de planta: atendera la primera llamada al busca de la guardia, y comentara con
el adjunto responsable, seguin lo establecido en el protocolo de supervision y siempre que el
residente lo considere necesario.

R3:

- Guardias en Urgencias: 2 al mes + Guardias en planta de hospitalizaciéon: 2 al mes.

En las guardias de planta: atendera la primera llamada al busca de la guardia, y comentara con
el adjunto responsable si lo considera necesario segun lo establecido en el protocolo de
supervision, pudiendo ser la consulta en diferido.

R4:

- Guardias en UCI durante el periodo de rotacion (4/mes)

- Fuera del periodo de rotacion de UCI: Guardias en Urgencias: 1 al mes + Guardias en planta
de hospitalizacion: 3 guardias al mes

(Posibilidad de guardias en UCI si lo desea el residente y si es posible por parte de UCI)
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En las guardias de planta: atendera la primera llamada al busca de la guardia, y comentara con
el adjunto responsable, en diferido si lo considera necesario.

En las guardias de Urgencias valorard al paciente de forma auténoma y comentara con el
adjunto si lo considera necesario y siempre cuando quiera cursar un ingreso o una valoracion
por UCI u otra especialidad.

R5:

Guardias: Urgencias: 0-1 al mes + Guardias en planta hospitalizacidn: 3-4 al mes. Realizara 1
guardia al mes en Urgencias a meses alternos. Por tanto, el mes que no realice guardias en
Urgencias, realizard 4 guardias en planta de hospitalizacion.

(Posibilidad de guardias en UCI si lo desea el residente y si es posible por parte de UCI)

En las guardias de planta: atendera la primera llamada al busca de la guardia, y comentara con
el adjunto responsable si lo considera necesario, segun lo establecido en el protocolo de
supervisién, pudiendo ser la consulta en diferido.

En las guardias de Urgencias valorara al paciente de forma autdnoma y comentara con el
adjunto si lo considera necesario del mismo modo.

Se debe tener en cuenta que hasta el ultimo dia de residencia el residente tiene la obligacidn
de comentar con el adjunto cualquier duda o situacidon que no sea capaz de resolver por si
mismo.
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8. ACTIVIDAD DOCENTE Y DE INVESTIGACION.

8a. Sesiones

- Asistencia obligatoria a las sesiones tanto del servicio propio como del servicio por el que
estén rotando.

- Asistencia obligatoria a sesiones generales del hospital.

- Realizacion de sesiones clinicas en cada servicio de rotacion, asi como en las rotaciones de
Medicina Interna segun lo establecido en cada periodo.

- A partir de R4, sesiones bibliograficas y de lectura critica de articulos.

- Realizacién de una sesion general del hospital de R5.

- Posibilidad de participar en las sesiones formativas de incorporacion de nuevos residentes
(curso de bienvenida).

Ao residencia Sesiones a realizar (minimo)

R1 7-8 sesiones clinicas (una en cada servicio de rotacion y 4-
5 minimo en Medicina Interna)

R2 8 sesiones clinicas (una en cada servicio de rotacion)

R3 6 sesiones clinicas (una en cada servicio de rotaciéony 2 en
Medicina Interna)

R4 1 sesion clinica en rotacién de UCI
4 sesiones en MI: una en cada drea especifica
1 sesién bibliogréfica

1 lectura critica de articulos

R5 1 sesién en cada area especifica de rotaciéon
(Autoinmunes, Rotacidn Externa, Ecografia)

2 sesiones bibliograficas
2 lecturas criticas de articulos
2 sesiones clinicas en infecciosas

1 sesién general del hospital
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8b. Cursos

- Cursos del plan transversal de formacién.

HOSPITAL MANACOR

Se trata de cursos basicos a realizar por todos los residentes en formacidn, de todos los
centros hospitalarios de la comunidad auténoma.
Son de obligado cumplimiento para la obtencién del titulo de especialista y para optar a

solicitar una rotacién externa.

Se realizan a lo largo de los 5 afios de formacidn, con preferencia por determinados anos de

residencia en cada caso.

El cronograma de los cursos del plan transversal se detalla en la siguiente tabla:

Ano de residencia

Cursos

R1

Regimen juridico del especialista interno
residente (Moodle)

Proteccién radioldgica basica (moodle)
Habilidades de comunicacidn con el paciente.
Entrevista clinica.

Busqueda bibliografica. PUBMED. Bibliosalut.
(Moodle)

Farmacovigilancia (Moodle)

Buenas practicas datos personales (Moodle)
Certificado médico de defuncién (Moodle)

R2

Introduccion a la calidad y seguridad en el
paciente (Moodle)

Una mirada ética para los profesionales sanitarios
Metodologia de la investigacion y lectura critica
de articulos

Proteccién radioldgica operacional (moodle)

R3

Gestion Sanitaria
Proteccidén radioldgica de los profesionales
(Moodle)

R4

Proteccidn radioldgica del paciente

Soporte vital avanzado, antes de finalizar el periodo formativo

- Cursos propuestos por el tutor/a y/o el residente.
Se trata de cursos de interés particular en la formacién del residente. Pueden ser ofertados
desde el mismo hospital, del Ibsalut u otras entidades, centros o comunidades auténomas.
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Se potenciara la asistencia a cursos que contribuyan a su formacion.
Algunos cursos propuestos en el 42 y 52 afio de residencia son los siguientes:
- “Actualizacién en infeccion por VIH para residentes” (Servicio de Enfermedades

Infecciosas Hospital Ramon y Cajal)

- “Curso de infeccion relacionada con la asistencia sanitaria” (GEIRAS-SEIMC).

- “Curso de asistencia compartida (SEMI)”

- “Curso de infecciones relacionadas con el paciente quirdrgico o de metabolismo éseo
(SEMI)”.

8c Asistencia a congresos, reuniones y simposios

A partir de R2 se fomentarad la asistencia a diferentes congresos nacionales y se incentivard su
participacién de forma activa mediante el envio de comunicaciones orales o posters, condicién
que favorecera su asistencia.

De igual modo, se incentivara la participacion en bases de datos para trabajos conjuntos con
residentes mayores.

Es deseable que el residente participe también en el envio de concursos de casos clinicos tanto
a nivel nacional como autondémico.

Los congresos mas interesantes son:

- Congreso anual de la Sociedad Espafiola de Medicina Interna (SEMI)

- Congreso anual de la Sociedad Espafiola de Enfermedades Infecciosas y Microbiologia Clinica
(SEIMC)

- Congreso del GEAS (grupo de estudio de enfermedades autoinmunes sistémicas de la SEMI)
- Forum de enfermedad tromboembdlica venosa (SEMI)

- Congreso Ge-SIDA (de R5 durante su formacion en enfermedades infecciosas)

- Congreso anual de la Societat Catalano-Balear de Medicina Interna.

A partir de R4, podra asistir a otras reuniones o congresos segun la rotacion que esté
realizando, o las preferencias en formacion del residente.

Se incentivard por parte de los adjuntos y tutores la participacién en los mismos, y, por
otro lado, el residente podrd proponer y solicitar la asistencia a reuniones de su interés.
Es deseable que el residente exponga en sesidn clinica en el servicio posteriormente
algunas de las novedades o temas expuestos en los congresos a los que ha asistido.

Del mismo modo, podra participar en reuniones cientificas a nivel local.

8d. Investigacion

Se fomentara la participacion del residente de forma progresiva segun la adquisicién y mejora
de autonomia: inicialmente participando en la recogida de datos y redaccidn de casos clinicos,
y posteriormente realizando el disefio de algun estudio propio y elaborando articulos para
enviar a revistas de interés cientifico, nacional e internacional.
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9. SISTEMA DE EVALUACION.

A partir de mayo de 2018 se establece a nivel de toda la Comunidad Auténoma de les llles
Balears un nuevo sistema de evaluacidén por competencias. Ademas de este sistema, se
introdujeron otras herramientas de evaluacion por observacién (como el Mini-CEX, PBA, DOPS,
etcétera), asi como herramientas que generaban reflexion.

Dentro del proceso evolutivo y de madurez de las unidades docentes y mayor capacitacion por
parte de los tutores y colaboradores docentes, estas herramientas se han ido extendiendo a la
vez que también se han ido introduciendo otras nuevas.

De este modo se consensua con las tutoras y los tutores, un plan de evaluacion mas
evolucionado y mds completo, presentdndose en la comisién de docencia MIR-EIR dia 7 de
marzo de 2024 con su aprobacion.

En esta nueva version, mejorada de la anterior, partimos e insistimos en la evaluacién holistica
del residente, siendo competencia no soélo de tutoras y tutores sino de colaboradores docentes,
coordinadores docentes y no solo del drea médica sino también de enfermeria, personal de
soporte, personal administrativo, etc.

Este documento pasara de llamarse “Programa de evaluacién del residente (Blueprint)”

Cada herramienta de observacién se adaptara al momento formativo del residente.

Herramientas de evaluacion y profesional que la realiza:

1. Tutores, coordinadores y colaboradores docentes:

. Formulario de evaluacién de cada rotacion.

. Formulario de evaluacién anual.

. Entrevistas tutor/-a y residente, al menos 4 al afio.

° Observacién estructurada de la practica clinica con feedback inmediato (MINI-

CEX), al menos 6 al afio por diferentes observadores y diferentes ambitos; el objetivo
seria superar los 8 anuales por validez y fiabilidad (proponemos 2025-2026 para este
objetivo).

° Observacién directa de habilidades procedimentales (DOPS), al menos 6 al afio,
con 3 evaluadores diferentes y 3 procedimientos diferentes (se estableceran al principio
de afio formativo), los o las evaluadoras podria ser personal de enfermeria.

. Incidente critico. Al menos 2 anuales, se tienen que exponer en sesién con la
presencia (Unicamente) de los residentes y el tutor o tutora que dirigirda y moderara la
sesion.
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. Informe anual del tutor/-a.

2. Profesionales de diversas categorias: Enfermeria (planta, urgencias, consultas) Técnico
Aucxiliar de Enfermeria (TCAE) (de planta, urgencias, consultas, etc.), residentes, incluso de otras
especialidades, secretaria o administrativa/-o del servicio y personal de soporte, celadores, etc.

Realizaran:

. Evaluacion Multi Fuente o evaluaciéon 3602 (Team Assessment of Behaviour,
TAB).

Debe integrar la vision de al menos 15 profesionales (se exponen a continuacion sus
categorias o &mbitos) al afio, que tengan relacion laboral con el residente y que ésta no
sea de enemistad o amistad manifiesta (por ejemplo, pareja).

3. Residentes:

. Autoevaluacion anual.

. Evaluacion de cada rotacion.

. Memoria REFLEXIVA anual y tras cada rotacion (portafolio).
. Encuesta de satisfaccién de la Comunidad Auténoma (abril).
. Encuesta de satisfaccion Hospital Manacor (diciembre).

Breve explicacion de cada herramienta:

- Observacién estructurada de la practica clinica con feedback inmediato (Mini-Cex), de escala
numeérica con descriptor que evalla 7 competencias. Se realiza un feedback inmediato al
residente. La duracién establecida total es de unos 30 minutos, aproximadamente (15 minutos
acto clinico, 15 minutos de feedback), cabe destacar que hay que estimular la auto reflexion del
residente y realizar observaciones (son mas Utiles que cualquier clasificacion numérica, ya que
establecen los matices).

- Evaluacion basada en procedimientos (PBA): (adaptado de evaluaciones de especialistas
quirurgicos, para las técnicas realizadas en Medicina Interna). Se trata de un checklist, que
valora preparacion pre y post procedimiento, asi como el procedimiento en si. El evaluador
debe contestar si el residente es capaz de realizar la técnica, siempre con supervisién y hacer
constar donde tiene que mejorar si se considera que no es capaz de realizarla. El tutor hara
feed-back con el residente.

- Observacién directa de habilidades procedimentales (DOPS): valoracién del nivel de practica
independiente, de escala verbal, que evalla 9 competencias. Realizar comentarios enriquece
este tipo de observacion. El tutor hard feed-back con el residente.
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- Evaluacion 3602 (TAB): Cuestionario de actitud y comportamiento, que valora 4 competencias:
relacién profesional con los pacientes, habilidades de comunicacién verbal, trabajo en equipo y
accesibilidad.

- Reflexién personal/Autoevaluacion: Se establece una nueva escala donde solicitamos la
honestidad del residente a la hora de responder. Es una manera de conocerse en mayor
profundidad. El residente valorara su relacion con los pacientes y con otros profesionales y su
actitud personal.

- Memoria: Estructurada por dominios competenciales, confirmard los objetivos formativos,
anotarad sus deficiencias y areas de mejora. Deberd hacerse una reflexion final en la que conste
lo que el residente ha aprendido, lo que le queda por aprender, los aspectos que considera
debe mejorar y mostrar su compromiso con los futuros aprendizajes. Mas que un registro de
actividades y procedimientos que haya podido realizar el residente, su finalidad es la reflexién
el compromiso de mejora.

- Memoria anual: Integrard todas memorias previas y serd entregada al jefe de estudios de la
unidad antes de la evaluacion final.

- Evaluacién formativa: Formulario tipo rdbrica que evalla 6 competencias, aunque se realizé
una modificacion para asemejarse a la creada por el Ministerio de Sanidad. Serd cumplimentada
por el colaborador/-a docente o tutor/-a de la rotacion asesorado/-a por el tutor/-a de la
especialidad. Al final se hardn constar las competencias en las que destaca el residente y en las
gue precisa mejorar.

- Evaluacion final: formulario, en el que al final de cada afio de residencia, el tutor integrard
todos los procedimientos realizados para evaluar al residente.

- Informe anual del tutor/-a: probablemente uno de los documentos mas importantes y claves
de la evaluacion, donde el/la tutora integrara todo lo realizado por el o la residente, los
resultados de las entrevistas, donde destaca y donde precisa mejorar, guardias, sesiones, otras
actividades docentes y cientificas y las expectativas.
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Tabla resumen

METODO

Evaluacién por observacion

FORMULARIO

Mini-Cex

PERIODICIDAD

Al menos 6 anuales, diferentes
observadores y ambientes

DOPS

Al menos 6 anuales, 3
observadores diferentes y 3
observaciones diferentes

Evaluaciéon 3602

Anual

Reflexidn personal del
residente

Auto evaluacién

Anual

Memoria reflexiva

De cada rotaciéon y anual

Incidente critico

Dos anuales, al menos

Evaluacién por
competencias

Evaluacion formativa

De cada rotacion

Evaluaciéon anual

Al final de cada afio formativo

Informe del tutor/a

Informe escrito

Anual

Evaluacidn de |a satisfaccion
del residente

Comunidad autonoma

Anual (abril)

Centro docente

Anual (diciembre)




% Conselleria de Salut HOSPITAL MANACOR
||| Hospital de Manacor

10. PROTOCOLO DE SUPERVISION.
En el protocolo de supervisidn se recogen las recomendaciones establecidas por la Comision
de Docencia del Hospital de Manacor, el jefe de servicio y los tutores de Medicina Interna, para
supervisar las tareas asistenciales relevantes desempefiadas por los residentes durante sus
distintas rotaciones. Por ello debe ser conocido por todos los profesionales implicados en la
asistencia de los residentes de Medicina Interna tanto en su jornada ordinaria, como durante
en las guardias.

EL Protocolo de supervision se adjunta en el anexo 1.
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11. REVISION Y ACTUALIZACION DEL PROGRAMA.

Esta guia formativa debe ser revisada anualmente para adaptarse a los cambios tanto en la
docencia de residentes como a los que afectan al propio servicio de Medicina Interna.

Se trata de una guia, una recomendacion, por lo que podrdn realizarse los cambios
necesarios en las rotaciones y evaluaciones, siempre y cuando éstas sean aprobadas por el
residente, el tutor y el jefe de servicio.



