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1. Estructura de la unidad docente

La Unidad docente de Medicina Interna del Hospital Universitario Vall d’"Hebron esta acreditada
para la formacion de 7 residentes por ano. El nucleo de la unidad docente estd formado por los
servicios de Medicina Interna, Enfermedades Infecciosas y Hepatologia con la participacion de
Dermatologia,
Hematologia, Oncologia, Nefrologia, Neurologia, Medicina Intensiva, Urgencias, Hospitalizacién

los Servicios de Cardiologia, Neumologia, Aparto Digestivo, Neurologia,

a Domicilio (HAD).

Aparato
Digestivo

. '/ Medicina Interna,
Enfermedades
(IMedicina Infecciosas y

(,

\! Intensiva }j \ Hepatologia

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible

en formato electrénico en el servidor
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Cartera de servicios

Medicina Interna - Enfermedades Autoinmunes
Medicina Interna - Enfermedades Infecciosas
Medicina Interna - Hepatologia

Tutores de residentes

Dra Carmen Aleman Llanso
Dr Joaquin Burgos Cibrian
Dr Albert Gil Vila

DrJaume Mestre Torres

Dra Beatriz Minguez Rosique
Dr Jordi Navarro Mercadé
Dra Monica Pons Delgado
Dr Fernando Salvador Vélez
Dr Josep Surifiach Caralt

Jefes de Servicio

Dr Ferran Martinez Valle
Dr Viceng Falcé Ferrer
Dr Joan Genesca Ferrer

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible

en formato electrénico en el servidor




ITINERARIO FORMATIVO cODIGO FECHA VERSION
®
VSI“ Itinerario formativo de la Especialidad
d’Hebron - PR-132 Marzo 2025 6
Hospital Universitari Medicina Interna
Direccion de Docencia Creacién /Modificacién del documento Pagina:5 de

2. Definicion de la especialidad y de |la
competencia profesional

2.1. Introduccion. Definicién de la especialidad.

La Medicina Interna es una especialidad médica de larga tradicidén, que aporta una atencidn
global al enfermo adulto de cardcter preferentemente hospitalario. Los internistas se forman
bajo el principio de que ninguna enfermedad o problema clinico del adulto es ajeno a su
incumbencia y responsabilidad. Esta actitud ha determinado que la especialidad de Medicina
Interna participe activamente en la mayoria de los retos asistenciales a los que ha tenido que
hacer frente nuestro sistema sanitario, incluida la creacién y desarrollo de las diferentes
especialidades médicas y atencidn a nuevas enfermedades. En los ultimos treinta afios se han
producido en todo el mundo desarrollado notables cambios en la organizaciéon sanitaria, los
hospitales se han enriquecido con los avances tecnoldgicos y con la consolidacién de las
especialidades médicas y la atencién a nuevas enfermedades. La especialidad de Medicina
Interna hoy dia, no puede abarcar con profundidad todos los conocimientos y técnicas que
estdn a disposicion de la medicina, por lo que ha aprendido a trabajar en equipo para ofertar a
sus pacientes la mejor atencion integral posible, conservando una vision global del enfermo y
siendo capaz de mantenerse como referente ante enfermedades especificas y esforzarse por
ofrecer los nuevos servicios que la sociedad le demande.

La atencién sanitaria del siglo XXI se mueve en escenarios cambiantes y complejos,
determinados en gran medida, por la demanda creciente de mdas y mejores servicios. La
medicina moderna ha experimentado cambios en la relacion médico- paciente, el desarrollo e
incorporaciéon de nuevas tecnologias, en los nuevos criterios de atencidén hospitalaria, y en la
creacion de dispositivos de atencién ambulatoria (hospitales de dia, consultas de diagndstico
rapido) o en el propio domicilio del paciente. Ademds, se debe de enfrentar a las restricciones
presupuestarias y los recursos limitados que seguiran obligando a una adecuada utilizacién de
los mismos y a la adopcidon de nuevos mecanismos de gestion en los centros sanitarios. Todo
ello, para que la asistencia sea de mayor calidad, mas segura, tenga una buena relacién coste-
eficiencia, asi como un alto nivel de compromiso ético.

En este contexto, el papel de la especialidad de Medicina Interna como garante de la atencion
integral en el entorno hospitalario, es decisivo para favorecer una atencién sanitaria centrada
en las necesidades globales de la persona, evitando el riesgo de atomizar la Medicina y hacer
de la tecnologia el eje exclusivo de la atencién hospitalaria.

Para garantizar que la especialidad de Medicina Interna pueda seguir cumpliendo la misidn que
la sociedad actual le reclama, es necesario abordar una actualizacidn 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 precisaran nuevas revisiones de este.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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El programa formativo propuesto ofrece las lineas generales por las que debe transcurrir la
formacién de los futuros especialistas en Medicina Interna incorporando, como aspecto
novedoso, la descripcidn de las competencias que deben adquirir y su evaluacion con el fin de
garantizar que se han adquirido de manera adecuada. Cada unidad docente debera adaptar a
su propia realidad la puesta en préctica de estas directrices sin vulnerarlas, adaptandolas a las
caracteristicas de cada institucion acreditada con el fin exclusivo de alcanzar los objetivos
formativos que deberdn plasmarse en la Guia Formativa Tipo.

2.2.  Principios basicos del programa

La Medicina Interna es una especialidad médica nuclear cuya misidn asistencial es la atencion
médica integral de los pacientes adultos y adolescentes con enfermedades agudas o crénicas y
enfermedades sin diagndstico definido. Su actividad se centra preferentemente en los pacientes
que requieren atencién hospitalaria, tanto a su cargo como en asistencia compartida con otros
servicios médicos y quirdrgicos y, con una participacién en urgencias y en las alternativas a la
hospitalizacién convencional, que incluye la atencién ambulatoria. Desde una visién generalista,
los profesionales de la Medicina Interna participan en dreas especificas y cambiantes que
puedan requerir su atencién, mostrando versatilidad, capacidad de adaptacién a las necesidades
reales, con respeto y dedicacion a los principios cientificos y éticos del profesionalismo médico,
siendo los especialistas de referencia para el diagndstico de pacientes adultos.

El compromiso de la Medicina Interna con la sociedad incluye la dedicacién a la investigacion
clinica y a la formacidn de futuros profesionales.

Los principios en los que se basa este Programa son:

= Laensefianza debe basarse en quien aprende.

= Laadquisicién de una adecuada competencia clinica, es decir, la capacidad para utilizar
los conocimientos, las habilidades, las actitudes y el buen juicio asociados a su profesién
para afrontar y resolver adecuadamente las situaciones que presupone su ejercicio.

= El principio de adquisicion progresiva de conocimientos, habilidades y
responsabilidades.

= La adquisicion de actitudes positivas respecto a su formacién continuada, la
investigacion, el mantenimiento de comportamientos éticos y la relaciéon adecuada
con el enfermo y su entorno.

= Ladedicacién completa del residente a su formacion.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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3. Metodologia docente

Modelo de aprendizaje centrado en el residente

El sistema de formacidn sanitaria especializada se basa en el aprendizaje mediante el ejercicio
profesional en un entorno supervisado, donde se van asumiendo progresivamente
responsabilidades a medida que se adquieren las competencias previstas en el programa de
formacidn, hasta llegar al grado de responsabilidad inherente al ejercicio auténomo de la
especialidad.

Para la adquisicion de las competencias se promueven estrategias docentes que favorezcan el
pensamiento critico y permitan la integracion de la formacion tedrica con la clinica e
investigacion que se lleva a cabo en los diferentes dispositivos de la Unidad Docente. En la
adquisicion de conocimientos predomina el autoaprendizaje tutorizado, ayudado por
seminarios, actividades de simulacidn, talleres, discusion de casos con expertos en cada tema, y
otros métodos que estimulen la responsabilidad y la autonomia progresiva del residente.
Durante cada una de las rotaciones, el residente debe demostrar que dispone de los
conocimientos suficientes y que los utiliza regularmente en el razonamiento clinico.

En cada una de las areas de rotacidn, el residente ha de integrar conocimientos y desarrollar
habilidades y actitudes que le permitan avanzar en su formacién. El es el principal responsable
de su aprendizaje, la funcion de los especialistas con los que se forma es la de facilitar dicho
aprendizaje, supervisar sus actividades y evaluar su progreso.

En cada una de las areas de rotacion, el residente ha de participar en todas las actividades
habituales de los especialistas tanto en los aspectos asistenciales de cualquier tipo, como en los
de formacidn, investigacién y gestion clinica.

Niveles de autonomia

La capacidad para realizar determinados actos médicos instrumentales o quirdrgicos guarda
relacidn con el nivel de conocimientos y experiencia. Por ello deben considerarse 3 niveles de
autonomia vinculados a niveles de responsabilidad

Se entiende por autonomia el grado de independencia con el que el residente es capaz de
realizar un determinado acto al finalizar un periodo formativo.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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Nivel 1 Las habilidades adquiridas permiten al médico residente llevar a cabo

actuaciones de manera independiente, sin necesidad de tutela directa,
teniendo a su disposicidon en cualquier caso la posibilidad de consultar al
especialista responsable (tutela indirecta).

Nivel 2 El residente tiene un extenso conocimiento, pero no alcanza la experiencia
suficiente para hacer un tratamiento completo de forma independiente.

Nivel 3 El médico residente ha visto o ha ayudado a determinadas actuaciones, pero
no tiene experiencia propia.

Sistema de evaluacion

Con la finalidad de valorar el proceso de aprendizaje y la adquisicion de competencias como un
proceso continuo, la evaluacién de las competencias se realizara al final de cada periodo de
rotacion segun el formato oficial. Los resultados de la evaluacidon deben registrarse en el
expediente del residente y han de ser utilizados en las entrevistas tutor — residente para valorar
los avances y déficits en el proceso de aprendizaje y establecer medidas de mejora. La evaluacién
anual resulta de la media ponderada de las evaluaciones de las rotaciones (65%), del informe que
efectue la tutoria sobre aspectos de aptitud y actitud (25%) y de la valoracion de actividades
complementarias (10%)

Existe una Guia de evaluacién aprobada por la Comisidon de Docencia que detalla el proceso de
evaluacidon y propone diferentes métodos que pueden ser utilizados, a criterio de los
evaluadores, para valorar el progreso competencial en el momento y drea que corresponda. Este
documento se encuentra en el aplicativo digital de gestidn de la formacion especializada (Docens
Track) y en la intranet de Docencia. A modo de resumen, Los instrumentos de evaluacion
propuestos son los siguientes, que se podran aplicar para cada una de las competencias y
dominios, como se explicita en el apartado 5:

A. Examenes escritos: preguntas de respuesta multiple u otros formatos. Se evaltdan
conocimientos abstractos, conocimientos contextualizados, razonamiento clinico y
toma de decisiones.

B. Observacion: no estructurada, estructurada (mini-CEX o similar) en contextos reales o
simulados. Se evallan aspectos como la entrevista clinica, la exploracion fisica, el
ejercicio profesional, el juicio clinico, la comunicacién y la organizacion y eficiencia.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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C. Audit de registros clinicos: valoracién de aquello que se registra, ya sea por el propio

residente, por su tutor o por un especialista responsable. Se pueden evaluar la toma de
decisiones clinicas, el seguimiento del manejo del paciente, el seguimiento de las
actividades preventivas y el uso adecuado de los recursos como pruebas
complementarias, medicamentos o interconsultas.

Portafolio: incluye el registro de actividades (procedimientos, cirugias, intervenciones
varias) y la reflexién sobre incidentes criticos. Todo ello debe quedar documentado en
el aplicativo de docencia en el apartado del libro del residente. Mediante el andlisis de
esta informacién se pueden cuantificar las actividades y procedimientos minimos
exigidos, evaluar el desarrollo de estrategias, actitudes, habilidades y procesos
cognitivos esenciales para el aprendizaje durante toda la vida profesional y el desarrollo
del pensamiento critico y aprendizaje autodirigido en la practica diaria.

Feedback 3602: se basa en la recoleccion de informacién de fuentes diversas
(enfermeria, medicina, otros profesionales, compafieros, especialistas y pacientes) y
puede incluir una autoevaluacién. Es muy util para evaluar el trabajo en equipo, la
comunicacion y relacién interpersonal, la calidad de gestién de recursos, el ejercicio
profesional y el asesoramiento y educacion de pacientes y familiares.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible

en formato electrénico en el servidor
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4. Competencias genéricas/transversales

Las competencias transversales son comunes a todas o buena parte de las especialidades en
Ciencias de la Salud, estan reguladas por el RD 589/2022 (BOE nim. 173 de 20 de julio de 2022)
y elaboradas por la Comisién Permanente del Consejo Nacional de Especialistas en Ciencias de
la Salud para su incorporacién a los programas oficiales de cada especialidad. La formacion
transversal tiene como finalidad abordar las competencias comunes, principalmente
actitudinales, necesarias para el ejercicio profesional de les personas especialistas en Ciencias
de la Salud, que deberan adquirirse durante el periodo de formacién sanitaria especializada en
centros acreditados.

Se adquieren mediante:

1. Las acciones formativas (cursos y talleres) organizados por la Comisién de
Docencia (*ver apartado 9), de realizacion obligatoria para todos los residentes y
con evaluacién final.

2. La practica asistencial integrada y supervisada en cada una de las unidades
docentes y con evaluacién continuada.

3. Elautoaprendizaje guiado.

Estas actividades deben ser motivo de reflexion y analisis en las entrevistas estructuradas de la
tutoria, que forman parte de la evaluacién continuada del proceso formativo.

En la Intranet de Docencia y en el aplicativo de docencia especializada (Docens Track) estd
publicado el Plan de Formacién Transversal Comun para residentes del Hospital Universitari Vall
d’Hebron. Estas actividades seran también recogidas en este Itinerario Formativo, junto con las
actividades formativas especificas de esta unidad docente. Los residentes deben haber superado
todos los cursos y talleres obligatorios que tienen programados cada afio antes de que se realice
la evaluacion anual, ya que su contenido condiciona el resultado final de la evaluacion.

Es necesaria una evaluacidn positiva en las competencias transversales obligatorias para poder
optar a realizar una rotacidn externa.

Las competencias transversales o genéricas se agrupan en los siguientes dominios:

4.A. Compromiso con los principios y valores del Sistema Nacional de Salud

1. Tener como principal objetivo el cuidado y el bienestar del paciente
2. Respetar los valores y los derechos de los pacientes, teniendo en cuenta su diversidad y
vulnerabilidad.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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3. Respetar la autonomia de los pacientes y de sus representantes legales en la toma de

Nowus

decisiones.

Respetar la confidencialidad y el secreto profesional

Colaborar, consultar y apoyar a otros profesionales.

Adquirir y mantener las competencias profesionales de la especialidad.

Contribuir al cumplimiento de los principios generales del Sistema Nacional de Salud
establecidos en el art. 2 de la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesién y calidad del
Sistema Nacional de Salud.

4.B. Principios de Bioética

1.

2.

Aplicar los fundamentos de la bioética y el “método de deliberacién” en la practica
profesional.
Identificar y afrontar situaciones de conflicto ético.

4.C. Los principios legales del ejercicio de las especialidades en Ciencias de la

Salud

Aplicar los fundamentos de la bioética y el método de deliberacién en la practica
profesional.

Identificar y afrontar situaciones de conflicto ético.

Aplicar los aspectos éticos y legales relacionados con el manejo de la informacion, la
documentacién y la historia clinica para garantizar la confidencialidad y el secreto
profesional.

Aplicar los aspectos legales relacionados con la atencién sanitaria de menores, personas
con discapacidad, pacientes con capacidad reducida para la toma de decisiones, al final
de laviday con la adecuacion del esfuerzo terapéutico y la prestacidon de ayuda a morir.
Conocer el funcionamiento de las comisiones clinicas.

Cumplimentar documentos clinico-legales.

Detectar precozmente las situaciones de violencia de género y de abuso-maltrato y
aplicar los protocolos establecidos.

Informar y aplicar los procedimientos de voluntades anticipadas.

4.D. Comunicacion Clinica

1.

Informar al paciente y/o a su representante legal, para que otorgue el consentimiento
informado*, libre y voluntario, dejando constancia en la historia clinica.

Comunicar de acuerdo a diferentes situaciones y personas

- Detectar las necesidades de informacidn de cada paciente, responsable legal o persona
autorizada.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible

en formato electrénico en el servidor
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- Adecuar la informacién en situaciones concretas como: i) las malas noticias, ii)
pacientes al final de la vida, iii) pacientes de manejo dificil, iv) pacientes con trastorno
mental, v) grupos especificos de poblacién (adolescentes, ancianos, personas en riesgo
de exclusién y discapacitados) y otras.

Aplicar estrategias para la mejora de la adherencia al tratamiento prescrito.

4.E. El trabajo en equipo

1.

Trabajar en equipos interdisciplinares y multiprofesionales. Esta competencia implica
conocer las funciones y las responsabilidades de los miembros del equipo, comunicarse
de forma apropiada con los miembros respetando sus contribuciones

Contribuir a la resolucion de conflictos

4.F. Habilidades clinicas generales aplicables al ejercicio de las especialidades
en Ciencias de la Salud

1.

Contribuir a la elaboracidn de la historia clinica (conjunto de documentos que contienen
los datos, valoraciones e informaciones de cualquier indole sobre la situacién y la
evolucidon clinica de un paciente a lo largo del proceso asistencial) de forma
comprensible y utilizable por terceros.

Analizar criticamente la informacion clinica (todo dato, cualquiera que sea su forma,
clase o tipo, que permite adquirir o ampliar conocimientos sobre el estado fisico y la
salud de una persona, o la forma de preservarla, cuidarla, mejorarla o recuperarla).
Identificar situaciones urgentes y aplicar maniobras de Soporte Vital Basico

Aplicar los principios bdsicos de la practica basada en la evidencia y en el valor para el
paciente.

Aplicar criterios de derivacion e interconsulta.

Valorar el impacto asociado a la enfermedad en el paciente y su entorno.

Abordar de forma integral los problemas de salud crénicos y contribuir a la toma de
decisiones y optimizacion de cuidados.

Atender de forma integral a los pacientes, considerando entre otros aspectos el
trastorno mental, la dependencia y la pluripatologia.

4.G. Manejo de medicamentos y otros recursos terapéuticos

*Solo aplicable a algunas UD

1.

Aplicar principios éticos y requisitos legales en la prescripcién de medicamentos y otros
recursos terapéuticos.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible

en formato electrénico en el servidor




ITINERARIO FORMATIVO cODIGO FECHA VERSION
o
° VSI“ Itinerario formativo de la Especialidad
d’Hebron - PR-132 Marzo 2025 6
Hospital Universitari Medicina Interna
Direccion de Docencia Creacién /Modificacién del documento Pagina:13 de
2. Usar de forma racional los medicamentos y otros recursos terapéuticos teniendo en

6.

cuenta necesidades individuales de cada paciente y a los grupos de pacientes que
requieren un manejo especifico.

Conocer los principios del uso racional de antimicrobianos.

Revisar peridodicamente los objetivos terapéuticos para realizar los ajustes pertinentes
y evitar iatrogenia.

Detectar las reacciones adversas y efectos secundarios a medicamentos y otros recursos
terapéuticos.

Notificar las reacciones adversas a medicamentos y productos sanitarios.

4.H. Equidad y determinantes sociales de la salud

1.
2.
3.

Registrar en historia clinica los determinantes sociales de la salud.
Conocer el modelo de promocién de la salud psico-socio-emocional.
Aplicar un enfoque de equidad en salud en la practica clinica.

4.l. Promocion de la salud y prevencion

1.

Aplicar los principios de la epidemiologia y la gendmica (cuando proceda y esté
disponible) para la toma de decisiones para la salud.

Realizar promocién para la salud y prevencién de la enfermedad.

Aplicar los principios legales de proteccién radioldgica en las practicas diagndsticas y
terapéuticas para profesionales y pacientes.

Conocer los derechos y aplicar las medidas preventivas y de proteccién de riesgos
laborales especificas del ejercicio de la especialidad.

Notificar las enfermedades de declaracion obligatoria y comunicar las sospechas de
enfermedad profesional.

4.). Salud digital

Utilizar fuentes contrastadas de informacidn biomédica o en ciencias de la salud.
Utilizar las tecnologias digitales para la interaccidon e intercambio de informacién y
contenidos.

Conocer la normativa sobre la Proteccién de Datos y la Privacidad en el campo sanitario,
especificamente ligadas a las tecnologias de la informacion, los derechos del paciente a
la informacidn y la responsabilidad profesional en la custodia y mantenimiento de la
misma.

Garantizar la proteccion de datos y la confidencialidad del paciente en la utilizacién de
la informacion sanitaria.

Conocer las bases de los sistemas de codificacidn.

Realizar teleasistencia y telemedicina.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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4.K. Metodologia de la investigacion

Conocer la normativa ética y legal aplicable en la investigacion en seres humanos.
Conocer los principios basicos de la investigacion biomédica: basica, traslacional, clinica
y epidemioldgica.

Generar conocimiento, aplicando el método cientifico y los principios de la bioética.
Observar la perspectiva de género y la edad en la generacidén e interpretacién de la
evidencia cientifica.

Difundir el conocimiento cientifico.

Interpretar criticamente la literatura cientifica.

4.L. Docenciay formacion

N

Planificar, disefar y participar en actividades formativas (sesiones clinicas, talleres).
Usar la lengua inglesa en determinadas actividades.

Identificar fortalezas, deficiencias y limitaciones en el propio conocimiento y
experiencia.

Detectar las necesidades formativas y generar junto con el tutor las oportunidades de
mejora competencial

4.M. Gestion clinicay de la calidad

ukwn e

Participar en actividades de mejora de la calidad asistencial.

Fomentar la continuidad de la atencién.

Contribuir a garantizar la seguridad del paciente.

Contribuir a los cambios organizativos

Conocer, y contribuir al cumplimiento de los indicadores de gestidn clinica de uso mas
frecuente.

Utilizar eficientemente los recursos disponibles.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible

en formato electrénico en el servidor
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5.Competencias especificas de Medicina Interna

Las competencias de la especialidad son el conjunto de conocimientos, habilidades y actitudes
especificas que se deben adquirir para conseguir el titulo de especialista. Las diferentes
competencias deben adquirirse con diferente grado de responsabilidad, segin la complejidad

de la patologia.

Se han definido ocho dominios competenciales:

1. Atencidn a los pacientes con patologias médicas.

a.

Sm o a0 T

— X ‘o

© >3

p.

Enfermedades cardiovasculares
Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas
Enfermedades renales y de las vias urinarias
Enfermedades del aparato digestivo
Enfermedades infecciosas

Enfermedades del sistema nervioso
Enfermedades de la piel

Enfermedades hematoldgicas
Enfermedades del aparato respiratorio
Enfermedades oncoldgicas

Enfermedades del aparato osteoarticular
Enfermedades autoinmunes sistémicas

. Enfermedades minoritarias

Atencidn al paciente al final de la vida, cuidados paliativos
Patologia médica relacionada con el consumo de tabaco, alcohol y otras drogas
Trastornos de la salud mental

2. Atencién al paciente con edad avanzada, enfermedad crénica compleja y
pluripatologia. Continuidad asistencial.

3. Atencién médica a pacientes quirurgicos y de otras especialidades (asistencia
compartida).

4. Alternativas a la hospitalizacidon convencional.

5. Atencidén al paciente que presenta una emergencia y paciente critico.

a.
b.
C.

Urgencia vital
Urgencias cardioldgicas y angioldgicas
Urgencias neuroldgicas

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Urgencias digestivas

Urgencias psiquidtricas

Urgencias endocrinoldgicas y metabdlicas

Urgencias otorrinolaringoldgicas

Urgencias oncohematoldgicas

6. Atencién primaria

7. Aplicacién de las tecnologias de la informacién y comunicacién (TICS) a la
atencién del paciente médico.

8. Habilidades técnicas.

@ oo

La siguiente tabla recoge todas las competencias y dominios de nuestra especialidad y los
instrumentos evaluativos que pueden aplicarse. Estos son:

A: Examen; B: Observacion; C: Audit; D: 3602; E: Portfolio.

INSTRUMENT
COMPETENCIAS H DOSE

Dominio 1: Atencion a los pacientes con patologias médicas
Enfermedades cardiovasculares. Factores de riesgo cardiovascular.

Identificar, preveniry tratar los factores de riesgo y sus X | X X
complicaciones vasculares.

Estratificar el riesgo vascular. X | X X
Indicar e interpretar las pruebas utilizadas en el diagndstico y X | X X

tratamiento de las enfermedades cardiovasculares.
Insuficiencia cardiaca

Identificary prevenir los factores de riesgo y precipitantes de la X | X X
insuficiencia cardiaca.

Diagnosticar y tratar las formas clinicas de insuficiencia cardiaca X | X X
Trabajar en equipos multidisciplinares para el cuidado y seguimiento de los X | X X

pacientes con insuficiencia cardiaca crénica.
Cardiopatia isquémica

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del paciente con un sindrome X | X X
coronario agudo, identificar los factores prondsticos y
aplicar el cédigo infarto.

Diagnosticar y tratar la cardiopatia isquémica crénica. X | X X
Realizar prevencién secundaria de los factores de riesgo cardiovascular X | X X

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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Sindromes extracoronarios

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las manifestaciones X | X X
clinicas extracoronarias de la aterosclerosis.

Arritmias

Diagnosticar y tratar las principales arritmias con especial atencion X | X X

a la fibrilacién auricular.
Enfermedades del pericardio

Diagnosticar y tratar las enfermedades del pericardio. X | X X
Valvulopatias

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las valvulopatias. X | X X
Patologia de la aorta

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia de la X | X X
aorta.

Enfermedad tromboembdlica venosa

Diagnosticar y tratar la ETEV y sus complicaciones. X | X X
Hipertension pulmonar

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento multidisciplinar de la X | X X

hipertension pulmonar.
Enfermedades endocrinas,nutricionales y metabdlicas

Diagnosticar y tratar la diabetes mellitus y sus complicaciones. X | X X
Diagnosticar y tratar las diferentes formas de la descompensacién X | X X
de la diabetes.

Diagnosticar y tratar los trastornos nutricionales. X | X X
Diagnosticar y tratar la obesidad. X | X X
Identificar el paciente obeso candidato a cirugia bariatrica X | X X
Indicar y aplicar los diferentes tipos de nutricion: enteral y X | X X
parenteral.

Diagnosticar y tratar las diferentes alteraciones del metabolismo X | X X
lipidico.

Diagnosticar y tratar los principales tipos de porfirias. X | X X
Diagnosticar y tratar las hiperuricemias. X | X X
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las enfermedades de X | X X
la hipdfisis

Diagnosticar y tratar las enfermedades del tiroides X | X X
Diagnosticar y tratar las enfermedades de las glandulas paratiroides X | X X
Diagnosticar y tratar las enfermedades de las glandulas X | X X

suprarrenales.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los hipoandrogenismos e X | X X
hiperandrogenismos.
Diagnosticar e indicar el tratamiento de los principales tumores de X | X X

origen endocrino.
Enfermedades renales y de las vias urinarias

Diagnosticar y tratar la litiasis renal y sus complicaciones. X | X X
Prevenir, diagnosticar y tratar el fracaso renal agudo. X | X X
Prevenir, diagnosticar y tratar la enfermedad renal crénica. X | X X
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del paciente con X | X X
enfermedad glomerular, tubular y tubulointersticial.

Diagnosticar y tratar los trastornos electroliticos y del equilibrio X | X X
acido base.

Adaptar las dosis de los farmacos a la funcién renal. X | X X
Identificar los pacientes tributarios de técnicas de tratamiento X | X X
sustitutivo renal y trasplante renal.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia vesical, X | X X
testicular y prostatica.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los tumores de origen X | X X
nefrouroldgico.

Indicar e interpretar las técnicas diagndsticas en patologia X | X X

nefrouroldgica.

Enfermedades del aparato digestivo
Diagnosticar y tratar la patologia esofagica con especial atencién a X | X X
la enfermedad por reflujo gastroesofagico.

Diagnosticar y tratar la patologia gastroduodenal. X | X X
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la hemorragia X | X X
digestiva.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia X | X X
colorectal con especial atencidn a la diverticulitis aguda.

Diagnosticar y tratar el sindrome diarreico agudo y crénico con X | X X
especial atencidn a la enfermedad inflamatoria intestinal.

Diagnosticar y tratar la malabsorcién intestinal con especial X | X X
atencion a la enfermedad celiaca.

Diagnosticar y tratar las alteraciones funcionales del tubo digestivo. X | X X
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia X | X X
biliopancreatica aguda y crénica.

Diagnosticar y tratar la hepatitis aguda no infecciosa. X | X X
Identificar al paciente candidato a trasplante hepatico. X | X X

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la hepatopatia X | X X
cronica y sus complicaciones.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la isquemia intestinal. X | X X
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la obstrucciény X | X X
pseudoobstruccién intestinal.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia del X | X X
peritoneo.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los tumores de origen X | X X
digestivo.
Indicar e interpretar las pruebas diagndsticas de la patologia X | X X
digestiva.
Enfermedades infecciosas
Indicar los procedimientos para la toma de muestras de calidad y X | X X
envio para su estudio microbioldgico.
Interpretar los resultados microbiolégicos de las diferentes muestras X | X X
(incluyendo la lectura interpretada del antibiograma) y de los
principales estudios seroldgicos.
Tratar las principales infecciones de la comunidad y nosocomiales X | X X
incluyendo conceptos de eficacia, seguridad, y espectro
antimicrobiano.
Participar en los programas PROA (programas de optimizacion del X | X X
uso de antibidticos) de cada centro.
Indicar las vacunas recomendadas en los pacientes adultos. X | X X
Aplicar los protocolos de prevencion, aislamiento y manejo de los X | X X
contactos ante un caso sospechoso o confirmado de enfermedad
transmisible o por microorganismos multirresistentes.
Aplicar las medidas estandar para la prevencién de las infecciones X | X X
asociadas a la asistencia sanitaria.
Infecciones comunitarias
Diagnosticar y tratar las infecciones adquiridas en la comunidad: sepsis y X | X X
shock séptico, endocarditis infecciosa, infecciones de piel y partes blandas,
infecciones dseas y articulares, infecciones del tracto respiratorio,
infecciones abdominales, infecciones del tracto urinario,
infecciones del SNC, zoonosis, tuberculosis, infecciones de
transmision sexual, gripe, COVID y otras viriasis.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Infecciones nosocomiales
Diagnosticar y tratar las infecciones nosocomiales mas prevalentes en las X | X X
areas médicas y quirurgicas del hospital: bacteriemia y sepsis por catéter
intravascular, infecciéon de la herida quirdrgica,

neumonia e infeccién urinaria

Infeccidn en pacientes inmunodeprimidos

Diagnosticar y tratar las infecciones que afectan a los pacientes X | X X
inmunodeprimidos.

Infecciones en situaciones especiales
Colaborar en el diagnéstico y tratamiento de las infecciones de los X | X X
pacientes ingresados en las Unidades de Cuidados Intensivos.

Colaborar en el diagnéstico y tratamiento de las infecciones en X | X X
pacientes quirurgicos.

Diagnosticar y tratar las infecciones por microorganismos X | X X
multirresistentes.
Salud internacional

Diagnosticar y tratar las infecciones en viajeros que retornan o X | X X
migrantes que proceden de zonas de riesgo

Aplicar los protocolos y alertas de vigilancia publicados por las autoridades X | X X
sanitarias ante casos con sospecha (criterios clinicos, epidemiolégicos o
microbioldgicos) de una enfermedad infecciosa

de nueva aparicidon o reemergente.

Infeccion por VIH y hepatitis viricas

Diagnosticar la infeccidn por el VIH, estadificar la situacion del X | X X
paciente e informar del diagndstico.

Participar en la planificacidn del tratamiento y seguimiento del X | X X
paciente con VIH de acuerdo con las guias clinicas.

Aconsejar al paciente con infeccidn VIH y a sus convivientes, en relaciéon a X | X X
las medidas generales, higiénicas y preventivas.

Aplicar los protocolos de profilaxis post-exposicidn y pre-exposicién X | X X
de la infeccién por VIH.

Diagnosticar las hepatitis viricas y la afectacién hepatica X | X X
relacionada.

Aplicar los protocolos de profilaxis post-exposicién al VHB. X | X X
Participar en la planificacidn del tratamiento de la hepatitis por X | X X
VHCy VHB.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Enfermedades del sistema nervioso
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las alteraciones del X | X X
nivel de consciencia.
Diagnosticar y tratar los distintos tipos de cefalea mas habituales. X | X X
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las crisis epilépticas. X | X X
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del ictus. X | X X
Diagnosticar y tratar las meningitis y encefalitis no infecciosas. X | X X
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la hipertension X | X X
intracraneal.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del deterioro cognitivo. X | X X
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los trastornos del X | X X
movimiento.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia X | X X
cerebelosa.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia medular X | X X
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las enfermedades X | X X
desmielinizantes y de la primera motoneurona.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los sindromes X | X X
miasteniformes y miopatias.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia del X | X X
sistema nervioso periférico y auténomo.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la alteracién de los X | X X
pares craneales.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del vértigo de origen X | X X
central.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los tumores del X | X X
sistema nervioso.
Indicar e interpretar las principales pruebas diagndsticas de la X | X X
patologia del sistema nervioso.
Enfermedades de la piel
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las lesiones primarias y X | X X
secundarias mas frecuentes de la piel (lesiones sospechosas de
malignidad, dermatitis, psoriasis, purpura y
micosis).
Aplicar la terapéutica dermatoldgica basica. X | X X
Identificar las complicaciones extracutaneas en pacientes con X | X X
dermatosis graves de tipo inflamatorio, infeccioso o tumoral.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Indicar e interpretar los procedimientos diagndsticos basicos X | X X

de la patologia dermatoldgica con especial atencién a la utilizacién del
dermatoscopio.
Enfermedades hematoldgicas

Diagnosticar y participar en el tratamiento de la anemia aguda y X | X X
crénica.

Diagnosticar y participar en el tratamiento de las alteraciones de la X | X X
serie blanca.

Diagnosticar y participar en el tratamiento de los trastornos X | X X
primarios y secundarios de la hemostasia.

Prescribir tratamiento anticoagulante. Prevenir, diagnosticary X | X X

tratar sus complicaciones.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las neoplasias
hematoldgicas, con especial atencidon a los sindromes mielo y
linfoproliferativos.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las gammapatias X | X X
monoclonales y amiloidosis.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del sindrome X | X X
hemofagocitico.

Indicar la transfusién segura de hemoderivados. X | X X
Enfermedades del aparato respiratorio

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la hemonptisis. X | X X
Prevenir, diagnosticar y tratar la EPOC y sus agudizaciones. X | X X
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del asmay sus X | X X
agudizaciones.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la fibrosis quistica y X | X X
las bronquiectasias.

Diagnosticar y tratar la insuficiencia respiratoria aguda y crénica. X | X X
Prescribir oxigenoterapia y terapia inhalada. X | X X
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la apnea e hipopnea X | X X
obstructiva del suefio.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la enfermedad X | X X
pulmonar intersticio-alveolar.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la enfermedad X | X X
respiratoria ocupacional y ambiental.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los nédulos/masas X | X X
pulmonares.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia pleural. X | X X

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las enfermedades del X | X X
mediastino.
Identificar al paciente candidato a trasplante pulmonar. X | X X
Indicar e interpretar las pruebas diagndsticas de la patologia X | X X
respiratoria.
Trastornos de la salud mental
Identificar los principales signos y sintomas de las enfermedades X | X X
mentales.
Identificar y prevenir los principales factores de riesgo de las X | X X
enfermedades mentales.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los trastornos de X | X X
ansiedad y del suefio.
Identificar y colaborar en el tratamiento de los trastornos X | X X
depresivos.
Identificar y prevenir los factores de riesgo del suicidio. X | X X
Identificar y prevenir los trastornos de la conducta alimentaria. X | X X
Identificar los trastornos psicéticos. X | X X
Identificar los trastornos de la personalidad. X | X X
Identificar los trastornos por somatizacion. X | X X
Atencion al paciente al final de la vida, cuidados paliativos
Identificar a los pacientes susceptibles de atencién paliativa. X | X | X |X
Aplicar las escalas validadas para pacientes en situacién terminal y X | X X
de agonia.
Realizar un plan terapéutico, valoracién prondstica y anticipacién X | X X
de problemas en el paciente terminal.
Diagnosticar y tratar los principales problemas médicos de los pacientes X | X X
gue se encuentran en cuidados paliativos, con especial
atencioén al dolor y a la disnea.
Evaluar la situacién social y necesidades espirituales de los X | X | X | X
pacientes terminales y sus familiares.
Adaptar las vias de administracion de farmacos en el paciente en X | X X
cuidados paliativos
Aplicar los protocolos de sedacidn paliativa. X | X X
Enfermedades oncoldgicas
Evaluar al paciente con sospecha de cancer e indicar las pruebas X | X X
necesarias para su diagndstico y estadiaje.
Identificar y colaborar en el tratamiento de la toxicidad derivada X | X X
de la quimioterapia y de la radioterapia.
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Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de pacientes con X | X X
sindromes paraneoplasicos.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las complicaciones X | X X

derivadas de la progresion tumoral.

Promover la participaciéon de los pacientes en programas de X | X X
prevencion del cancer.
Enfermedades del aparato osteoarticular

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de la artrosis periférica y axial. X | X X
Diagnosticar e iniciar el tratamiento de la lumbalgia, dorsalgia 'y X | X X
cervicalgia: aguda y crénica.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de las artropatias inflamatorias X | X X
agudas y cronicas.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de la afectacién articular de las X | X X
enfermedades autoinmunes sistémicas.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de los reumatismos de partes X | X X
blandas.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de la osteoporosis. X | X X
Indicar e interpretar las principales pruebas diagndsticas de la X | X X

patologia osteoarticular.
Enfermedades autoinmunes sistémicas

Identificar los signos y sintomas sugestivos de EAS mas frecuentes. X | X X
Diagnosticar e iniciar el tratamiento de pacientes con purpura, vasculitis X | X X
cutdnea, paniculitis/eritema nodoso, Raynaud, poliartritis,
sindrome seco generalizado, debilidad y/o dolor muscular.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de pacientes con lupus eritematoso X | X X
sistémico, sindrome antifosfolipidico, enfermedad mixta del tejido
conectivo, esclerodermia, miopatia inflamatoria,

Sindrome de Sjogren y enfermedad asociada a 1gG4.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de las vasculitis sistémicas. X | X X
Diagnosticar e iniciar el tratamiento de las enfermedades X | X X
autoinflamatorias.

Utilizar los glucocorticoides, inmunosupresores y terapia bioldgica. X | X X
Prevenir e identificar sus efectos adversos.

Indicar e interpretar las pruebas diagndsticas mas frecuentes. X | X X
Patologia médica relacionada con el consumo de tabaco, alcohol y
otras drogas

Prevenir, identificar y tratar las complicaciones del consumo del tabaco, X | X X
alcohol y otras drogas (incluyendo Chemsex).

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor




ITINERARIO FORMATIVO cODIGO FECHA VERSION
° 2 Xsll'lll Itinerario formativo de la Especialidad
ebron PR-132 Marzo 2025 6
Hospital Universitari Medicina Interna
Direccion de Docencia Creacién /Modificacién del documento Pagina:25 de
Aplicar las principales escalas de valoracidn de la gravedad del X | X X
sindrome de abstinencia alcohdlica.
Promover la deshabituacion y abandono del consumo del tabaco. X | X | X [ X
Promover la desintoxicacién del paciente con abuso de alcohol y X | X | X |X
otras drogas.
Diagnosticar y tratar la intoxicacidon aguda y el sindrome de X | X X
abstinencia por alcohol y otras drogas.
Enfermedades minoritarias
Identificar y colaborar en el tratamiento y las complicaciones de las X | X X
principales EEMM.
Identificar a los pacientes subsidiarios de derivacién a X | X X
unidades especializadas.
Colaborar en la planificacién de la transicion pediatria-adulto. X | X X
Conocer las pruebas diagndsticas y tratamientos especificos X | X X
disponibles (incluyendo genética clinica en ambos casos).
Dominio 2: Atencidn al paciente con edad avanzada, enfermedad
cronica compleja y pluripatologia. Continuidad asistencial.
Hacer una evaluacion geriatrica integral basica. X | X X
Diagnosticar y tratar los principales sindromes geriatricos: Deterioro X | X X
funcional y cognitivo, Desnutricidn y sarcopenia, incontinencia urinaria,
trastornos de la marcha y caidas, fragilidad,
ulceras por presidn y trastornos deglutorios.
Identificar al paciente con enfermedad crénica compleja y paciente X | X X
pluripatoldgico (PPP).
Tratar de forma integral al PPP y de edad avanzada. X | X X
Diagnosticar y tratar las enfermedades de alta prevalencia en PPP y X | X X
sus descompensaciones.
Identificar los pacientes con criterios de terminalidad X | X X
Utilizar las escalas prondsticas para la valoracién del PPP y X | X X
planificar su atencion.
Contribuir a la elaboracion de un plan terapéutico interdisciplinar X | X X
para obtener la maxima recuperacion funcional.
Aplicar la conciliacion terapéutica. X | X X
Garantizar la continuidad entre niveles a lo largo del proceso X | X X
asistencial.
Evaluar el entorno social y potenciar la reinsercidn de pacientes X | X | X |[X
y familiares.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Dominio 3: Atencion médica a pacientes quirurgicos y de otras
especialidades (asistencia compartida)
Evaluar el riesgo quirurgico en pacientes con enfermedades X | X X
médicas de base.
Prevenir, diagnosticar y tratar complicaciones médicas pre- X | X X
quirurgicas y post-quirdrgicas.
Realizar la conciliacién terapéutica del paciente que requiere X | X X
intervencién quirdrgica vy al alta.
Diagnosticar y tratar las patologias médicas de base de los pacientes X | X X
quirdrgicos.
Realizar las consultas solicitadas por otras especialidades X | X X
estableciendo el plan diagndstico y terapéutico mas adecuado.
Dominio 4: Alternativas a la hospitalizaciéon convencional.
Identificar los procesos que pueden ser atendidos en Hospitalizacion a X | X | X |X
domicilio, Unidad de Diagndstico rapido,
Hospitales de Dia o unidades similares.
Colaborar en la atencidn del paciente ingresado en su domicilio. X | X [ X | X
Identificar y tratar situaciones de urgencia en el domicilio. X | X X
Identificar los criterios de retorno al hospital. Planificar su X | X X
ejecucion.
Utilizar los farmacos y vias de administracién en domicilio. X | X X
Dominio 5: atencidn al paciente que presenta una emergenciay
paciente critico.
Identificar los principales sintomas y signos del paciente critico X | X X
con riesgo vital.
Interpretar las pruebas diagndsticas en pacientes criticos. X | X X
Interpretar los datos de la monitorizacion basica. X | X X
Aplicar el ABCDE: permeabilidad la via aérea, soporte ventilatorio, X | X X
evaluacion del sistema circulatorio, evaluacién de la funcion
cerebral, exposicion.
Urgencia vital
Diagnosticar y tratar la parada cardiorespiratoria y realizar X | X [ X X
reanimacion cardiopulmonar avanzada.
Diagnosticar y tratar el shock de cualquier etiologia. X | X X
Aplicar el cédigo sepsis. X | X X
Diagnosticar y tratar la anafilaxia y otras reacciones alérgicas X | X X
graves.
Detectar signos de alarma del sincope. X | X X
Colaborar en la atencion del paciente politraumatizado. X | X X

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Urgencias cardioldgicas y angioldgicas
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del sindrome coronario X | X X
agudo. Aplicar el cédigo IAM.
Diagnosticar otras etiologias de dolor toracico. X | X X
Diagnosticar y tratar las emergencias y urgencias hipertensivas. X | X X
Diagnosticar e iniciar tratamiento en las alteraciones del ritmo X | X X
cardiaco.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del taponamiento X | X X
cardiaco.
Diagnosticar el sindrome adrtico agudo. X | X X
Urgencias neuroldgicas
Diagnosticar y tratar alteraciones del nivel de conciencia y coma. X | X X
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del paciente con ictus. X | X X
Aplicar el cédigo ictus.
Identificar signos de alarma en las cefaleas y algias craneofaciales y X | X X
colaborar en su tratamiento.
Diagnosticar e iniciar tratamiento de la crisis convulsiva y estatus X | X X
epiléptico.
Urgencias respiratorias
Diagnosticar y tratar insuficiencia respiratoria aguda y sindrome del X | X X
distrés respiratorio del adulto.
Diagnosticar y tratar la enfermedad tromboembodlica. X | X X
Detectar criterios de gravedad de hemoptisis. X | X X
Diagnosticar y tratar la patologia pleural urgente. X | X X
Diagnosticar y tratar ahogamiento y casi ahogamiento. X | X X
Urgencias digestivas
Diagnosticar y contribuir en el tratamiento de hemorragias X | X X
digestivas alta y baja.
Diagnosticar y contribuir en el tratamiento de las emergencias por X | X X
enfermedades hepatobiliopancreaticas.
Diagnosticar y tratar las descompensaciones del paciente con X | X X
cirrosis hepatica.
Detectar los signos de alarma de los sindromes diarreicos agudos e X | X X
iniciar su tratamiento.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del abdomen agudo. X | X X
Urgencias psiquiatricas
Diagnosticar y tratar el intento autolitico por toxicos. X | X X
Diagnosticar y tratar agitacion psicomotriz y sindrome confusional X | X X
agudo.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Urgencias endocrinolégicas y metabdlicas
Diagnosticar y tratar los trastornos hidroelectroliticos, osmolares y X | X X
del equilibrio acido-base.
Diagnosticar y tratar la tirotoxicosis, hipercalcemia grave y la X | X X
insuficiencia suprarrenal aguda
Urgencias nefrouroldgicas
Diagnosticar e iniciar tratamiento del fracaso renal agudo. X | X X
Diagnosticar y tratar la retencién aguda de orina. X | X X
Diagnosticar e iniciar tratamiento del sindrome escrotal agudo. X | X X
Diagnosticar y tratar el célico nefritico. X | X X
Urgencias otorrinolaringoldgicas
Diagnosticar y tratar la pardlisis facial periférica. X | X X
Diagnosticar y tratar la otalgia e hipoacusia aguda. X | X X
Diagnosticar y tratar el vértigo. X | X X
Urgencias oncohematoldgicas
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del sindrome de vena cava X | X X
superior, neutropenia febril, compresién medular,
taponamiento cardiaco y sindrome de lisis tumoral
Valorar signos de alarma en los trastornos de las 3 series X | X X
hematoldgicas y de la hemostasia.
Diagnosticar y tratar las intoxicaciones agudas por farmacos. X | X X
Dominio 6: Atencion primaria.
Contribuir a la promocién de la Salud y a la prevencidn de las X X
enfermedades mas prevalentes.
Contribuir a el uso racional y la conciliacion de los tratamientos X X
entre diferentes niveles asistenciales.
Contribuir a la coordinacién entre los diferentes niveles X X
asistenciales.
Contribuir a la educacién e implicacion del paciente en el X X
manejo de su enfermedad y autocuidado y promocidén del compromiso
familiar en la salud.
Contribuir a la atencién del paciente en el periodo posterior a la X X
hospitalizacion.
Reconocer los criterios de derivacidn a la atencidn hospitalaria. X | X

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Dominio 7: Aplicaciéon de las tecnologias de la informacion y
comunicacion (TICS) a la atencidn del paciente médico.
Utilizar los dispositivos, programas informaticos, formatos, tipos de X | X X
documentos, herramientas digitales y plataformas informaticas
(navegacion web, gestidn de correo electrdnico, procesadores de texto,
hojas de cdlculo, bases de datos, almacenamiento de la informacién y
otros) necesarios para desarrollar nuestra actividad

profesional.

Reconocer los criterios de calidad, validez y fiabilidad de la X | X X
informacidn disponible en internet.

Aplicar los principios legales y éticos por lo que se debe regir el uso X | X X
de las TICS.

Promover la gestidon adecuada de la identidad y reputacién digital X | X X

en el contexto sanitario.

Identificar las diferentes comunidades y redes con fines X | X X
profesionales en el ambito de la salud.

Usar los nuevos canales y lenguajes de la comunicacidn digital en salud, la X | X X
identidad digital y el comportamiento adecuado en los diferentes
contextos digitales (cibernética, ciberseguridad,

privacidad y respeto a la normativa de proteccion de datos).

Utilizar la red para publicar y difundir contenidos digitales de valor en X | X X
salud capaces de captar la atencion de las personas a
quien se dirige.

Utilizar las diferentes herramientas digitales basadas en la tecnologia X | X X
"nube" que facilitan la cooperacidén no presencial y el
trabajo en equipo.

Reconocer la propiedad intelectual, derechos de autor y licencias X | X X
de aplicacion para el contenido digital

Integrar el conocimiento de los grandes voliumenes de datos (Big data) X | X X
generados en cada entorno clinico aplicando las bases de la medicina
basada en la evidencia.

Utilizar las fuentes de datos de informacidn sanitaria mas X | X X
relevantes.

Dominio 8: Habilidades técnicas
Realizar asepsia de la piel

Infiltrar anestésico local

Administrar la oxigenoterapia y aerosolterapia.
Aplicar la ventilacion mecdnica no invasiva

X | X | X | X
X | X | X | X
X | X | X | X

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Manejar las bombas de infusidén domiciliaria X | X X
Colocar via venosa periférica y central X | X X
Realizar puncién arterial X | X X
Realizar toracocentesis X | X X
Realizar paracentesis X | X X
Realizar una artrocentesis X | X X
Realizar una otoscopia X | X X
Realizar puncién lumbar X | X X
Colocar sonda nasogastrica X | X X
Colocar sonda vesical X | X X
Realizar puncién aspirativa de adenopatias, masas accesibles y X | X X
grasa subcutanea.

Realizar indice tobillo-brazo X | X X
Realizar capilaroscopia X | X X
Realizar fibroscan X | X X
Realizar toma de muestra para estudios microbioldgicos X | X X

Ecografia clinica / ecocardioscopia:
Manejar el ecdgrafo portatil para la obtencién de imagenes en los X X
diferentes modos de la ecografia.

Ecocardioscopia: Estimar las dimensiones de cavidades cardiacas, X | X | X X
valorar la funciéon ventricular izquierda y derecha, estimar la

gravedad del derrame pericardico, identificar posibles
valvulopatias y estimar la volemia.

Ecografia pulmonar: identificar el neumotdrax, derrame pleural, X | X | X X
patrén intersticial y condensaciones pulmonares.

Ecografia abdominal: Detectar liquido libre intraperitoneal, hepatomegalia| X | X | X X
y/o esplenomegalia, esteatosis hepatica. Valorar la
patologia biliar. Valorar la hepatopatia crénica e hipertensién portal.

Ecografia uroldgica. Detectar la litiasis, hidronefrosis, globo vesical, X | X | X X
didmetro y ecogenicidad renal.

Ecografia vascular: Detectar el aneurisma de aorta abdominal y/o X | X |X X
tordcica, trombosis venosa profunda, placas de ateroma carotideas y
arterias temporales.

Realizar control ecografico de procedimientos invasivos. X X [X X

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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En relacidn con las competencias de los dominios 1 a 7 el residente debe adquirir autonomia
progresiva en el proceso diagndstico, finalizando el periodo de formacién con plena autonomia
para realizar un proceso diagndstico completo (nivel 1). En una gran mayoria de situaciones
debera colaborar con otras especialidades para realizar un tratamiento definitivo o un
seguimiento en unidades de patologia compleja (nivel 2).

En relacidn con las habilidades técnicas se espera que el residente realice las siguientes técnicas
con un grado especifico de autonomia:

Nivel 1

e Elaborar una historia clinica y exploracion fisica detallada para aparatos y sistemas y de
interpretar la semiologia clinica, elaborando una orientaciéon diagndstica correcta
(diagndstico principal y diagndsticos secundarios) y un plan diagndstico y terapéutico para
el enfermo, en funcién de esta orientacioén.

¢ Interpretar los pardmetros analiticos generales y especificos

® Interpretar la radiologia convencional de térax y abdomen

® Interpretar una seriada 6sea y una gammagrafia dsea

e Interpretar pruebas radiolégicas con contraste (enema opaca, TEGD)
e Interpretar una TC o RM tordcicas, abdominal y craneal

® Interpretaruna PET/TC

e Interpretar unas pruebas funcionales respiratorias completas
e Conocer lasindicacionesy practicar correctamente:

Una exploracion del fondo del ojo

Un ECG

Una oscilometria y un indice brazo-tobillo (I1BT)

Una puncién de vias venosas y arteriales periféricas

Una toracocentesis y una paracentesis evacuadora

Una puncién lumbar

Una artrocentesis

AN NI NI N N Y NN

Un sondaje nasogastrico o rectal
e Colocar correctamente vias venosas centrales

e Practicar correctamente una intubacidn oro-traqueal
e Practicar correctamente unareanimacién cardiopulmonar
e Colocar adecuadamente una ventilacién mecanica no invasiva

e Conocery saber aplicar diferentes tipos de tratamiento con oxigenoterapia
incluyendo colocacion de canulas de alto flujo

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Nivel 2

Manejar una ventilacion mecdnica invasiva

Interpretar una angio-TC craneal, toracico, abdominal

Interpretar una angio-RM y / o arteriografia cerebral, y un SPECTcerebral
Interpretar un ecocardiograma

Interpretar una arteriografia periférica

Interpretar un Holter

Practicar ecografia toracica y abdominal basica

Realizar un fibroscan hepatico

Nivel 3

Conocer y participar en la realizacion de la biopsia hepatica
Conocer y participar en la realizacion de la capilaroscopia ungueal
Conocer como practicar una pericardiocentesis

Conocer como practicar una traqueotomia de urgencias
Conocery participar en la realizacion de un fibroscan esplénico

en formato electrénico en el servidor
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6. Plan de rotaciones y jornada complementaria

(guardias)

Plan de rotaciones

El plan de rotaciones se conforma en dos periodos. Un primer periodo general que se
realiza los primeros 42 meses de rotacion (R1 a R4) y un segundo periodo especifico que
se realiza los ultimos 18 meses de rotaciones (R4 — R5). Las rotaciones del periodo
general se realizan, habitualmente, en cualquier periodo de la rotacién. En algunos casos
especificos se priorizara rotar en un afio de formacién concreta o siguiendo un orden

especifico para asegurar una mejor formacion.

El periodo de formacion general comprende rotaciones que realizan todos los MIR y
rotaciones ajustadas segun el plan de formacidn especifica que realizara en los ultimos

18 meses, con la intencién de obtener una visidn global de la especialidad.

Programa de formacién general (comun a todos los MIR), 20 meses

Rotacion

Duracion

Dispositivo donde

se realiza

R1-R4 Cardiologia 3 meses | Hospitalizacion y busca Cardiologia
(2 semanas)

R1-R4 Neumologia 2 meses | Hospitalizacion

R1-R4 Gastroenterologia 2 meses | Hospitalizacion

R1-R4 Neurologia 2 meses | Hospitalizacidn y busca Neurologia

R1-R4 Dermatologia 1 mes Consulta externa

R1-R4 Hematologia 2 meses | Hospitalizacidn y busca coagulacion
(2 semanas)

R1-R4 Oncologia 2 meses | Hospitalizacion y Unidad Curas
Paliativas (2 semanas)

R1-R4 Nefrologia 2 meses | Hospitalizacién y consulta externa
(1dia/semana)

R1+R2 Urgencias médicas 2 meses | Urgencias (1m de R1 + 1m de R2)

R3 Unidad de C. Intensivos 2 meses | Unidad de Criticos

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Programa de formacion general (segun la formacion especifica que realizara el MIR), 22 meses

En el caso que realice el periodo especifico en Medicina Interna:

Rotacién Duracién Dispositivo donde
se realiza
R2-R3 Medicina Interna 7 meses | Hospitalizacion. Dos meses durante
el primer aifo de formacion
R2-R3 Enfermedades Infecciosas | 4 meses | Hospitalizacién
R2-R3 Hepatologia 4 meses | Hospitalizacion
R2 Hospitalizacion a 1 mes HAD
domicilio + ecografia
R2 Asistencia compartida 1 mes Hospitalizacion — Cirugia
R3-R4 Enfermedades Sistémicas 1 mes Consulta externa
R3-R4 Medicina Interna 1 mes Consulta externa
R3-R4 Enfermedades Infecciosas 1 mes Consulta externa
R3-R4 Hepatologia 1 mes Consulta externa
R2-R4 Infecciones nosocomiales 1 mes Hospitalizacién  —  Interconsultas
y PROA (después de rotacidon por planta de
Infecciosas)

En el caso que realice el periodo especifico en Infecciosas:

Duracion Dispositivo donde
se realiza

Rotacion

R2-R3 Medicina Interna 7 meses

R2-R3 Enfermedades Infecciosas | 4 meses | 2 meses durante el primer afio de
formacién

R2-R3 Hepatologia 4 meses

R2 Hospitalizacién a 1 mes HAD

domicilio + ecografia

R2 Asistencia compartida 1 mes Hospitalizacion — cirugia

R3-R4 Medicina Interna 1 mes Consulta externa, priorizar tras >50%
rotaciones M. Interna

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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R3-R4 Enfermedades Sistémicas | 2 meses | Consulta externa, priorizar tras >50%
rotaciones M. Interna
R3-R4 Hepatologia 1 mes Consulta externa, priorizar tras
rotacion hospitalizacién
R3-R4 Laboratorio 1 mes Priorizar tras rotacién hospitalizacion

microbiologia

En el caso que realice el periodo especifico en Hepatologia:

Rotacion Duracién Dispositivo donde
se realiza

R2-R3 Medicina Interna 7 meses
R2-R3 Enf. Infecciosas 4 meses
R2-R3 Hepatologia 4 meses | 2 meses durante el primer afio de
formacion
R2 Hospitalizacion a 1 mes HAD
domicilio + ecografia
R2 Asistencia compartida 1 mes Hospitalizacion — Cirugia
R3-R4 Medicina Interna 1 mes Consulta externa, priorizar tras >50%
rotaciones M. Interna
R3-R4 Enfermedades Sistémicas 1 mes Consulta externa, priorizar tras >50%
rotaciones M. Interna
R3-R4 Infecciosas 1 mes Consulta externa
R3-R4 Infecciones nosocomiales | 2 meses | Hospitalizacion — Interconsultas
y PROA (después de rotacion por planta de
Infecciosas)

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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Programa de formacion especifica (18 meses)

Medicina Interna — Enfermedades Sistémicas:

Rotacion Duracion Dispositivo donde
se realiza

R4-R5 Medicina Interna —| 8 meses | Hospitalizacién
hospitalizacion

R5 Medicina Interna - 1 mes Hospitalizacidn
hospitalizacion (como
residente senior)

R5 Asistencia compartida 2 mes Hospitalizacion — Cirugia
(como residente senior)

R4-R5 Medicina interna, | 4 meses | Consulta externa
enfermedades
minoritarias y
enfermedades sistémicas

R5 Infecciones en 1 mes Hospitalizacion - Interconsultas
inmunodeprimidos

R5 Rotacién optativa 2 meses

Infecciosas:

Rotacion

Duracion

Dispositivo donde

se realiza

R4-R5 Enfermedades 3m R4 + | Hospitalizacién
Infecciosas 3m R5

R4-R5 Infecciones 2 meses | Hospitalizacidn — Interconsultas
osteoarticulares

R4-R5 Infecciones nosocomiales | 2 meses | Hospitalizacidn — Interconsultas

R4-R5 Infecciones 2 meses | Hospitalizacién — Interconsultes
cardiovasculares

R4-R5 Infecciones en | 2 meses | Hospitalizacién — Interconsultes
trasplantados

R4-R5 Infecciones en el paciente | 2 meses | Hospitalizacion — Interconsultes
oncohematoldgico

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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R4-R5 Infecciones de 1 mes Consulta externa
transmision sexual y VIH
R4-R5 Salud Internacional 1 mes Consulta externa

Hepatologia:

Rotacion

Duracion

Dispositivo donde

se realiza

R4-R5 Hepatologia 11 meses | Hospitalizacién

R4-R5 Semicriticos 1 mes Unidad de semicriticos
R5 Hepatologia 2 meses | Consulta externa

R5 Optativa 4 meses

Jornada complementaria (guardias)

Durante los 5 afos de formacién las guardias son obligatorias como parte del itinerario
formativo.

El primer aifo de formacion el residente se incorporara a un equipo de guardias en el Servicio de
Urgencias. Se realizardn 4-5 guardias al mes de presencia fisica con un nivel de responsabilidad
2.

El segundo aio de formacion el residente realizara 4-5 guardias al mes, al menos una de ellas en
planta de hospitalizacion de Medicina Interna. En urgencias el nivel de responsabilidad serad 2 y
la supervision se realizara por los facultativos especialistas de dicho servicio. En planta de
hospitalizacidn el nivel de responsabilidad sera de 2 y la supervisién se realizara por parte de los
facultativos del Servicio de Medicina Interna.

Entre los afios 3 y 5 de formacion el residente realizard 4-5 guardias al mes, al menos una de
ellas en planta de hospitalizacion de Medicina Interna. En urgencias el nivel de responsabilidad
serd 1y la supervisidn se realizara por los facultativos especialistas de dicho servicio. En planta
de hospitalizacion el nivel de responsabilidad sera de 1y la supervision se realizara por parte de
los facultativos del Servicio de Medicina Interna. En el caso de realizar 5 guardias al mes, una de
ellas podra ser por la Unidad de Cuidados Intensivos, siempre que se haya realizado la rotacion
por dicho servicio previamente.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7. Objetivos de aprendizaje especificos y
actividades por cada aifo de formacion

7.1. Programa de formacion general (42 meses)

Durante el periodo de formacién general, que comprende los primeros 42 meses de formacidn,
el especialista en formacion realiza un primer contacto con la planta de hospitalizacién de
medicina interna, hepatologia y enfermedades infecciosas. Adema3s, tiene un primer contacto
con las diferentes unidades especificas dentro de la especialidad de Medicina Interna
(Infecciosas, Hepatologia, Enfermedades Autoinmunes Sistémicas, Asistencia Compartida,
Alternativas a la Hospitalizacidn, ...). Estas rotaciones por unidades especificas seran variables
segun el itinerario especifico que realice durante los Ultimos 18 meses de formacion, a fin de
adquirir las competencias basicas esperables por todo especialista en medicina interna.

Durante el periodo de formacién general el grado de autonomia sera de dos. A partir del tercer
afio de formacidn, si la progresion formativa es adecuada, el grado de autonomia podra ser el
de uno. Cada rotacién sera evaluada de forma individual.

7.1.1. Cardiologia 3 meses

Esta rotacidn se realizara principalmente en planta de cardiologia. Durante dos semanas del
periodo de rotacién el residente acompafiara el residente de guardia de Cardiologia con el
objetivo de profundizar en el aprendizaje de la patologia urgente que habitualmente no se
evalla en el servicio de urgencias al existir codigos de atencion urgente (IAM, sindrome
coronario agudo). Ademas, atendera consultas de pacientes con patologia aguda que estén en
dispositivos diferentes de Cardiologia. Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Identificary prevenir los factores de riesgo y precipitantes de la insuficiencia cardiaca.

Diagnosticar y tratar las formas clinicas de insuficiencia cardiaca

Trabajar en equipos multidisciplinares para el cuidado y seguimiento de los pacientes con
insuficiencia cardiaca cronica.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del paciente con un sindrome coronario
agudo, identificar los factores prondsticos y aplicar el cédigo infarto.

Diagnosticar y tratar la cardiopatia isquémica crénica.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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Realizar prevencién secundaria de los factores de riesgo cardiovascular.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las manifestaciones clinicas
extracoronarias de la aterosclerosis.

Diagnosticar y tratar las principales arritmias con especial atencién a la fibrilacidn
auricular.

Diagnosticar y tratar las enfermedades del pericardio.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las valvulopatias.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia de la aorta.

Diagnosticar y tratar el sindrome coronario agudo. Aplicar el cédigo IAM.

Diagnosticar otras etiologias de dolor toracico.

Diagnosticary tratar las emergencias y urgencias hipertensivas.

Diagnosticar e iniciar tratamiento en las alteraciones del ritmo cardiaco.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del taponamiento cardiaco.

Diagnosticar el sindrome aértico agudo.

7.1.2. Neumologia 2 meses

Durante el periodo de formacion el residente rotara en la unidad de hospitalizacidon (neumologia

general, ventilacién, trasplante, ...). Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Diagnosticar y tratar insuficiencia respiratoria aguday sindrome del distrés respiratorio
del adulto.

Detectar criterios de gravedad de hemoptisis.

Diagnosticar y tratar ahogamiento y casi ahogamiento.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento de la hemoptisis.

Prevenir, diagnosticary tratar la EPOC y sus agudizaciones.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento del asma y sus agudizaciones.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la fibrosis quistica y las bronquiectasias.

Diagnosticar y tratar la insuficiencia respiratoria aguda y crénica.

Prescribir oxigenoterapia y terapia inhalada.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento de la apnea e hipopnea obstructiva del
suefio.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento de la enfermedad
pulmonar intersticio-alveolar.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento de la enfermedad

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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respiratoria ocupacional y ambiental.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los nddulos/masas
pulmonares.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las enfermedades del mediastino.

Identificar al paciente candidato a trasplante pulmonar.

Indicar e interpretar las pruebas diagndsticas de la patologia
respiratoria.

7.1.3. Gastroenterologia 2 meses

Durante este periodo de rotacidn el residente atenderd pacientes hospitalizados en planta de

Gastroenterologia. Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Diagnosticary tratar la patologia esofagica con especial atencidn a la enfermedad por
reflujo gastroesofagico.

Diagnosticar y tratar la patologia gastroduodenal.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento de la hemorragia digestiva.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia colorectal con especial atencién
a la diverticulitis aguda.

Diagnosticar y tratar el sindrome diarreico agudo y créonico con especial atenciénala
enfermedad inflamatoria intestinal.

Diagnosticar y tratar la malabsorcién intestinal con especial atencién a la enfermedad
celiaca.

Diagnosticar y tratar las alteraciones funcionales del tubo digestivo.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la isquemia intestinal.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la obstruccion y pseudoobstruccion
intestinal.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia del peritoneo.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los tumores de origen digestivo.

Indicar e interpretar las pruebas diagndsticas de la patologia digestiva.

Diagnosticary contribuir en el tratamiento de hemorragias digestivas alta y baja.

Diagnosticar y contribuir en el tratamiento de las emergencias por enfermedades
hepatobiliopancreaticas.

Detectar los signos de alarma de los sindromes diarreicos agudos e iniciar su tratamiento.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del abdomen agudo.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.1.4. Neurologia 2 meses

Durante este periodo de rotacion el residente rotara en planta de hospitalizacién de Neurologia.
Se intentara que durante 2 semanas de la rotacidn el residente pueda acompanar el neurdlogo
de guardia a fin de evaluar patologia urgente que no se evalla en planta de hospitalizacién y
gue es atendida en urgencias por el S. de Neurologia directamente al existir cédigos da tencién
concreta (codigo ictus, por ejemplo). Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las alteraciones del nivel de consciencia.

Diagnosticar y tratar los distintos tipos de cefalea mas habituales.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las crisis epilépticas.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento del ictus.

Diagnosticar y tratar las meningitis y encefalitis no infecciosas.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento de la hipertension intracraneal.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del deterioro cognitivo.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los trastornos del movimiento.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia cerebelosa.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia medular

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las enfermedades desmielinizantes y de la
primera motoneurona.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento de los sindromes miasteniformes y miopatias.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia del sistema nervioso
periférico y auténomo.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la alteracién de los pares craneales.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del vértigo de origen central.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los tumores del sistema nervioso.

Indicar e interpretar las principales pruebas diagndsticas de la patologia del sistema nervioso.

Diagnosticary tratar alteraciones del nivel de conciencia y coma.

Aplicar el cédigo ictus.

Identificar signos de alarma en las cefaleas y algias craneofaciales y colaborar en su tratamiento.

Diagnosticar e iniciar tratamiento de la crisis convulsiva y estatus epiléptico.

Identificar los principales signos y sintomas de las enfermedades mentales.

Identificary prevenir los principales factores de riesgo de las enfermedades mentales.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los trastornos de ansiedad y del suefio.

Identificar y colaborar en el tratamiento de los trastornos depresivos.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.1.5. Dermatologia 1 meses

Durante este periodo el residente se incorporara al Servicio de Dermatologia. Evaluara pacientes
en la consulta externa y pacientes ingresados, a modo de interconsulta. Al finalizar el residente
debe ser capaz de:

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las lesiones primarias y secundarias mas
frecuentes de la piel (lesiones sospechosas de malignidad, dermatitis, psoriasis,
purpuray micosis).

Aplicar la terapéutica dermatoldgica basica.

Identificar las complicaciones extracutaneas en pacientes con dermatosis graves de tipo
inflamatorio, infeccioso o tumoral.

Indicar e interpretar los procedimientos diagndsticos basicos de la patologia
dermatoldgica con especial atencidn a la utilizacién del dermatoscopio.

7.1.6. Hematologia 2 meses

El residente se incorporara al equipo de hospitalizacion de Hematologia durante este periodo.
Dos semanas de la rotacion se realizaran en la Unidad de Coagulacién y Trombosis evaluando
pacientes con trastornos trombadticos y hemorragicos. Al finalizar el residente debe ser capaz
de:

Diagnosticar y participar en el tratamiento de la anemia aguda y crdnica.

Diagnosticar y participar en el tratamiento de las alteraciones de la serie blanca.

Diagnosticary participar en el tratamiento de los trastornos primarios y secundarios de la
hemostasia.

Prescribir tratamiento anticoagulante. Prevenir, diagnosticar y tratar sus complicaciones.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las neoplasias hematoldgicas, con
especial atencién a los sindromes mielo y linfoproliferativos.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las gammapatias monoclonales y amiloidosis.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento del sindrome hemofagocitico.

Indicar la transfusion segura de hemoderivados.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.1.7. Oncologia 2 meses

Durante este periodo el residente se incorporara a la planta de hospitalizacién de Oncologia. De
forma optativa podra formar parte de la Unidad de Cuidados Paliativos durante 2 semanas. Al
finalizar el residente debe ser capaz de:

Evaluar al paciente con sospecha de cdncer e indicar las pruebas necesarias para su diagndstico y
estadiaje.

Identificar y colaborar en el tratamiento de la toxicidad derivada de la quimioterapiay de la
radioterapia.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento de pacientes con sindromes paraneoplasicos.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las complicaciones derivadas de la
progresion tumoral.

Promover la participacién de los pacientes en programas de prevencion del cancer.
Identificar a los pacientes susceptibles de atencidn paliativa.

Aplicar las escalas validadas para pacientes en situacion terminal y de agonia.

Realizar un plan terapéutico, valoracién prondstica y anticipacién de problemas en el

paciente terminal.

Diagnosticar y tratar los principales problemas médicos de los pacientes que se encuentran en
cuidados paliativos, con especial atencién al dolor y a la disnea.

Evaluar la situacion social y necesidades espirituales de los pacientes terminales y sus familiares.

Adaptar las vias de administracidn de farmacos en el paciente en

cuidados paliativos.

Aplicar los protocolos de sedacién paliativa.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del sindrome de vena cava superior, neutropenia
febril, compresidn medular, taponamiento cardiaco y sindrome de lisis tumoral

Valorar signos de alarma en los trastornos de las 3 series hematolégicas y de la
hemostasia.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.1.8. Nefrologia 2 meses

El residente se incorporara a la planta de hospitalizacidon durante 2 meses. Un mes formara parte
del Equipo de Nefrologia Clinicay el otro de la Unidad de Trasplante Crdnico. El residente acudira
1 dia /semana a consulta externa de nefrologia. Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Diagnosticar y tratar la litiasis renal y sus complicaciones.

Prevenir, diagnosticar y tratar el fracaso renal agudo.

Prevenir, diagnosticar y tratar la enfermedad renal crénica.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del paciente con enfermedad glomerular,
tubulary tubulointersticial.

Diagnosticary tratar los trastornos electroliticos y del equilibrio acido base.

Adaptar las dosis de los farmacos a la funcién renal.

Identificar los pacientes tributarios de técnicas de tratamiento sustitutivo renal y
trasplante renal.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia vesical, testicular y prostatica.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los tumores de origen nefrourolégico.

Indicar e interpretar las técnicas diagndsticas en patologia nefrourolégica.

Diagnosticar e iniciar tratamiento del fracaso renal agudo.

7.1.9. Urgencias 2 meses

El residente se incorporara al Servicio de Urgencias 1 mes durante el primer afio y 1 mes el
segundo afo. El segundo afo se intentara priorizar la atencién a pacientes emergentes. Al
finalizar el residente debe ser capaz de:

Identificar los principales sintomas y signos del paciente critico con riesgo vital.

Interpretar las pruebas diagndsticas en pacientes criticos.

Interpretar los datos de la monitorizacién basica.

Aplicar el ABCDE: permeabilidad la via aérea, soporte ventilatorio, evaluacion del
sistema circulatorio, evaluacién de la funcidn cerebral, exposicién.

Diagnosticar y tratar la parada cardiorespiratoria y realizar reanimacion cardiopulmonar
avanzada.

Diagnosticar y tratar el shock de cualquier etiologia.

Aplicar el cédigo sepsis.

Diagnosticar y tratar la anafilaxia y otras reacciones alérgicas graves.

Detectar signos de alarma del sincope.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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Colaboraren la atencidn del paciente politraumatizado.

Diagnosticar y tratar el sindrome coronario agudo. Aplicar el cédigo IAM.

Diagnosticar otras etiologias de dolor toracico.

Diagnosticar y tratar las emergencias y urgencias hipertensivas.

Diagnosticar e iniciar tratamiento en las alteraciones del ritmo cardiaco.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del taponamiento cardiaco.

Diagnosticar el sindrome adrtico agudo.

Diagnosticar y tratar alteraciones del nivel de conciencia y coma.

Aplicar el cédigo ictus.

Identificar signos de alarma en las cefaleas y algias craneofaciales y colaborar en su tratamiento.

Diagnosticar e iniciar tratamiento de la crisis convulsiva y estatus epiléptico.
Diagnosticary contribuir en el tratamiento de hemorragias digestivas alta y baja.

Diagnosticar y contribuir en el tratamiento de las emergencias por enfermedades
hepatobiliopancreaticas.
Diagnosticary tratar las descompensaciones del paciente con cirrosis hepatica.

Detectar los signos de alarma de los sindromes diarreicos agudos e iniciar su tratamiento.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del abdomen agudo.
Diagnosticary tratar el intento autolitico por téxicos.

Diagnosticar y tratar agitacion psicomotriz y sindrome confusional agudo.

Diagnosticar y tratar los trastornos hidroelectroliticos, osmolares y del equilibrio acido-base

Diagnosticar y tratar la tirotoxicosis, hipercalcemia grave y la insuficiencia suprarrenal aguda

Diagnosticar e iniciar tratamiento del fracaso renal agudo.
Diagnosticar y tratar la retencién aguda de orina.

Diagnosticar e iniciar tratamiento del sindrome escrotal agudo.
Diagnosticar y tratar el cdlico nefritico.

Diagnosticar y tratar la pardlisis facial periférica.

Diagnosticar y tratar la otalgia e hipoacusia aguda.

Diagnosticar y tratar el vértigo.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del sindrome de vena cava superior,

neutropenia febril, compresidn medular, taponamiento cardiaco y sindrome de lisis tumoral.

Valorar signos de alarma en los trastornos de las 3 series hematolégicas y de la
hemostasia.

Diagnosticary tratar las intoxicaciones agudas por farmacos.

Manejar el ecégrafo portatil para la obtencidon de imagenes en los diferentes modos de
la ecografia.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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Ecocardioscopia: Estimar las dimensiones de cavidades cardiacas, valorar la funcién
ventricular izquierda y derecha, estimar la gravedad del derrame pericardico, identificar posibles
valvulopatias y estimar la volemia.

Ecografia pulmonar: identificar el neumotdrax, derrame pleural, patrén intersticial y
condensaciones pulmonares.

Ecografia abdominal: Detectar liquido libre intraperitoneal, hepatomegalia y/o esplenomegalia,
esteatosis hepatica. Valorar la patologia biliar. Valorar la hepatopatia crénica e hipertension
portal.

Ecografia uroldgica. Detectar la litiasis, hidronefrosis, globo vesical, didmetro y ecogenicidad
renal.

Ecografia vascular: Detectar el aneurisma de aorta abdominal y/o toracica, trombosis
venosa profunda, placas de ateroma carotideas y arterias temporales.

Realizar control ecografico de procedimientos invasivos.

Identificar y prevenir los factores de riesgo del suicidio.

Identificar y prevenir los trastornos de la conducta alimentaria.

Identificar los trastornos psicoticos.

Identificar los trastornos de la personalidad.

Identificar los trastornos por somatizacion.

Realizar asepsia de la piel

Infiltrar anestésico local

Administrar la oxigenoterapia y aerosolterapia.

Aplicar la ventilacidn mecdnica no invasiva

Colocar via venosa periférica y central

Realizar puncién arterial

Realizar toracocentesis

Realizar paracentesis

Realizar una artrocentesis

Realizar puncién lumbar

Colocar sonda nasogastrica

Colocar sonda vesical

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.1.10. Unidad de Cuidados Intensivos 2 meses

El residente se incorporard a la Unidad de Cuidados Intensivos durante 2 meses durante el tercer
afo de residencia, en la medida de lo posible. Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Identificar los principales sintomas y signos del paciente critico con riesgo vital.

Interpretar las pruebas diagndsticas en pacientes criticos.
Interpretar los datos de la monitorizacién basica.

Aplicar el ABCDE: permeabilidad la via aérea, soporte ventilatorio, evaluacion del
sistema circulatorio, evaluacién de la funcién cerebral, exposicion.

Diagnosticar y tratar la parada cardiorespiratoria y realizar reanimacion
cardiopulmonar avanzada.

Diagnosticar y tratar el shock de cualquier etiologia.

Aplicar el codigo sepsis.

Diagnosticary tratar alteraciones del nivel de conciencia y coma.
Diagnosticar y tratar el intento autolitico por toxicos.

Diagnosticar y tratar agitacion psicomotriz y sindrome confusional

agudo.

Diagnosticar y tratar los trastornos hidroelectroliticos, osmolares y del equilibrio acido-
base.

Diagnosticary tratar la tirotoxicosis, hipercalcemia grave y la insuficiencia suprarrenal
aguda

Diagnosticary tratar las intoxicaciones agudas por farmacos.

Realizar asepsia de la piel

Infiltrar anestésico local
Administrar la oxigenoterapia y aerosolterapia.

Aplicar la ventilacién mecdnica no invasiva

Colocar via venosa periférica y central

Realizar puncién arterial

Realizar toracocentesis

Realizar paracentesis

Realizar una artrocentesis

Realizar puncién lumbar

Colocar sonda nasogastrica

Colocar sonda vesical

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.1.11. Medicina Interna (hospitalizacidn) 7 meses

La rotacién de medicina interna se partira en multiples rotaciones a fin de incorporar e integrar
los conocimientos progresivamente, a la par que se adquieren los conocimientos de otras
rotaciones. Se intentard realizar la mayor parte de esta rotacion de R2-R3. Al finalizar el
residente debe ser capaz de:

Identificary prevenir los factores de riesgo y precipitantes de la insuficiencia cardiaca.

Diagnosticar y tratar las formas clinicas de insuficiencia cardiaca

Trabajar en equipos multidisciplinares para el cuidado y seguimiento de los pacientes con
insuficiencia cardiaca cronica.

Diagnosticar y tratar las principales arritmias con especial atencion a la fibrilacidn auricular.

Diagnosticary tratar las enfermedades del pericardio.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las valvulopatias.

Diagnosticar y tratar la ETEV y sus complicaciones.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento multidisciplinar de la hipertensién pulmonar.

Diagnosticary tratar la diabetes mellitus y sus complicaciones.

Diagnosticar y tratar las diferentes formas de la descompensacién de la diabetes.

Diagnosticary tratar los trastornos nutricionales.

Indicary aplicar los diferentes tipos de nutricion: enteral y parenteral.

Diagnosticary tratar los principales tipos de porfirias.

Diagnosticar y tratar las hiperuricemias.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las enfermedades de la hipofisis

Diagnosticar y tratar las enfermedades del tiroides

Diagnosticar y tratar las enfermedades de las glandulas paratiroides

Diagnosticary tratar las enfermedades de las glandulas suprarrenales.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento de los hipo e hiperandrogenismos.

Diagnosticar e indicar el tratamiento de los principales tumores de origen endocrino.

Prevenir, diagnosticar y tratar el fracaso renal agudo.

Prevenir, diagnosticar y tratar la enfermedad renal crénica.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del paciente con enfermedad glomerular,
tubulary tubulointersticial.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los tumores de origen nefrourolégico.

Indicar e interpretar las técnicas diagndsticas en patologia nefrouroldgica.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los tumores de origen digestivo.

Indicar e interpretar las pruebas diagndsticas de la patologia digestiva

Diagnosticar y tratar las meningitis y encefalitis no infecciosas.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor




ITINERARIO FORMATIVO cODIGO FECHA VERSION
®
VSI“ Itinerario formativo de la Especialidad
d’Hebron - PR-132 Marzo 2025 6
Hospital Universitari Medicina Interna
Direccion de Docencia Creacién /Modificacién del documento Pagina:49 de

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la hipertension intracraneal

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del deterioro cognitivo.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los sindromes miasteniformes y miopatias.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia del sistema nervioso periféricoy
auténomo.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los tumores del sistema nervioso.

Indicar e interpretar las principales pruebas diagndsticas de la patologia del sistema nervioso.

Identificar los principales signos y sintomas de las enfermedades mentales.

Diagnosticar y participar en el tratamiento de la anemia aguda y crdnica.

Diagnosticar y participar en el tratamiento de las alteraciones de la serie blanca.

Diagnosticary participar en el tratamiento de los trastornos primarios y secundarios de la
hemostasia.

Prescribir tratamiento anticoagulante. Prevenir, diagnosticar y tratar sus complicaciones.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las neoplasias hematoldgicas, con
especial atencién a los sindromes mielo y linfoproliferativos.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las gammapatias monoclonales y amiloidosis.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento del sindrome hemofagocitico.

Indicar la transfusion segura de hemoderivados.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la hemoptisis.

Prevenir, diagnosticar y tratar la EPOC y sus agudizaciones.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento del asma y sus agudizaciones.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la fibrosis quistica y las bronquiectasias.

Diagnosticar y tratar la insuficiencia respiratoria aguda y crénica.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la enfermedad pulmonar intersticio-alveolar.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los nddulos/masas pulmonares.

Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de la patologia pleural.

Indicar e interpretar las pruebas diagndsticas de la patologia respiratoria.

Hacer una evaluacién geriatrica integral basica.

Diagnosticar y tratar los principales sindromes geriatricos: Deterioro funcional y cognitivo,
Desnutricidn y sarcopenia, incontinencia urinaria, trastornos de la marcha y caidas,
fragilidad, ulceras por presiény trastornos deglutorios.

Identificar al paciente con enfermedad crénica compleja y paciente pluripatolégico (PPP)

Tratar de forma integral al PPP y de edad avanzada.

Diagnosticar y tratar las enfermedades de alta prevalencia en PPP y sus descompensaciones.

Identificar al paciente con enfermedad crénica compleja y paciente pluripatolégico (PPP).

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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Diagnosticar y tratar los principales sindromes geriatricos: Deterioro funcional y cognitivo,
Desnutricidn y sarcopenia, incontinencia urinaria, trastornos de la marchay
caidas, fragilidad, ulceras por presiény trastornos deglutorios.

Tratar de forma integral al PPP y de edad avanzada.

Diagnosticar y tratar las enfermedades de alta prevalencia en PPP y sus descompensaciones.

Identificar los pacientes con criterios de terminalidad
Utilizar las escalas prondsticas para la valoracidn del PPP y planificar su atencién.

Contribuir a la elaboracion de un plan terapéutico interdisciplinar para obtener la
maxima recuperacion funcional.
Aplicar la conciliacidn terapéutica.

Garantizar la continuidad entre niveles a lo largo del proceso asistencial.
Evaluar el entorno social y potenciar la reinsercion de pacientes y familiares.
Realizar asepsia de la piel

Infiltrar anestésico local

Administrar la oxigenoterapia y aerosolterapia.
Aplicar la ventilacion mecanica no invasiva
Colocar via venosa periférica y central

Realizar puncién arterial

Realizar toracocentesis

Realizar paracentesis
Realizar una artrocentesis

Realizar puncién lumbar

Colocar sonda nasogastrica

Colocar sonda vesical

Colocar taponamiento nasal anterior.

Realizar puncién aspirativa de adenopatias, masas accesibles y biopsia de grasa subcutdnea.
Realizar toma de muestra para estudios microbiolégicos

Manejar el ecégrafo portatil para la obtencidn de imdagenes en los diferentes modos de

la ecografia.

Ecocardioscopia: Estimar las dimensiones de cavidades cardiacas, valorar la funcidn

ventricular izquierda y derecha, estimar la severidad del derrame pericardico, identificar posibles
valvulopatias y estimar la volemia.

Ecografia pulmonar: identificar el neumotdrax, derrame pleural, patrén intersticial y
condensaciones pulmonares.

Ecografia abdominal: Detectar liquido libre intraperitoneal, hepatomegalia y/o esplenomegalia,
esteatosis hepatica. Valorar la patologia biliar. Valorar la hepatopatia

cronica e hipertensién portal.

Ecografia vascular: Detectar el aneurisma de aorta abdominal y/o toracica, trombosis

venosa profunda, placas de ateroma carotideas y arterias temporales
No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible

en formato electrénico en el servidor
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7.1.12. Enfermedades Infecciosas 4 meses

La rotacidn se realizara en planta de Infecciosas. Se intentara realizar la mayor parte de esta

rotacion de R2-R3. La rotacién Al finalizar el residente debe ser capaz de:

microbioldgico.

Indicar los procedimientos para la toma de muestras de calidad y envio para su estudio

multirresistentes.

Aplicar los protocolos de prevencidn, aislamiento y manejo de los contactos ante un caso
sospechoso o confirmado de enfermedad transmisible o por microorganismos

asistencia sanitaria.

Aplicar las medidas estandar para la prevencion de las infecciones asociadas a la

y otras viriasis.

Diagnosticar y tratar las infecciones adquiridas en la comunidad: sepsis y shock séptico,

endocarditis infecciosa, infecciones de piel y partes blandas, infecciones éseas y articulares,
infecciones del tracto respiratorio, infecciones abdominales, infecciones del tracto urinario,
infecciones del SNC, zoonosis, tuberculosis, infecciones de transmision sexual, gripe, COVID

Diagnosticary tratar las infecciones que afectan a los pacientes inmunodeprimidos.

Colaborar en el diagndstico y tratamiento de las infecciones en pacientes quirurgicos.

Diagnosticar y tratar las infecciones por microorganismos multirresistentes.

Interpretar los resultados microbiolégicos de las diferentes muestras (incluyendo la
lectura interpretada del antibiograma) y de los principales estudios seroldgicos.

de cada centro.

Participar en los programas PROA (programas de optimizacién del uso de antibidticos)

Indicar las vacunas recomendadas en los pacientes adultos.

Hacer una evaluacién geriatrica integral basica.

caidas, fragilidad, ulceras por presiény trastornos deglutorios.

Diagnosticar y tratar los principales sindromes geriatricos: Deterioro funcional y cognitivo,
Desnutricidn y sarcopenia, incontinencia urinaria, trastornos de la marchay

(PPP).

Identificar al paciente con enfermedad crdnica compleja y paciente pluripatolégico

Tratar de forma integral al PPP y de edad avanzada.

Diagnosticar y tratar las enfermedades de alta prevalencia en PPP y sus
descompensaciones.

Identificar los pacientes con criterios de terminalidad

Utilizar las escalas prondsticas para la valoracidn del PPP y planificar su atencion.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible

en formato electrénico en el servidor
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Contribuir a la elaboracién de un plan terapéutico interdisciplinar para obtener la
maxima recuperacion funcional.

Aplicar la conciliacidn terapéutica.

Garantizar la continuidad entre niveles a lo largo del proceso asistencial.

Evaluar el entorno social y potenciar la reinsercion de pacientes y familiares.

Realizar asepsia de la piel

Infiltrar anestésico local

Administrar la oxigenoterapia y aerosolterapia.

Aplicar la ventilacion mecanica no invasiva

Realizar puncién arterial

Realizar toracocentesis

Realizar paracentesis

Realizar una artrocentesis

Realizar puncién lumbar

Colocar sonda nasogastrica

Colocar sonda vesical

Colocar taponamiento nasal anterior.

Realizar toma de muestra para estudios microbiolégicos

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.1.13. Hepatologia

4 meses

La rotacidn se realizara en planta de Hepatologia. Se intentard realizar la mayor parte de esta

rotacion de R2-R3. La rotacién Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Diagnosticar y tratar las descompensaciones del paciente con cirrosis hepatica.

Realizar puncién arterial

Realizar toracocentesis

Realizar paracentesis

Ecografia abdominal: Detectar liquido libre intraperitoneal, hepatomegalia y/o esplenomegalia,
esteatosis hepatica. Valorar la patologia biliar. Valorar la hepatopatia crénica e hipertension
portal.

Diagnosticar y tratar los trastornos nutricionales.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento de la patologia biliopancreatica aguda y crénica.

Diagnosticar y tratar la hepatitis aguda no infecciosa.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento de la hepatopatia crénica y sus complicaciones.

Diagnosticar las hepatitis viricas y la afectacién hepatica relacionada

Aplicar los protocols de profilaxis post-exposicion al VHB

Participar en la planificacién del tratamiento de la hepatitis por VHC y VHB

Prevenir, identificar y tratar las complicaciones del consumo del tabaco, alcohol y otras
drogas (incluyendo el Chemsex)

Aplicar las principales escalas de valoracién de la gravedad del sindrome de abstinencia
alcohdlica

Promover la desintoxicacion del paciente con abuso de alcohol y otras drogas

Diagnosticar y tratar la intoxicacion aguda y el sindrome de abstinencia por alcohol y
otras drogas

Diagnosticar y contribuir en el tratamiento de hemorragias digestiva alta y baja

Identificar al paciente candidato a trasplante hepatico.

Indicar e interpretar las pruebas diagndsticas de la patologia digestiva.

Hacer una evaluacién geriatrica integral basica.

Diagnosticar y tratar los principales sindromes geriatricos: Deterioro funcional y cognitivo,
desnutricidny sarcopenia, incontinencia urinaria, trastornos de la marcha y caidas, fragilidad,
Ulceras por presion y trastornos deglutorios.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor




ITINERARIO FORMATIVO coDIGO FECHA VERSION
Q
° v’ﬂ“ Itinerario formativo de la Especialidad
d’Hebron - PR-132 Marzo 2025 6
Hospital Universitari Medicina Interna
Direccion de Docencia Creacién /Modificacién del documento Pagina:54 de

Identificar al paciente con enfermedad crénica compleja y paciente pluripatolégico (PPP).

Diagnosticar y tratar las enfermedades de alta prevalencia en PPP y sus descompensaciones.

Identificar los pacientes con criterios de terminalidad

Utilizar las escalas prondsticas para la valoracidn del PPP y planificar su atencién.

Contribuir a la elaboracion de un plan terapéutico interdisciplinar para obtener la maxima
recuperacion funcional.

Aplicar la conciliacidn terapéutica.

Garantizar la continuidad entre niveles a lo largo del proceso asistencial.

Evaluar el entorno social y potenciar la reinsercion de pacientes y familiares.

Realizar asepsia de la piel
Infiltrar anestésico local

Administrar la oxigenoterapia y aerosolterapia.

Aplicar la ventilacion mecanica no invasiva

Colocar via venosa periférica y central

Realizar puncién arterial
Realizar toracocentesis

Realizar paracentesis
Realizar una artrocentesis

Realizar puncién lumbar
Colocar sonda nasogastrica
Colocar sonda vesical

Manejar el ecégrafo portatil para la obtencidon de imagenes en los diferentes modos de
la ecografia.

Ecografia pulmonar: identificar el neumotdrax, derrame pleural, patrén intersticial y
condensaciones pulmonares.

Ecografia abdominal: Detectar liquido libre intraperitoneal, hepatomegalia y/o esplenomegalia,
esteatosis hepatica. Valorar la patologia biliar. Valorar la hepatopatia crénica e hipertension
portal.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.1.14. Hospitalizacion a domicilio y ecografia clinica 1 mes

Esta rotacidn se realizard preferiblemente durante el segundo afio de rotacién. El residente se
incorporara al equipo médico de la Unidad de Hospitalizacién a Domicilio y formara parte de su
actividad asistencial. Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Identificar los procesos que pueden ser atendidos en Hospitalizacién a domicilio, Unidad de
Diagnéstico rapido, Hospital de Dia o unidades similares.

Colaborar en la atencién del paciente ingresado en su domicilio.

Identificar y tratar situaciones de urgencia en el domicilio.

Identificar los criterios de retorno al hospital. Planificar su ejecucién.

Utilizar los farmacos y vias de administracion en domicilio.

Manejar el ecégrafo portatil para la obtencidon de imagenes en los diferentes modos de
la ecografia.

Ecocardioscopia: Estimar las dimensiones de cavidades cardiacas, valorar la funcion
ventricular izquierda y derecha, estimar la gravedad del derrame pericardico, identificar
posibles valvulopatias y estimar la volemia.

Ecografia pulmonar: identificar el neumotdrax, derrame pleural, patrén intersticial y
condensaciones pulmonares.

Ecografia abdominal: Detectar liquido libre intraperitoneal, hepatomegalia y/o esplenomegalia
esteatosis hepatica. Valorar la patologia biliar. Valorar la hepatopatia crénica e hipertensién
portal.

7

Ecografia uroldgica. Detectar la litiasis, hidronefrosis, globo vesical, diametro y ecogenicidad
renal.

Ecografia vascular: Detectar el aneurisma de aorta abdominal y/o toracica, trombosis
venosa profunda, placas de ateroma carotideas y arterias temporales.

Realizar asepsia de la piel

Infiltrar anestésico local

Manejar las bombas de infusién domiciliaria

Realizar toracocentesis

Realizar paracentesis

Realizar una artrocentesis

Realizar toma de muestra para estudios microbiolégicos

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.1.15. Asistencia compartida 1 mes

El residente se incorporard al Servicio de Medicina Interna, especificamente en la Unidad de
Atencién Compartida (Hospitalismo). Preferiblemente se incorporara a la Unidad de Atencion
Traumatico Fragil y a la Unidad de Cirugia de Colon y/o Cirugia Hepato-bilio-pancreatica. Al
finalizar el residente debe ser capaz de:

Evaluar el riesgo quirurgico en pacientes con enfermedades médicas de base.
Prevenir, diagnosticar y tratar complicaciones médicas pre-quirdrgicas y post-quirurgicas.

Realizar la conciliacién terapéutica del paciente que requiere intervencién quirdrgica y al alta.

Diagnosticar y tratar las patologias médicas de base de los pacientes quirurgicos.

Realizar las consultas solicitadas por otras especialidades estableciendo el plan diagndstico
y terapéutico mas adecuado.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de la osteoporosis.
Indicar e interpretar las principales pruebas diagndsticas de la patologia osteoarticular.

7.1.16. Enfermedades Autoinmunes (CEX) 1 0 2 meses

La rotacidn se realizara en consulta externa de Medicina Interna — Unidad de Enfermedades
Autoinmunes. Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Identificar los signos y sintomas sugestivos de EAS mds frecuentes.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de pacientes con purpura, vasculitis cutanea, paniculitis/
eritema nodoso, Raynaud, poliartritis, sindrome seco generalizado, debilidad y/o dolor
muscular.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de pacientes con lupus eritematoso sistémico,

sindrome antifosfolipidico, enfermedad mixta del tejido conectivo, esclerodermia, miopatia
inflamatoria, Sindrome de Sjogren y enfermedad asociada a IgG4.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de las vasculitis sistémicas.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de las enfermedades autoinflamatorias.

Utilizar los glucocorticoides, inmunosupresores y terapia biolédgica. Prevenir e identificar sus
efectos adversos.

Indicar e interpretar las pruebas diagndsticas mas frecuentes.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento multidisciplinar de la hipertension pulmonar.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de la lumbalgia, dorsalgia y cervicalgia: aguda y crénica.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de las artropatias inflamatorias agudas y crénicas.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de la afectacién articular de las enfermedades autoinmunues
sistémicas.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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Diagnosticar e iniciar el tratamiento de los reumatismos de partes blandas.

Realizar capilaroscopia

Manejar el ecégrafo portatil para la obtencidon de imdagenes en los diferentes modos de la
ecografia.

Ecografia vascular: Detectar el aneurisma de aorta abdominal y/o toracica, trombosis
venosa profunda, placas de ateroma carotideas y arterias temporales.

Realizar asepsia de la piel

Infiltrar anestésico local

Realizar una artrocentesis

Realizar toma de muestra para estudios microbioldgicos

7.1.16. Medicina Interna (CEX) 1 mes

La rotacidn se realizara en consulta externa de Medicina Interna. Al finalizar el residente debe

ser capaz de:

Identificar, preveniry tratar los factores de riesgo y sus complicaciones vasculares.

Estratificar el riesgo vascular.

Indicar e interpretar las pruebas utilizadas en el diagndstico y tratamiento de las
enfermedades cardiovasculares.

Identificary prevenir los factores de riesgo y precipitantes de la insuficiencia cardiaca.

Diagnosticar y tratar las formas clinicas de insuficiencia cardiaca

Trabajar en equipos multidisciplinares para el cuidado y seguimiento de los pacientes con
insuficiencia cardiaca croénica.

Realizar prevencion secundaria de los factores de riesgo cardiovascular.

Diagnosticar y tratar la ETEV y sus complicaciones.

Diagnosticar y tratar la diabetes mellitus y sus complicaciones.

Diagnosticar y tratar las diferentes formas de la descompensacién de la diabetes.

Diagnosticary tratar los trastornos nutricionales.

Diagnosticar y tratar la obesidad.

Identificar el paciente obeso candidato a cirugia bariatrica

Indicary aplicar los diferentes tipos de nutricion: enteral y parenteral.

Diagnosticary tratar las diferentes alteraciones del metabolismo lipidico.

Diagnosticar y tratar los principales tipos de porfirias.

Diagnosticary tratar las hiperuricemias.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de las enfermedades de la hipofisis
Diagnosticar y tratar las enfermedades del tiroides
Diagnosticar y tratar las enfermedades de las glandulas paratiroides

Diagnosticary tratar las enfermedades de las glandulas suprarrenales.
Diagnosticary colaborar en el tratamiento de los hipo e hiperandrogenismos.

Diagnosticar e indicar el tratamiento de los principales tumores de
origen endocrino.

Diagnosticary tratar las diferentes alteraciones del metabolismo lipidico.
Diagnosticar y tratar los principales tipos de porfirias.
Diagnosticary tratar las diferentes alteraciones del metabolismo lipidico.

Diagnosticar e iniciar el tratamiento de la lumbalgia, dorsalgia y cervicalgia: aguda y crénica.

Realizar indice tobillo-brazo

Manejar el ecégrafo portatil parala obtencidn de imdagenes en los diferentes modos de
la ecografia.

Ecocardioscopia: Estimar las dimensiones de cavidades cardiacas, valorar la funcién
ventricular izquierda y derecha, estimar la gravedad del derrame pericardico, identificar posibles
valvulopatias y estimar la volemia.

Ecografia vascular: Detectar el aneurisma de aorta abdominal y/o toracica, trombosis
venosa profunda, placas de ateroma carotideas y arterias temporales.

Realizar asepsia de la piel

Infiltrar anestésico local

Realizar toracocentesis

Realizar paracentesis

Realizar una artrocentesis

Realizar toma de muestra para estudios microbioldgicos

7.1.17. Infecciosas (CEX) 1 mes

La rotacion se realizara en consulta externa de Medicina Interna — Enfermedades Infecciosas. Al
finalizar el residente debe ser capaz de:

Indicar los procedimientos para la toma de muestras de calidad y envio para su estudio
microbioldgico.

Interpretar los resultados microbiolégicos de las diferentes muestras (incluyendo la
lectura interpretada del antibiograma) y de los principales estudios serolégicos.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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Participar en los programas PROA (programas de optimizacién del uso de antibidticos)
de cada centro.

Indicar las vacunas recomendadas en los pacientes adultos.

Diagnosticar y tratar las infecciones adquiridas en la comunidad: sepsis y shock séptico,
endocarditis infecciosa, infecciones de piel y partes blandas, infecciones dseas y articulares,
infecciones del tracto respiratorio, infecciones abdominales, infecciones del

tracto urinario, infecciones del SNC, zoonosis, tuberculosis, infecciones de transmisidon sexual,
gripe, COVID y otras viriasis.

Diagnosticar y tratar las infecciones en viajeros que retornan o
migrantes que proceden de zonas de riesgo

Aplicar los protocolos y alertas de vigilancia publicados por las autoridades sanitarias
ante casos con sospecha (criterios clinicos, epidemiolégicos o microbioldgicos) de una
enfermedad infecciosa de nueva aparicién o reemergente.

Diagnosticar la infeccidn por el VIH, estadificar la situacién del paciente e informar del
diagndstico.

Participar en la planificacion del tratamiento y seguimiento del paciente con VIH de
acuerdo con las guias clinicas.

Aconsejar al paciente con infeccion VIH y a sus convivientes, en relacion a las
medidas generales, higiénicas y preventivas.

Aplicar los protocolos de profilaxis post-exposicidn y pre-exposicion de la infeccién por
VIH.

Diagnosticar las hepatitis viricas y la afectacidon hepatica relacionada.
Aplicar los protocolos de profilaxis post-exposicién al VHB.
Participar en la planificacién del tratamiento de la hepatitis por VHC y VHB.

Prevenir, identificar y tratar las complicaciones del consumo del tabaco, alcohol y otras drogas
(incluyendo Chemsex).

Realizar toma de muestra para estudios microbiolégicos

7.1.18. Hepatologia (CEX) 1 mes

La rotacidn se realizara en consulta externa de Medicina Interna — Hepatologia. Al finalizar el
residente debe ser capaz de:

Diagnosticar y tratar la obesidad.

Identificar el paciente obeso candidato a cirugia bariatrica

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor




ITINERARIO FORMATIVO coDIGO FECHA VERSION
Q
° v’ﬂ“ Itinerario formativo de la Especialidad
d’Hebron - PR-132 Marzo 2025 6
Hospital Universitari Medicina Interna
Direccion de Docencia Creacién /Modificacién del documento Pagina:60 de

Diagnosticary tratar los principales tipos de porfirias.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento de la patologia biliopancreatica aguda y crénica.

Diagnosticary tratar la hepatitis aguda no infecciosa.

Diagnosticary colaborar en el tratamiento de la hepatopatia crénica y sus complicaciones

Identificar al paciente candidato a trasplante hepatico.
Diagnosticar y colaborar en el tratamiento de los tumores de origen digestivo.

Indicar e interpretar las pruebas diagndsticas de la patologia digestiva.

Diagnosticar las hepatitis viricas y la afectacion hepatica relacionada.
Aplicar los protocolos de profilaxis post-exposicién al VHB.
Participar en la planificacién del tratamiento de la hepatitis por VHC y VHB.

Prevenir, identificar y tratar las complicaciones del consumo del tabaco, alcohol y otras drogas
(incluyendo Chemsex).

Aplicar las principales escalas de valoracion de la gravedad del sindrome de abstinencia alcohdlica.

Manejar el ecégrafo portatil para la obtencidn de imagenes en los diferentes modos de

la ecografia.

Ecografia abdominal: Detectar liquido libre intraperitoneal, hepatomegalia y/o esplenomegalia,
esteatosis hepatica. Valorar la patologia biliar. Valorar la hepatopatia crénica e hipertensién
portal.

Realizar Fibroscan hepatico

Realizar asepsia de la piel

Infiltrar anestésico local

Realizar toracocentesis

Realizar paracentesis

Realizar toma de muestra para estudios microbioldgicos

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.1.19. Infecciones nosocomiales y PROA 1 0 2 meses

El residente se incorporard a los equipos que realizan atencién a pacientes con infecciones
nosocomiales. Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Interpretar los resultados microbioldgicos de las diferentes muestras (incluyendo la
lectura interpretada del antibiograma) y de los principales estudios serolégicos.

Tratar las principales infecciones de la comunidad y nosocomiales incluyendo conceptos de
eficacia, seguridad, y espectro antimicrobiano.

Participar en los programas PROA (programas de optimizacion del uso de antibioticos) de cada
centro.

Aplicar los protocolos de prevencidn, aislamiento y manejo de los contactos ante un caso
sospechoso o confirmado de enfermedad transmisible o por microorganismos
multirresistentes.

Aplicar las medidas estandar para la prevencion de las infecciones asociadas a la
asistencia sanitaria.

Diagnosticar y tratar las infecciones nosocomiales mas prevalentes en las dreas médicas
y quirurgicas del hospital: bacteriemia y sepsis por catéter intravascular, infeccion de la herida
quirdrgica, neumonia e infeccion urinaria

Diagnosticar y tratar las infecciones que afectan a los pacientes inmunodeprimidos.

Colaborar en el diagnéstico y tratamiento de las infecciones de los pacientes ingresados en
las Unidades de Cuidados Intensivos.

Colaborar en el diagndstico y tratamiento de las infecciones en pacientes quirurgicos.

Diagnosticar y tratar las infecciones por microorganismos multirresistentes.

7.1.20. Laboratorio de microbiologia 1 mes

El residente que realice el itinerario especifico de Enfermedades Infecciosas rotara durante 1
mes por microbiologia, preferiblemente durante el tercer — cuarto afio de rotacion. Al finalizar
el residente debe ser capaz de:

Indicar los procedimientos para la toma de muestras de calidad y envio para su estudio
microbioldgico.

Interpretar los resultados microbiolégicos de las diferentes muestras (incluyendo la
lectura interpretada del antibiograma) y de los principales estudios serolégicos.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.2. Programa de formacidn especifica (ultimos 18 meses)

Durante los ultimos 18 meses de formacién el residente se incorporara a una unidad especifica
de formacién. Estos itinerarios incluyen la formacién en Medicina Interna — Enfermedades
Autoinmunes Sistémicas, Medicina Interna - Enfermedades Infecciosas, Medicina Interna —
Hepatologia.

La eleccién de dicho itinerario se realizara segin orden de asignacion de plaza. El itinerario de
Medicina Interna - Hepatologia acogera como mdaximo a dos MIR, el itinerario de Medicina
Interna — Enfermedades Infecciosas acogera como méximo a tres MIR y el itinerario de Medicina
Interna acogera hasta 7 MIR por promocion.

Durante el periodo de formacién especifico se intensificara en el conocimiento y practica de
habilidades y competencias adquiridas durante el periodo de formacién general. Se considera
gue el residente debe actuar con autonomia al final de la formacidn, segln su itinerario
especifico.

Programa de formacion especifica en Medicina Interna — Enfermedades autoinmunes

7.2.1.1 Hospitalizacion 9 meses

Durante 8 de los primeros 12 meses de formacidn especifica el residente se hara cargo de la
asistencia de los pacientes hospitalizados que ingresan procedentes principalmente de
urgencias y que presentan patologia sin diagndstico preciso o exacerbaciones de patologia ya
conocida. Ademas, se haran cargo de los pacientes con patologia autoinmune, pleural y trombo-
embdlica tanto si tiene diagndstico previo y presenta un brote en la actualidad como si es de
nuevo diagndstico.

Uno de los nueve meses, preferiblemente durante los Gltimos 12 meses de formacion MIR, el
residente desempenfard una labor de jefe de equipo de hospitalizacién con responsabilidad de
nivel 1y supervision indirecta por el staff del Servicio de Medicina Interna.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.2.1.2 Consulta externa 4 meses

Realizard la asistencia en la consulta externa con la supervision directa de un facultativo
especialista del Servicio de Medicina Interna. Se dispone de consultas monograficas de:

1) Lupus eritematosos sistémico

2) Sindrome antifosfolipidico y coagulopatias autoinmunes
3) Esclerodermiay sindromes esclerodermiformes
4) Vasculitis sistémicas y polimialgia reumatica

5) Sindrome de Sjégren

6) Enfermedades autoinflamatorias

7) Uveitis y patologia inflamatoria ocular

8) Miopatias inflamatorias

9) Amiloidosis

10) Insuficiencia cardiaca

11) Enfermedades de la pleura

12) Enfermedad tromboembblica venosa

13) Riesgo cardiovascular

14) Enfermedades minoritarias

15) Unidad de Diagndstico Répido

Durante los ultimos 12 meses de formacion el residente serd el responsable de una consulta de
la Unidad de Diagnodstico Rapido con supervision indirecta de un facultativo del Servicio de
Medicina Interna.

En este periodo formativo el residente aprenderad el diagndstico, manejo ambulatorio y
evaluacidon de las diferentes complicaciones en las distintas enfermedades seguidas en el
Servicio de Medicina Interna y ademas serd el responsable del diagndstico de los pacientes
derivados a la Unidad de Diagndstico Rapido.

Finalmente, en este periodo el residente deberd formar parte de los equipos que realizan
exploraciones complementarias como biopsia de grasa subcutanea, ecografia Doppler,
capilaroscopia, ... y deberd familiarse en la realizacion e interpretacién de las pruebas
complementarias mas frecuentemente realizadas en los pacientes seguidos en la consulta (TC,
ecocardiograma, ecografia, histologia, PET/TC, RM, EMG, ...).

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.2.1.3 Infecciones en inmunodeprimidos 1 mes

Evaluar, diagnosticar y tratar las infecciones mas habituales en los pacientes con enfermedades
oncolégicas, hematoldgicas y con un grado de inmunosupresion.

7.2.1.4 Rotacidn en asistencia compartida 2 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de evaluar, diagnosticar y tratar las complicaciones mas
frecuentes de los pacientes ingresados en servicios quirurgicos. Dichas rotaciones se realizaran,
preferiblemente, en la Unidad de Paciente Fragil Traumatico (ATR) durante 1 mes y en un
servicio quirdrgico del Area General durante 1 mes. El residente se incorporard a las unidades
especificas como un facultativo mas (nivel 1) y por tanto tendra una supervisién indirecta con
una autonomia total, solicitando supervisién a demanda.

7.2.1.5 Rotacidn optativa 2 meses

Se podrd realizar una rotacidon externa en una unidad especifica de otro centro, estatal o
internacional, para aprender alguna técnica especifica, para profundizar en un area de especial
interés o para iniciar una linea de investigacion basica.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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Programa de formacién especifica en Enfermedades Infecciosas
7.2.2.1 Hospitalizacion 6 meses

Durante un periodo de 6 meses el residente se responsabilizard de la atencién médica de los
enfermos ingresados en el Servicio o en otras plantas del Hospital, asignados al Servicio de
Enfermedades Infecciosas. Atienden no sdélo la patologia infecciosa que presenten, sino todos
aquellos problemas médicos o complicaciones concomitantes del enfermo, que con frecuencia
es pluripatoldgico. El residente estard supervisado por un facultativo especialista del Servicio y
conjuntamente supervisaran los residentes de rango inferior que formen parte del equipo
médico asistencial.

7.2.2.2 Infecciones osteoarticulares 2 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de identificar, diagnosticar y tratar las osteomielitis, la
artritis séptica, las infecciones complejas de la piel y partes blandas y el pie diabético.

7.2.2.3 Infecciones nosocomiales 2 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de identificar, diagnosticar y tratar las enfermedades
infecciosas adquiridas en el hospital, teniendo en cuenta su especial manejo en cuanto a politica
antibidtica, uso de farmacos especificos, integracion de los diagndsticos en el programa PROA,
criterios de aislamiento.

7.2.2.4 Infecciones cardiovasculares 2 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de identificar, diagnosticar y tratar las endocarditis
infecciosas y otras patologias infecciosas de afectacidn cardiaca, asi como las enfermedades
secundarias a la patologia quirdrgica tordcica y vascular.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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7.2.2.5 Infecciones en trasplantados 2 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de identificar, diagnosticar, prevenir y tratar las
enfermedades infecciosas asociadas a la inmunosupresion en el contexto del trasplante de
drgano sdlido.

7.2.2.6 Infecciones en el paciente oncohematoldgico 2 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de identificar, diagnosticar, prevenir y tratar las
enfermedades infecciosas asociadas a la inmunosupresion en el contexto de la quimioterapia y
la propia enfermedad oncohematologica.

7.2.2.7 Infecciones de transmision sexual y VIH 1 mes

Al finalizar el residente debe ser capaz de identificar, diagnosticar y tratar las infecciones de
transmisién sexual y el VIH. Respecto a la infeccidn por el VIH, se profundizara en los principales
farmacos antirretrovirales, profilaxis pre y post-exposicion, diagndstico y manejo de las
principales infecciones oportunistas. Ademads, deberd ser capaz de realizar un abordaje
biopsicosocial de dichas infecciones promoviendo la prevencion.

7.2.2.8 Salud Internacional 1 mes

Al finalizar el residente debe ser capaz de identificar, diagnosticar y tratar las enfermedades
importadas de acuerdo a una aproximacién clinica sindrémica (sindrome febril, sindrome
cutaneo, sindrome gastrointestinal, eosinofilia). Dichas enfermedades incluyen infecciones
producidas por protozoos (malaria, enfermedad de Chagas, leishmaniasis, protozoos
intestinales), helmintos (geohelmintos, estrongiloidiasis, filariasis, esquistosomiasis, teniasis) y
virus emergentes y reemergentes. El residente también debera ser capaz de diagnosticary tratar
la tuberculosis y otras infecciones causadas por micobacterias. Ademas, el residente debera
conocer cudles son las medidas preventivas frente a las enfermedades infecciosas en el viaje a
un pais tropical en funcion del riesgo.

7.2.2.9 Rotacion optativa 1 mes

Se podra realizar una rotacién externa en una unidad especifica de otro centro, estatal
o internacional, para aprender incrementar el aprendizaje de alguna patologia
infecciosa o alguna técnica especifica, para profundizar en un area de especial interés o
para iniciar una linea de investigacion basica. En el caso de realizarse se ajustara el
programa de rotaciones para conseguir las competencias descritas en cada unidad de
rotacion.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
en formato electrénico en el servidor
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Programa de formacion especifica en Hepatologia

7.2.3.1 Hospitalizacion 11 meses

Asistencia a pacientes con enfermedades hepaticas: cirrosis hepatica descompensada
(encefalopatia, infecciones, hemorragia...), problemas hepaticos o biliares agudos
(hepatitis aguda grave, colangitis...), valoracion para trasplante hepatico, y pacientes
trasplantados con problemas médicos diversos (rechazo, insuficiencia renal o cardiaca,
diabetes, infecciones...). Asistencia a pacientes que ingresan de forma programada para
realizacion de procedimientos diagndsticos o terapéuticos como colangiografia
retrégrada endoscopica, hemodinamica hepatica, quimioembolizacion, radiofrecuencia,
radioembolizaciéns, embolizacion de colaterales porto-sistémicas, insercion de TIPS
electivo, etc. Se dispone ademds de soporte en Hospital de Dia Polivalente para
procedimientos diagndsticos (biopsia hepatica, paracentesis diagndstica, ..) o
terapéuticos (paracentesis evacuadora, transfusion de hemoderivados previo a
procedimientos invasivos, sangrias, etc...).

7.2.3.2 Unidad de Semicriticos 1 mes

Al finalizar el residente debe ser capaz de identificar, diagnosticar y realizar un manejo de las
patologias criticas del paciente con cirrosis o enfermedades hepaticas asi como el diagndstico y
tratamiento de la insuficiencia hepatica aguda. Esta evaluacion se realizard con un nivel de
responsabilidad 2 y bajo supervision directa de especialistas del servicio de Hepatologia.

7.2.3.3 Consulta Externa - Hepatologia 2 meses

Realizard la asistencia en la consulta externa con la supervisién directa de un facultativo
especialista del Servicio de Hepatologia. En la actualidad existen consultas monograficas
de multiples patologias (hepatitis virales, hemocromatosis, encefalopatia hepatica,
enfermedades hepaticas vasculares, hepatocarcinoma, cirrosis, trasplante hepatico, ...).

7.2.3.4 Rotacion optativa 4 meses

Se podrd realizar una rotacidn externa en una unidad especifica de otro centro, estatal o
internacional, para aprender alguna técnica especifica, para profundizar en un area de especial
interés o para iniciar una linea de investigacion basica

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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8. Sesiones clinicas

El residente se debera incorporar a las sesiones clinicas del servicio / unidad donde esté
rotando en ese momento. Durante las rotaciones realizadas en los Servicios de Medicina
Interna, Enfermedades Infecciosas y Hepatologia los residentes deberan asistir a:

1.

Sesiones clinicas para residentes de Medicina Interna: martes, miércolesy jueves
a las 8:15h.

Sesion clinico-patoldgica en el marco del Curso de Sesiones de Medicina Interna
y Anatomia Patoldgica: viernes a las 13:00h.

Sesiones Servicio Medicina Interna — Enfermedades Autoinmunes:

PwnN

Casos clinicos de planta de hospitalizacidn (1/semana)

Sesiones de revision de residentes (1/semana)

Sesidn clinica de caso cerrado “NEJM” (1/semana)

Sesidn clinica general Medicina Interna realizada por facultativos del Servicio o
ponentes invitados (1/semana)

Sesion bibliografica Enfermedade Sistémicas (1/mes)

Sesion de investigacion en Medicina Interna y Enfermedades Sistémicas (1/mes)

Sesiones Enfermedades Infecciosas:

ke WwN

Sesidn de casos clinicos (2/semana).

Sesion de cierre de historias y mortalidad.

Sesion de residentes (1/semana).

Sesidn cientifica de enfermedades infecciosas (1/semana)

Sesion conjunta con microbiologia (1/dia)

Sesion “Temas de Revision y Actualizacidon en Patologia Infecciosa” (1/mes).

Sesiones Hepatologia:

=

©ENOU A WN

Casos clinicos de planta de hospitalizacién (1/semana)
Cierre de historias clinicas (1/semana)

Sesidn mortalidad (1/mes)

Sesion bibliografica (1/mes)

Sesion de investigacion (1/mes)

Sesion de trasplante hepatico (1/semana)

Sesidon de enfermedades vasculares (1/mes)

Sesién Area de enfermedades digestivas (1/mes)
Sesion de anatomia patoldgica (1/mes).

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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9. Cursos para residentes y congresos

A continuacion, listamos las actividades de formacién no asistencial ofrecidas a
residentes. En la columna de la derecha se sefiala en rojo las obligatorias y en verde las

opcionales.

ler ANO RESIDENCIA (R1)

PROGRAMA DE
INMERSION

Responsabilidad profesional en la residencia*:
Principios y valores de las profesiones sanitarias
Uso correcto de las redes sociales
Introduccidn a la salud digital

(SAP, Silicon,...)

Formacién en los principales aplicativos asistenciales

Manejo de medicamentos y otros recursos terapéuticos*

Manejo del dolor*

SVB + DEA

Funcionamiento y estructura del drea asistencial en que
se desarrollara la residencia

CUSAM |

Introduccidn a las medidas de promocidn de la salud y
prevencion (prevencion de riesgos laborales, proteccién
radioldgica, bioseguridad...)*

PROGRAMA DE
FORMACION
TRANSVERSAL*

Habilidades comunicativas (online)

Introduccidn a la investigacidn (online)

Introduccion a la bioética (online)

Introduccidn a la busqueda bibliografica e
identificacidn digital (online)

ETEAMS | (online)

Curso de comunicacion (presencial)

*Competencias transversales

R2 — R4/R5

PROGRAMA DE Programa de formacion en investigacion (3 mddulos)
FORMACION Curso de estadistica VHIR

TRANSVERSAL* Curso de dolor (Unidad del Dolor)

eTEAMS Il y Il (online)

ECOCARSIM
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CURSOS ESPECIFICOS ECOCATSIM
CUSAM I
VENTISIM

Soporte vital avanzado

Manejo avanzado de la via aérea

ECOSIM

*Competencias transversales

La asistencia a los congresos sera opcional y teniendo en cuenta que se promocionara
la asistencia cuando el residente tenga una participacién activa en dicho congreso
(ponencia, pdster o comunicacion oral, organizacién del congreso, ...). Los congresos y
reuniones de especial interés son:

Reunién anual del Grupo de Enfermedades Autoinmunes de la SEMI (GEAS).
Reunién anual del Grupo de EPOC de la SEMI.

Reunién aual del Grupo de Insuficiencia cardiaca de la SEMI.

Sesiones de la Societat Catalano-Balear de Medicina Interna.

Curso de actualizacién en enfermeades infeccioses y microbiologia clinica
(SEIMC).

Curso de actualizacidn en enfermedades hepaticas Hospital Vall d’"Hebron.
Curso de actualitzacidn en enfermedades infecciosas Hospital Vall d’"Hebron.
Curso de actualizacién en infeccidn por el VIH Hospital Vall d’"Hebron.

Jornada de infecciones asociadas a terapias bioldgicas Hospital Vall d’Hebron.
Jornadas Catalanas de Medicina Tropical y Migraciones.

Jornada de actualizacién en enfermedades autoinmunes Hospital Vall d’Hebron.
Jornades de la Societat Catalana de Malalties Infeccioses i Microbiologia Clinica.
Congreso nacional SEMI.

Congrés catala medicina interna SCMI.

Congreso nacional SEIMC.

Congrés catala SCEIMC.

Congreso nacional AEEH.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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10. Fuentes de informacion recomendadas

Acceso a la Biblioteca Digital del Hospital y a libros del area de conocimiento del Servicio
de Medicina Interna General y Enfermedades Autoinmunes Sistémicas, Servicio de
Medicina Interna-Hepatologia, y Servicio de Enfermedades Infecciosas.

8.1. Biblioteca digital

La Biblioteca del Hospital ofrece sus recursos y servicios desde:

1. Biblioteca Presencial
2. Biblioteca Digital desde el Portal Vall d’"Hebron

http://intranet.vhebron.net/web/intranet-vall-d-hebron/biblioteca-digital

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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11. Programa de Investigacion

Servicio de Medicina Interna:

Patologia pleural

Enfermedad Tromboembdlica Venosa

Riesgo Cardiovascular

Enfermedades Minoritarias

Asistencia compartida (en conjunto con los servicios quirdrgicos y
Anestesiologia)

Enfermedades Autoinmunes (CSUR)

Enfermedades Autoinflamatorias (CSUR)

Enfermedades Minoritarias

Amiloidosis

Servicio de Enfermedades Infecciosas:

Infecciones nosocomial

Infeccion por VIH e infecciones de transmision sexual
Salud Internacional

Infecciones en pacientes oncohematoldgicos

Infecciones en pacientes con trasplante de drgano sélido
Investigacion baica y experimental animal

Infeccion comunitaria grave

Infeccion osteoarticular

Servicio de Hepatologia:

Hepatitis Virales

Complicaciones de la cirrosis hepatica
Hepatitis inmunomediadas

Cancer hepatico

Trasplante hepdtico

Enfermedades vasculares hepaticas

en formato electrénico en el servidor
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12. Registro digital de la actividad formativa

Disponemos de un aplicativo para el registro de toda la documentacion y actividades
relacionadas con la formacién especializada. Alli figuran los documentos oficiales (Guia
Itinerario Formativo, Protocolo de Supervisidon, Programa Oficial de la Especialidad) y
todo lo relativo al expediente de la persona que hace la residencia:

- El plan individual de formacién del residente, incluyendo las
rotaciones correspondientes a cada ano de residencia. Se incluye
tanto el periodo correspondiente a cada rotacién como los
objetivos y los responsables de la misma. También quedan
registradas las rotaciones externas por otros dispositivos o
Unidades docentes.

- Libro del residente.
- Entrevistas estructuradas.

- Evaluaciones de rotaciones y anuales.

Todos los procedimientos relacionados con la formacién también se registran en este
aplicativo al que pueden acceder todos los implicados en el proceso formativo mediante
un perfil especifico y garantizando la privacidad. También estd la informacidn sobre los
integrantes de la Comisidn de Docencia y los temas tratados en cada reunién de la
misma.

No se garantiza la validez de este documento una vez impreso. La version vigente esta disponible
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