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|. DENOMINACION OFICIAL DE LA ESPECIALIDAD Y REQUIS ITOS DE

TITULACION

Medicina Intensiva (R.D 1271/84)

Duracion: 5 afios.

Licenciatura previa: Licenciado en Medicina y Cirugia General.
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1. BIENVENIDA

1.1. Jefatura de la Unidad Docente

1.2. Tutores/as
Las competencias que se exige a los futuros profesionales de la Medicina
Critica son cada vez mayores. Los avances técnicos, las novedades en la
monitorizacion de los pacientes criticos y los dilemas éticos que conllevan
las situaciones en el final de la vida, requieren una buena base formativa
gue se continuara a lo largo del resto de la vida profesional.
De acuerdo con el Borrador del Programa de Formacion de la
Especialidad, el intensivista debe poseer:
« Vision global del paciente y capacidad para proporcionar una atencion integral
gue se centra en sus necesidades y evita el fraccionamiento de la asistencia y
la duplicidad de los costes.
« Conocimiento profundo y detallado de la fisiologia de los 6rganos y sistemas,
de los mecanismos por los que se altera, y de los medios para preservar y
mejorar la funcién de los 6rganos afectados para mantener la vida del paciente.
« Capacidad para trabajar en cualquier lugar en el que se encuentre el paciente

critico.

Guia Itinerario Formativo del Residente de Medicina Intensiva 5




A GUIA O ITINERARIO HOSPITAL UNIVERSITARIO

TR FORMATIVO DE RESIDENTES VIRGEN D b v ICTORA

MEDICINA INTENSIVA

EDICION : 3 FECHA ACTUALZIACION: 30.09.2019

« Caracter polivalente, que hace su desempefio efectivo y eficiente. Capacidad
para trabajar en equipo y para liderarlo.

« Disposicion para trabajar en entornos cambiantes o en situaciones de
incertidumbre, de forma estructurada y sistematica.

« Sensibilidad y compromiso con los valores éticos; de especial relevancia en
una especialidad que se desenvuelve en un medio con poderosos medios
técnicos.

» Capacidad para la toma de decisiones en el tratamiento de los pacientes con
compromiso vital. Capacidad de liderar.

« Posibilidad de cooperar en la prevencién de las patologias graves mas
frecuentes.

« Capacidad para colaborar en la formacién de otros profesionales sanitarios.
« Capacidad de afrontar con profesionalidad y responsabilidad situaciones de
catastrofe que comprometan la vida de amplios sectores de la poblacion

« Conocimiento del método cientifico y motivacion para investigar.

Para ello, en estos 5 afios de formacion se deberan adquirir unos
conocimientos especificos, un conjunto de habilidades y disponer de una serie
de actitudes psiquicas y humanas que faciliten la adquisicion de todos estos

objetivos.
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Aunque es un trabajo individual del residente, el equipo de profesionales de
esta Unidad favorecera su formacion y velara porque alcance las competencias

gue se exigen en el Plan Formativo.
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2. LAUNIDAD DE MEDICINA INTENSIVA

La Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital Universitario Virgen de la
Victoria de Malaga empezé a funcionar en 1982 en el Hospital Civil de Malaga.
Entonces contaba con 6 camas , un Jefe de Servicio , un Jefe Clinicoy 6
adjuntos. En 1989 se trasladé al recién abierto HCU Virgen de la Victoria
contando desde entonces con 18 camas divididas en tres mddulos ( coronario,
polivalente y general) y con un mayor numero de adjuntos especialistas, entre
los cuales se encuentran el Director General del Plan Nacional de SVA | el
Coordinador de Transplantes del Hospital y el Vice-coordinador del Grupo

Nefroldgico de la SEMICYUC .

Atendiendo al Plan Andaluz de Urgencias y Emergencias (PAUE), se
conformaron los SCCU (Servicio de Cuidados Criticos y Urgencias). Se trata de
un plan meramente organizativo y funcional que incluian a las UCls y a las
Urgencias en la misma area con idea de mejorar y dar continuidad a la
asistencia de enfermos criticos.

Posteriormente se crean las Unidades Clinicas de Gestion con el objetivo de
racionar los recursos sanitarios. Desde 2009 formamos una Unidad Cinica de

Gestion del Servicio de Cuidados Criticos y Urgencias.
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Desde hace unos afios nuestro servicio pretende dar respuesta a las nuevas
necesidades del sistema sanitario y de la sociedad, desarrollando una politica
de “UCI de puertas abiertas”, donde el usuario pueda participar a traves de
asociaciones (asociacion de expacientes EXPAUMI), o colaborando con el
resto de especialistas hospitalarios a través de actividades extra-UCI. Esto
traduce >1.000 actividades/afio extraUCI que se distribuyen entre vias
centrales, valoracion de pacientes en planta , seguimiento de pacientes al alta

de UCI, sedacién en procedimientos endoscopicos.

2.1.Estructura fisica
Consta de un espacio estimado de 300m2 ubicado en la primera planta del

Hospital, cercano a los quiréfanos , distribuido en:

- tres modulos asistenciales con seis camas cada uno .

- dos despachos de trabajo médicos

- un despacho administrativo

- un quiréfano para implante de marcapasos .

- una consulta de marcapasos.

- un despacho para jefe de servicio

- un despacho para el supervisor de enfermeria

- un espacio utilizado de almacén

2.2 Organizacion jerarquica y funcional

Guia Itinerario Formativo del Residente de Medicina Intensiva 9




77N\

JUNTA DE ANDALUCIA

‘CONSEJERIA DE SAD

EDICION : 3

GUIA O ITINERARIO HOSPITAL UNIVERSITARIO

FORMATIVO DE RESIDENTES VIRGEN DE LA VICTORIA

Malaga

MEDICINA INTENSIVA

FECHA ACTUALZIACION: 30.09.2019

El Servicio de Medicina Intensiva forma parte de la Unidad de Gestion Clinica

de Cuidados Criticos y Urgencias.

Formado por:

- Jefe de Servicio: Dra Maria Victoria de la Torre ( que a su vez es jefa de

la Unidad de Gestion)

- Adjuntos especialistas : 14 ( 6 fijos, 3 interinos y el resto con contratos

eventuales) :

Dr. Angel Garcia Alcantara

Dr. Agustin Hernandez Bayo

Dr. Maria Antonia Estecha Foncea

Dr. Luis Clemente Ruiz del Fresno

Dr. Domingo Daga Ruiz

Dr. Fernando Segura Gonzalez

Dr. Carmen Reina Artacho

Dr. Antonio Vallejo Baez

Dr. Francisco Hidalgo Gémez

Dr. Pilar Martinez Lépez

Dr. Francisco Cota Delgado

Dr. Gonzalo Moratalla Cecilia

Dr. Cristina Salazar Ramirez

- MIR: en n°de 10 (2 por afio)

- Enfermeros : Supervisor de enfermeria : Deogracias Gonzalez
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Una enfermera de Marcapasos y de transplantes
43 enfermeros
16 auxiliares de enfermeria
1 celador
- Personal Administrativo: 1
2.2. Cartera de Servicios

-Cartera de Servicios o resumen de la actividad asistencial del Servicio
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3. PROGRAMA FORMATIVO OFICIAL DEL ESPECIALISTA EN M EDICINA

INTENSIVA

El programa formativo de Medicina Intensiva publicado en el BOE por el
Ministerio de Sanidad, Politica Social e Igualdad es del afio 1996

http://www.msps.es/profesionales/formacion/docs/Medicina_Intensiva.pdf

Obviamente los adelantos técnicos y cientificos de la medicina y
especialmente de la Medicina Intensiva deja obsoleta dicha guia. Por este
motivo la Comision Nacional de la Especialidad de Medicina Intensiva elaboré
una nueva guia que aun no ha sido aprobada y publicada en el BOE, pero que
proporciona un nuevo marco que se ajusta a las nuevas necesidades de
formacién en los aspectos y en la realidad en los que se va a desarrollar la
actividad profesional del futuro especialista.

Este nuevo programa incluye ademas de los objetivos troncales que
adquirira durante los 2 primeros afios de formacion, las 102 competencias
clinicas especificas que identifican a un especialista en Medicina Intensiva
segln el proyecto a nivel europeo conocido como CoBaTriCE (Anexo 1). Su
desarrollo se puede consultar en el siguiente enlace:

http://www.cobatrice.org/Data/ModuleGestionDeContenu/PagesGenerees/e

n/02-competencies/7.asp

Sin embargo, no son suficientes para el desarrollo completo del especialista.

Por ello se definieron las competencias profesionales que precisa un médico
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para atender a pacientes criticos en este pais (competencias SEMICYUC). La
mayor parte de estas competencias estan recogidas en CoBaTrICE pero una
parte apreciable es exclusiva de la actividad de la especialidad en Espaiia,
como por ejemplo, las competencias en el area de la cardiopatia isquémica, la
implantacion y seguimiento de marcapasos permanentes y aspectos relativos a
la calidad. Por lo tanto es preciso un mayor tiempo que el establecido en las
publicaciones CoBaTrICE para adquirirlas.

Se puede consultar en el enlace:

http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0210-

56912007000900001&Ing=es&nrm=iso
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El Programa de Formacion de la Especialidad de Medicina Intensiva propone
un modelo orientado hacia la obtencién de conocimientos, habilidades y
actitudes que permita construir competencias, en el que los tres a forma
asociada y enlazada (Anexo Il). Asimilar competencias a aprendizaje significa
qgue, como resultado de la adquisicién de las primeras, se produce un cambio
de comportamiento; la competencia se manifiesta como la capacidad para
tomar decisiones idéneas y actuar con juicio critico y flexible en un escenario
real. Los objetivos docentes suponen el elemento orientador principal para
todos los agentes que intervienen en el proceso de aprendizaje y muy

especialmente para el médico residente y el tutor.
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4. GUIA O ITINERARIO FORMATIVO TIPO DE LA UNIDAD DE MEDICINA

INTENSIVA

4.1. Competencias generales a adquirir durante la formac  i6n

. Los objetivos generales del programa es formar especialistas con:

1. Competencias profesionales entendidas como un conjunto de conocimientos,

habilidades y actitudes que den respuesta a las necesidades del paciente

critico.

2. Capacidad para identificar y evaluar las situaciones de emergencia de forma

estructurada, estableciendo prioridades diagndsticas y terapéuticas como parte

esencial del modo de trabajo.

3. Conocimiento detallado y profundo de conceptos fisiopatoldgicos y

capacidad para aplicarlos en las diferentes situaciones clinicas.

Guia Itinerario Formativo del Residente de Medicina Intensiva 15
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4. Destrezas necesarias para llevar a cabo los procedimientos diagndsticos y
terapéuticos proporcionados a los pacientes criticos y realizados en los

Servicios de Medicina Intensiva.

5. Capacidad para aplicar el procedimiento mas apropiado a un paciente critico
y valoracién de la responsabilidad que el intensivista tiene en la asignacién y

utilizacion de los recursos.

6. Capacidad para cumplir los estandares éticos, con especial referencia a la

asistencia al final de la vida y a la limitacion del esfuerzo terapéutico.

7. Formacion que les permita valorar la visién que el enfermo tiene de su propia

enfermedad y respetar los valores de los pacientes y sus familiares.

8. Conocimiento de habilidades de comunicacién con los pacientes y familiares.
Esta responsabilidad relativa a la informacién y la toma de decisiones
compartida es de crucial trascendencia en el ambito en el que se desarrolla el
trabajo habitual del intensivista. El impacto que este aspecto de la actividad
puede producir es muy relevante, por lo que los residentes deben ser instruidos
especificamente en el modo de proporcionar la informacién. Con el marco de
referencia de que la practica clinica es una actividad cientifica, el razonamiento

clinico debe estar centrado en el problemay en el paciente.
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9. Capacidad para asumir la responsabilidad completa que implica la asistencia

a los enfermos criticos.

10. Capacidad de integracién en un equipo de trabajo.

11. Disposicién para trabajar en entornos o en situaciones de incertidumbre, de

forma organizada y sistematica. Esta forma de trabajo es vital en el proceso de

aprendizaje de los futuros especialistas.

12. Capacidad para valorar los resultados de los tratamientos proporcionados a

los pacientes.

13. Capacidad para autoevaluar su propio trabajo.

14. Conciencia de la importancia que tiene la evidencia cientifica en la toma de

decisiones y en la mejor utilizacion de los recursos asistenciales.

15. Capacidad para utilizar los recursos de forma proporcionada.

16. Conocimiento de la organizacion, de los aspectos econoémicos de la

Medicina Intensiva y de la estructura sanitaria del medio donde desarrolla su

trabajo.
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17. Conocimientos de metodologia de la investigacion, estadistica y
epidemiologia clinica alcanzando el nivel suficiente que les permita abordar
proyectos de investigacion de un modo autbnomo y con capacidad para

integrarse en un equipo investigador

18. Conocimientos para evaluar la actividad asistencial y la mejora de la

calidad, en particular de la gestion del riesgo asistencial.

19. Conocimientos de la relacién coste/efectividad de los distintos

procedimientos empleados.

. La Actitud . La actitud que se espera de un intensivista es:

- ldentificaciéon y manejo de situaciones comprometedoras de la vida y otras
situaciones de emergencia.

- ldentificacion de elementos esenciales y asignacién de prioridades in los
procedimientos diagnosticos y terapéuticos en situaciones clinicas complejas.

- Aplicacion de conceptos fisiopatoldgicos individualizados en los problemas del
paciente.

- Valoracion de los pros y contras de las opciones diagnosticas y terapéuticas.

- Responsabilidad para el cuidado comprensivo de pacientes.
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- Investigacion de las vias de mejora diaria en el cuidado de pacientes.

- Conocimiento y posibilidad de cooperar con los efectos psicolégicos y
sociales de las enfermedades comprometedoras de la vida con el paciente y
sus familiares.

- Compasion y acercamiento humano al paciente critico y sus familiares.

- Posibilidad de trabajar en un equipo multidisciplinario.

-Conocimiento de los costes (y relaciones coste/beneficio) de los

procedimientos en UCI.

. Los conocimientos teéricos

El programa proporcionara sobradas oportunidades para aumentar o adquirir el
conocimiento tedrico en el campo de la medicina intensiva. Claramente los
cursos tedricos estructurados son parte del programa de formacién. Estos
incluyen (cuando sean necesarios) fisiologia, fisiopatologia, patologia,
sintomatologia, complicaciones, diagndstico y diagndstico diferencial, profilaxis
y en suma, el conocimiento tedrico de la practica de medicina intensiva, y la

terapéutica en los distintos apartados y para los diferentes desordenes.

. Las Habilidades
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A GUIA O ITINERARIO HOSPITAL UNIVERSITARIO

TR FORMATIVO DE RESIDENTES VIRGEN D b v ICTORA

MEDICINA INTENSIVA

EDICION : 3 FECHA ACTUALZIACION: 30.09.2019

El programa proporciona formacion en practicas, actitudes y destreza en
procedimientos. Estos incluyen aplicacion de indicaciones y contraindicaciones,
reconocimiento de errores, y manejo de complicaciones de los procedimientos
diagnosticos y terapéuticos, asi como interpretacion de los datos obtenidos del
examen clinico, monitorizacion e investigaciones de laboratorio y determinacion
de las actuaciones a ser consideradas o tomadas en base a sus
interpretaciones. El programa proporciona una supervisién experta para

asegurar que se obtiene una habilidad en unos determinados procedimientos.

4.2 Plan de rotaciones

Primer afio de residencia:

Unidad Coronaria: 4 meses
Medicina Interna: 3 meses
Infeccioso: 1 mes
Cardiologia: 2 meses

Anestesia: 3 meses

Segundo afio de residencia:

Cirugia: 1 mes
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Neumologia: 1 mes

Neurologia: 1 mes

Nutricion-endocrino: 1 mes

Radiologia: 2 meses

Ecocardiografia (Hospital Costa del Sol): 2 meses

Unidad Polivalente (UCI): 3 meses

Tercer afo de residencia:

Neurotraumatologia (Hospital Virgen del Rocio): 3 meses
Cirugia Cardiaca y Unidad de Transplante (Hospital Regional): 3
meses

UCI General: 5 meses

Cuarto afo de residencia:

UCI polivalente: 8 meses

Marcapasos: 3 meses

Quinto afio de residencia:

UCI General: 6 meses

UCI Coronaria: 3 meses

Rotatorio externo: 2 meses
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4.3Competencias especificas por rotacion

PRIMER ANO DE RESIDENCIA

1. Urgencias (Policlinica y Area de Observacién)

. Duracién: Durante las guardias que realiza adscritas a dicha area en los
dos primeros afios de residencia

. Objetivos:
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Conocimientos

L4

Introduccién a los aspectos generales del manejo y cuidado del
enfermo critico.

Grandes sindromes en Medicina Critica.

Reanimacién cardiopulmonar basica y planteamiento adecuado de la
avanzada.

Aprendizaje de la fisiopatologia, clinica, diagnéstico y manejo inicial de
las urgencias mas habituales.

Recepcion y adecuada clasificacion de pacientes segln criterios de
gravedad.

Priorizacion de la asistencia.

Maniobras y protocolos de manejo y soporte en situaciones
comprometedoras de la vida.

Adecuada y rapida orientacion diagnostica y terapéutica.

Rapido ubicacion en el lugar adecuado de los pacientes que necesitan
ingreso hospitalario.

Transporte seguro de pacientes.

Toxicologia. Manejo inicial de las intoxicaciones

Manejo inicial del politraumatizado

Identificacion y manejo inicial de la sepsis

Apoyo psicologico e informacion adecuada al paciente
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Habilidades

¢ Durante los primeros meses se intentara que el Médico Residente

recién llegado se familiarice con la estructura arquitecténica y gestion

informéatica (Diraya)

¢ Paracentesis evacuadora y diagnéstica.

¢ Colocacion de sondas digestivas.

¢+ Técnicas de manejo en situaciones criticas.

¢+ Adecuada gestién de recursos y disponibilidades.

¢ Manejo, soporte y traslado de pacientes criticos.

Observaciones:

Se desarrollara con una responsabilidad de Nivel Ill durante el primer afio, y

Nivel Il durante el segundo afio.

Las guardias en este periodo se regiran segun el plan general de guardias

de residentes.

2. Unidad Coronaria
Duracion : 4 meses

Objetivos:

Conocimientos
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+ Acercamiento fisiopatoldgico, clinico y diagnostico a los grandes
sindromes cardiolégicos agudos.

+ Reanimacion cardiopulmonar y manejo de situaciones criticas en
pacientes cardioldgicos.

+ Farmacologia basica y planteamientos de utilizacién adecuada.

+ Electrocardiografia basica y avanzada. Andlisis de arritmias y
trastornos de conduccion.

+ Sindrome coronario agudo: valoracion, clasificacion, tratamiento

+ Optimizacion de recursos: fibrinolisis vs angioplastia primaria

+ Contraindicacion de fibrinolisis

+ Indicaciones de angioplastia de rescate

+ Concepto de angioplastia facilitada

+ Indicacién de cateterismo cardiaco

+ Manejo de antiagregacion y anticoagulacion

Habilidades

+ Manejo inicial y basico, pero seguro y con criterios de calidad de las
situaciones agudas en pacientes cardiacos.

+ Iniciacién en técnicas de puncion y canalizacion vascular.

+ Soporte vital basico-avanzado

Observaciones:

Esta rotacion se desarrollara con una responsabilidad de Nivel lI-II.
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Se presenciaran al menos 8 cateterismos cardiacos

Se canalizaran al menos 10 vias centrales supervisadas.

Presentara al menos 2 sesiones clinicas en relacion con la patologia
cardiaca.

Las guardias en este periodo se regiran segun el plan general de guardias

de residentes.

3. Servicio de Medicina Interna

Duracion: 3 Meses.

Obijetivos:

Conocimientos

+ Realizacion de una historia clinica correcta, inicialmente en el campo
de Medicina Interna, previamente a las caracteristicas de la historia
clinica en cada especialidad.

+ Aproximacion inicial a los grandes sindromes clinicos: Insuficiencia
cardiaca, Insuficiencia respiratoria  cronica, Deshidratacion-
Insuficiencia renal aguda, Hipotension-shock, Bacteriemia-sepsis,
Hemorragias digestivas.

+ Patologia endocrina: Diabetes mellitus, hipo-hipertiroidismo, patologia

corticosuprarrenal, trastornos de la termorregulacion.
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+ Medio interno: Trastornos hidroelectroliticos y del pH, Diagnéstico,
mas que tratamiento.

+ Hematologia: Diagnostico diferencial de anemias, trastornos de
coagulacion.

+ Infecciones: Aproximacién inicial al tratamiento hospitalario de
infecciones comunes, infecciones oportunistas. Protocolo diagnéstico.

+ Valoracion del paciente mayor. Ventajas y desventajas de
determinadas técnicas diagndsticas

« Acercamiento a los Cuidados Paliativos

Habilidades

+ Exploracion fisica exhaustiva.

+ Documentacion hospitalaria: peticiones, analiticas, hojas de curso e
historia clinica, gestion de pruebas.

+ Obtencibn de muestras para cultivo microbiolégico, esputo,
hemocultivos, orina,

+ Paracentesis evacuadora y diagnéstica.

Observaciones:

Esta rotacion se desarrollara con una responsabilidad de Nivel 11 - 1I.
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Las guardias en este periodo se regiran segun el plan general de guardias

de residentes.

4. Servicio de Cardiologia.

Duracion: 2 Meses

Obijetivos:

Conocimientos

+ Historia clinica en cardiologia.

+ Cardiopatia isquémica: diagnéstico, clasificacion.

+ Clinica y fisiopatologia de los sindromes coronarios agudos,
complicaciones potenciales.

+ Manejo de antiagregantes plaquetarios: indicaciones y complicaciones

+ Clinicay fisiopatologia del Cor pulmonale

+ Valvulopatias: Fisiopatologia y manejo inicial.

+ Farmacologia: Antiisquémicos, Antihipertensivos, Antiarritmicos:

Indicaciones y dosis de los mas habituales.
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*

Electrocardiografia: diagnostico de los sindromes mas frecuentes.
Indicacion de ecococardiografia transtoracica y transesofagica

Bases y técnicas en ecocardiografia. Interpretacion de resultados.
Indicacién de otras técnicas de imagen en la patologia cardiaca:
cardiorresonancia magnética, gammagrafia

Manejo de las miocarditis

Valoracion y manejo de la insuficiencia cardiaca cronica
descompensada

Indicaciones de transplante cardiaco

Indicaciones de estudio electrofisiolégico

Habilidades

Exploracion cardiovascular: Isquémicos, valvulopatias, insuficiencia
cardiaca.
Ecocardiografia: conocimientos basicos, planos de abordaje,

reconocimiento de estructuras, contractilidad y mediciones bésicas.

Observaciones:

Esta rotacién se desarrollara con una responsabilidad de Nivel Il1 - 11.

Participara en todas las sesiones clinicas organizadas por el servicio.
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Las guardias en este periodo se regiran segun el plan general de guardias

de residentes.

5. Servicio de Anestesiologia

Duracion: 3 Meses.

Objetivos

Conocimientos

+ Valoracion de la via aérea: Mallanpati, distancia tiro-mentoniana,
apertura bucal.

+ Métodos y complicaciones del mantenimiento de la via aérea:
ventilacion con bolsa autohinchable, intubacion orotraqueal, mascarilla
laringea.

+ Via aérea dificil. Protocolo de actuacion

+ Instrumentos para manejo de la via aérea dificil: Fastrach, combitube

+ Bases de la ventilacibn mecanica, introduccion.
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+ Sedacion, relajacién y analgesia. Farmacos usados en induccion,
dosis y efectos secundarios.
+ Monitorizacion de relajantes

+ Monitorizacion del nivel de sedaciéon con BIS

Habilidades

+ Manejo de via aérea artificial: Ventilacién con bolsa autohinchable,
intubacién orotraqueal, mascarilla laringea.

+ Manejo de la via aerea dificil

+ Canalizacion de vias venosas, periféricas y centrales.

+ Realizacion de analgesia epidural e intradural.

Observaciones:

Esta rotacion se desarrollara con una responsabilidad de Nivel II-I11.

Se hace obligatoria la asistencia a sesiones clinicas de los residentes de
anestesia por la mafiana o por la tarde.

Seria conveniente asistir a alguna cirugia extracorpérea.

Las guardias en este periodo se regiran segun el plan general de guardias

de residentes.
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SEGUNDO ANO DE RESIDENCIA

6. Cirugia

Duraciéon: 1 mes

Objetivos:

Conocimientos

+ Valoracion del paciente con abdomen agudo

+ Complicaciones postquirargicas: identificacion y tratamiento

+ lleo paralitico: valoracién y tratamiento

+ Tipos de drenajes. Indicaciones. Complicaciones

« Indicacién de drenajes percutaneos

+ Manejo de complicaciones de tipo infeccioso en pacientes
postquirdrgicos

« Indicaciones de VAC

Habilidades
+ Tipos de sutura
+ Colocacion de drenajes

« Curade heridas
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Observaciones

Esta rotacion se desarrollara con una responsabilidad de Nivel 11 - 11.

Las guardias en este periodo se regiran segun el plan general de guardias
de residentes.

Presentara al menos una sesion clinica en el Servicio de Cirugia

7.Servicio de Neumologia.

Duracién: 1 Mes ( Fibroscopia).

Objetivos:

Conocimientos

+ Indicaciones de fibrobroncospcopia

+ Contraindicaciones de la fibrobroncoscopia

+ Rendimiento de BAS, LBA y de la biopsia transbronquial

+ Farmacologia, broncodilatadores, corticoides, teofilinas, y otros

farmacos usados en insuficiencia respiratoria.

Habilidades
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+ Fibrobroncospia bésica, anatomia endoscopica, extraccion de

muestras microbiolégicas, toilette bronquial

Observaciones:

Esta rotacion se desarrollara con una responsabilidad de Nivel 11 - 1I.

Se intentara realizar al menos 10 fibrobroncoscopia, siendo al menos 2
completas.

Las guardias en este periodo se regiran segun el plan general de guardias

de residentes.

8. Servicio de Neurologia.

Duraciéon: 1 Mes

Objetivos:

Conocimientos

+ Coma: diagnostico, etiologia y manejo de los diferentes tipos.

« Crisis convulsivas: diagndstico, etiologia y manejo.

+ Neuropatias y polineuropatias que puedan afectar al paciente critico,
Guillain-Barré.

+ Manejo de enfermedades autoinmunes con clinica neurolégica
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+ Encefalopatias téxicas y metabdlicas, diagnostico diferencial.

+ HSA y patologia cerebrovascular, diagnostico y manejo. Posibles
complicaciones.

+ Sindromes de deprivacion, estados alucinatorios.

+ Indicaciones y rendimiento de técnicas de imagen: RMN, TAC,

arteriografia.

+ Indicaciones de EEG y EMG

Habilidades

+ Exploracién neurolégica “completa”.

« Puncién lumbar.

Observaciones:

Esta rotacion se desarrollara con una responsabilidad de Nivel 11 - 1I.
Las guardias en este periodo se regiran segun el plan general de guardias
de residentes.

9. Nutricion

Duracion: 1 mes

Objetivos:
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Conocimientos

+ Fisiopatologia de la desnutricion

+ Clasificacion de riesgo de desnutricion calorico-proteica

¢ Calculo de necesidades nutritivas

¢ Monitorizacion de la eficacia de la nutricion

¢ Tratamiento de los déficits nutricionales

¢ Indicaciones, técnicas y complicaciones de la nutricion en sus
diferentes modalidades (Nutricidn parenteral, enteral, por sonda
nasogastrica, sonda nasoyeyunal, gastrostomia, yeyunostomia....)

¢ Manejo de los tipos de insulina

Habilidades

+ Elaboracion de Nutricion Parenteral segun las necesidades del
paciente

¢ Seguimiento del estado nutricional

¢ Optimizar el tipo de nutricidn a las caracteristicas del paciente

¢ Adecuar la dosis de insulina de un paciente critico a su salida a la

planta
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Observaciones
Esta rotacion se desarrollara con una responsabilidad de Nivel 111 - 1I.
Las guardias en este periodo se regiran segun el plan general de guardias
de residentes
El residente revisard las nutriciones parenterales de los pacientes

ingresados en UCI

10.Radiologia

Duracion: 2 Meses.

Objetivos

Conocimientos

¢ Conceptos basicos de radiologia, fundamentos y técnicas.

¢ Técnicas de imagen en pacientes criticos. Indicaciones.

¢ Lectura de Radiologia simple de térax

+ Patrones radiolégicos habituales en térax y correlacion clinica

¢ Lectura de TAC de abdomen (anatomia, identificacién de colecciones,

procesos infecciosos, pancreatitis, hemoperitoneo...)
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¢ Lectura de TAC de térax: parénquima pulmonar y vascular

Habilidades

¢+ Correcta interpretacién de los patrones radioldgicos habituales con
las técnicas usuales en los pacientes criticos (pacientes encamados)

¢+ Anatomia detallada en radioscopia

Observaciones:

Esta rotacion se desarrollara con una responsabilidad de Nivel HI-II.

Las guardias en este periodo se regiran segun el plan general de guardias
de residentes.

Asistira a las sesiones clinicas de radiologia realizadas en la UCI

El rotatorio se distribuira entre radiologia simple de térax y TAC abdominal

11.Ecocardiografia transtoracica
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Duraciéon: 2 meses

Objetivos

Conocimientos

+ Conceptos, base y fundamentos de la Ecocardiografia y Doppler.

+ Utilizacion razonada y eficiente de las distintas técnicas.

+ Anatomia detallada. Patrones normales y patolégicos

¢ Acercamiento al diagndstico de las Valvulopatias

¢ Ecocardiografia en el sindrome coronario agudo. Trastornos de la
contractilidad. Complicaciones mecéanicas

¢ Valoracion de disfuncion ventricular

¢+ Medicion del Gasto cardiaco a través de la ecocardiografia

¢ Valoracioén del derrame cardiaco

¢ Criterios de taponamiento cardiaco

Habilidades

¢ Realizacion de estudios de ecocardiografia transtoracica y doppler.
¢ Posibilidad de un estrecho acercamiento a la ecocardiografia

transesofagica.
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¢ Correcta interpretacion de los patrones normales y patolégicos.

Observaciones:

Esta rotacién se desarrollara con una responsabilidad de Nivel II.

Las guardias en este periodo se regiran segun el plan general de guardias
de residentes.

Se deberan realizar al menos 20 estudios ecocardiograficos siendo

posteriormente corregidos por el tutor

12.UCI coronaria

Duracion: 3 meses

Objetivos

Conocimientos

+ Fisiopatologia cardiocirculatoria (determinantes de la funcion

miocéardica, perfusibn  miocéardica, transporte de  oxigeno,

microcirculacion, funcién endotelial, etc.)
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¢ Fisiopatologia, clinica, diagnéstico y tratamiento del paciente con
fracaso cardiaco severo. Situaciones especificas (fracaso agudo
ventricular izquierdo, edema pulmonar agudo y shock cardiogénico,
bajo gasto cardiaco y fallo ventricular derecho).

+ Fisiopatologia, clinica, diagnéstico y tratamiento de la disfuncion
cardiaca diastolica.

¢ Fisiopatologia, clinica, diagnéstico y tratamiento de la cardiopatia
hipertensiva y manejo de la crisis hipertensiva.

¢ Fisiopatologia, clinica, diagnostico y tratamiento de las
miocardiopatias, miocarditis y miopericarditis.

¢ Fisiopatologia, clinica, diagnéstico y tratamiento de las enfermedades
valvulares.

+ Fisiopatologia, clinica, diagnéstico y tratamiento de las cardiopatias
congénitas simples.

+ Fisiopatologia, clinica, diagndstico y tratamiento de las endocarditis.

¢ Fisiopatologia, clinica, diagnéstico y tratamiento de la enfermedad
pericardica aguda.

¢ Fisiopatologia, clinica, diagnéstico y tratamiento del taponamiento
cardiaco.

¢ Fisiopatologia, clinica, diagnéstico y tratamiento de la cardiopatia
isquémica.

+ Fisiopatologia, clinica, diagndstico y tratamiento de la angina estable e

inestable y del infarto de miocardio y de sus complicaciones.
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¢ Sindromes coronarios agudos.

¢ Manejo del infarto agudo de miocardio (IAM) con ST elevado.
Indicaciones y uso, en su caso, del tratamiento fibrinolitico y otras
técnicas de revascularizacion.

¢+ Manejo del IAM sin ST elevado y angina Inestable. Nuevas
definiciones de IAM (ESC/AHA-ACC).

+ Fisiopatologia, clinica, diagnéstico y tratamiento farmacolégico o
eléctrico de las arritmias cardiacas y de los trastornos de conduccion.

+ Fisiopatologia, clinica, diagndstico y tratamiento de las bradiarritmias y
trastornos de conduccién. Tratamiento farmacolégico. Indicacion de
Marcapasos provisional.

+ Fisiopatologia, clinica, diagnéstico y tratamiento de las taquiarritmias
supraventriculares y ventriculares. Tratamiento farmacolégico.
Indicaciones y técnicas de cardioversion y de estimulacion eléctrica
endocavitaria y externa transitoria.

+ Fisiopatologia, clinica, técnicas diagndsticas y tratamiento del
embolismo  pulmonar. Tromboembolismo  pulmonar masivo.
Prevencion del embolismo pulmonar.

¢ Manejo del paciente tras angioplastia y/o implantacion de stent
coronario. Complicaciones del intervencionismo hemodinamico.

+ Manejo del paciente post-parada cardiaca.

¢ Farmacologia basica y uso de farmacos vasoactivos.

¢ Terapéutica actualizada con drogas vasoactivas e inotrépicas.
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¢ Terapéutica de infusion (cristaloides, coloides) y eleccion de fluidos.
¢ Farmacologia y uso de farmacos hipotensores.

¢+ Terapéutica trombolitica

¢ Electrocardiografia basica

+ Informacidn a pacientes y familiares con enfermedades cardiacas

agudas.

Habilidades

¢ Realizacion de una historia clinica cardiol6gica. Registro ARIAM y
Escalas de riesgo cardiovascular.

¢ Cateterizacion de vias venosas centrales (yugular Interna, subclavia,
femoral)

¢ Puncion arterial y muestras sanguineas.

+ Realizacion de Cateterismo Cardiaco derecho de Swan-Ganz. Manejo
de los sistemas de registro de presiones y de medicién del volumen
minuto cardiaco.

¢ Calculo derivado de variables hemodinamicas y de transporte de
oxigeno.

+ Insercion de vias de monitorizacion arterial (radial, femoral, axilar).

¢ Interpretacion de imagenes radioldgicas.

¢ Uso de bombas de infusion.
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¢ Valoracion de las anomalias del ECG. Diagnostico electrocardiografico
del infarto e isquémia. Diagnostico de bradiarritmias, taquiarritmias y
trastornos del ritmo. Patrones de preexcitacion. Diagndstico de
pericarditis, tromboembolismo pulmonar, etc.

¢ Realizacion de tratamientos antiarritmicos.

¢ Cardioversion eléctrica y desfibrilacion.

¢+ Realizacion del soporte cardiovascular (terapia de fluidos y drogas
vasoactivas e inotropicas).

+ Analgesia, Sedacién y Relajacion de los pacientes cardioldgicos en
situaciones y patologias especificas.

¢ Técnicas de resucitacion cardiopulmonar avanzada (Se recomienda la
realizacion de los cursos especificos en los primeros afios de la
residencia).

¢+ Uso de cardiocompresores mecanicos

¢ Acceso a revistas médicas y bibliotecas on-line.

+ Explicaciones detalladas y faciles a pacientes.

¢ Utilizacion de un adecuado apoyo psicoldgico al paciente.

¢ Destreza en la informacion a pacientes y familiares.

+ Colocacién de marcapasos transcutaneos

¢ Colocacion de marcapasos endovenosos
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Observaciones:

Esta rotacién se desarrollara con una responsabilidad de Nivel II.
Las guardias en este periodo se regiran segun el plan general de guardias

de residentes.

TERCER ANO DE RESIDENCIA

13. Neurotraumatologia

Duraciéon: 3 meses

Objetivos

Conocimientos

¢ Principios generales del manejo del traumatizado

¢ Soporte vital avanzado al traumatizado

¢ Reconocimiento secundario: optimizar el manejo diagnéstico y
terapéutico de cada uno de los traumatismos

¢ Evaluacion y manejo de lesiones vitales(neumotorax a tension,
hemotérax masivo, volet costal, taponamiento cardiaco, hemorragia
intrabdominal, perforacion de viscera hueca, rotura esplenica, lesion

hepatica...)

Guia Itinerario Formativo del Residente de Medicina Intensiva 45




//‘\\ GUIA O ITINERARIO

HOSPITAL UNIVERSITARIO

TR FORMATIVO DE RESIDENTES VIRGEN D b v ICTORA
MEDICINA INTENSIVA
EDICION : 3 FECHA ACTUALZIACION: 30.09.2019

¢ Evaluacion y manejo de lesiones inestables de pelvis

¢ Fractura de huesos largos. Inmovilizacion. Complicaciones vasculares
0 nerviosas

+ Diagnéstico y tratamiento de embolia grasa

+ Sindrome compartimental y aplastamiento

¢ Indicacion de transfusién de hemoderivados

¢ Complicaciones de la politransfusion

+ Traumatismo raquimedular: despistaje de lesiones cervicales, dorsales
o lumbares

¢ Lesion medular. Manejo diagndstico y terapéutico

¢ Shock medular

¢ Traumatismo craneoencefalico: clasificacion y prondéstico

¢ Lectura de TAC craneal

+ Indicaciones de neuromonitorizacion. Tipos de neuromonitorizacion

¢ Manejo terapéutico de la la presion intracraneal

¢ Quemados. Valoracion de extension y profundidad de la lesion
cutanea

¢ Calculo de reposicion de volumen en grandes quemados.

¢ Monitorizaciéon hemodinamica en grandes quemados

¢ Electrocuciones. Lesiones asociadas. Manejo terapéutico

+ Manejo del hematoma cerebral espontaneo. Valoracion. Clasificacion

prondstica
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¢ Actitud diagndstico-terapeutica del hematoma intracerebral
espontaneo

¢ Indicaciones de fibrinolisis

¢ Complicaciones del ACV hemorragico

¢ Hemorragia subaracnoidea. Clasificacion. Manejo diagnostico y
terapeutico.

¢ Profilaxis de TVP

¢ Indicaciones de Factor VII activado

+ Concepto de muerte encefalica. Diagnostico

¢ Utilidad del doppler transcraneal

Habilidades

¢ Evaluacion y primera asistencia hospitalaria de pacientes
politraumatizados

¢ Sistemas de inmovilizacién de columna

¢ Colocacion de tubos de torax

+ Aislamiento de via aerea en pacientes con fracturas del macizo facial

¢ Manejo de lesiones vasculares

¢ Manejo del Doppler transcraneal
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Observaciones

Esta rotacién se desarrollara con una responsabilidad de Nivel II.

Las guardias en este periodo se regiran segun el plan de guardias del
servicio por el que rote

Deberan realizar al menos 20 estudios con Doppler transcraneal,

describiendo los hallazgos encontrados

14.Cirugia cardiaca

Duraciéon: 3 meses

Objetivos:

Conocimientos

¢ Valoracion inicial del paciente postquirdrgico cardiaco

+ Fisiopatologia de la cirugia cardiovascular extracorpérea.

+ Manejo del postoperatorio de cirugia cardiaca coronaria, valvular y de
enfermedades congénitas.

¢+ Manejo postoperatorio de la diseccion aértica.

¢ Indicaciones y usos del bal6n de contrapulsacién aértico.
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Indicaciones y usos de los dispositivos de asistencia circulatoria.
Conocimiento de las técnicas de resucitacion cardiopulmonar
avanzada.

Otras indicaciones del tratamiento fibrinolitico. TEP masivo, trombosis
de protesis valvulares, trombosis venosa profunda y trombosis arterial,
ACVA isquémico.

Manejo de la anticoagulacion inicial

Complicaciones hemorragicas de la cirugia cardiaca

Complicaciones respiratorias de la cirugia cardiaca

Complicaciones mecénicas tras cirugia cardiaca

Conocimiento de las técnicas de medicion y célculo de los parametros
hemodinamicos y de transporte de oxigeno.

Monitorizaciéon hemodinamica.

Fisiopatologia, clinica, diagnéstico y tratamiento de la hipertension
pulmonar.

Fisiopatologia, clinica, diagnéstico y tratamiento del cor pulmonale.
Fisiopatologia, clinica, diagndstico y tratamiento de las enfermedades
de los grandes vasos y vasculares periféricas. Fisiopatologia, clinica,
diagnéstico y tratamiento de la diseccion aértica y de la ruptura del

aneurisma aortico.

Habilidades
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¢ Monitorizacion hemodinamica de pacientes postquirirgicos cardiacos

¢ Colocacion del balén de contrapulsacion

¢+ Marcapasos transcutaneo.

Implantacion y uso de marcapasos

temporales (transvenoso). Manejo de la radioscopia necesaria.

+ Indicacion de marcapasos definitivos.

¢ Pericardiocentesis. Indicaciones y técnica. Manejo de las posibles

complicaciones.

+ Aplicacién y regulacién de sistemas de contrapulsacion intraaortica y

de asistencia ventricular.

Técnica de colocacion vy retirada.

Indicaciones. Contraindicaciones. Manejo de las complicaciones.

Observaciones

Esta rotacion se desarrollara con una responsabilidad de Nivel II.

El residente realizara sus guardias en el servicio donde realice la rotacion

Es recomendable que asiste a las sesiones de ecocardiografia del paciente

critico organizadas por el Dr. Alvarez en el mismo servicio

Durante los tres meses cumplimentara a la vez el rotatorio de trasplantes

15.Trasplantes

Duracion: 3 meses
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Objetivos:

Conocimientos

¢ Valoracion inicial del paciente trasplantado

¢ Manejo de inmunosupresores. Monitorizacion. Posibles efectos
adversos

+ Concepto enfermedad injerto contra huesped

¢ Complicaciones del trasplante hepatico

¢ Complicaciones del trasplante renal

+ Indicaciones de técnica de depuracién hepatica (MARS)

Habilidades

+ Familiarizacién con los farmacos inmunosupresores

Observaciones
El aprendizaje sobre pacientes trasplantados lo realizara a la vez que el
rotatorio de cirugia cardiaca
Las guardias se realzardn en el servicio donde rote, con nivel de
responsabilidad 11

Participara activamente en las sesiones clinicas del servicio donde rote.
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15.UCI General

Duracion: 4 meses

Objetivos:

Conocimientos

¢ Shock séptico. Valoracion y manejo diagndstico y terapéutico

¢+ Medidas generales de aislamiento

¢ Sindrome de respuesta inflamatoria sistemica

¢ Reanimacion inicial. Surviving sepsis campaign

+ Indicacién quirdrgica

¢ Tratamiento antibiético adecuado

¢ Prevencién de neumonia nosocomial. Neumonia zero

¢+ Manejo de farmacos vasoactivos

¢ Monitorizacion hemodinamica: indicacién e interpretacion de datos

+ Fisiopatologia de la disfuncion renal aguda. Ajuste de farmacos, medio
interno

¢ Estados confusionales. Delirium. Coma

¢ Indicaciones de la técnicas de depuracion extrarrenal

+ Hemorragia digestiva. Manejo del shock hemorragico
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¢ Manejo de TEP. Indicaciones de fibrinolisis
Habilidades
¢ Canalizacién de catéteres en arteria pulmonar
¢ Monitorizacion hemodinamica con sistema PiCCO
+ Monitorizacion hemodinamcica con sistema Vigileo
+ Traslado de pacientes criticos
¢ Monitorizacibn de pacientes criticos en el laboratorio de

hemodinamica

Observaciones

en diferentes pacientes.

Las guardias se haran en la Unidad de Medicina Intensiva

Durante este periodo y como primer contacto con la monitorizacion

hemodinamica, se inicara al menos uno de cada tipo de monitorizacién
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CUARTO ANO DE RESIDENCIA

16.UCI Polivalente

Duracion: 8 meses

Objetivos:

Conocimientos

+ Ventilacion mecanica invasiva: optimizar la resoluciéon de problemas
frecuentes y profundizar entre otros en: Hipoxia severa (NO, prono,
etc.).

+ Acidosis respiratoria en ventilacién mecanica.

¢+ Presiones altas en via aérea. AutoPEEP. Lesién pulmonar inducida
por el respirador.

¢ Protocolo de destete de la ventilacion mecanica

+ Prevencion y manejo neumonia asociada a ventilacion mecanica

¢ Optimizar evaluacion de inmunodeprimidos, comorbilidad e
infecciones severas menos habituales.

¢ Optimizar obtencién y procesamiento de muestras, entre otras
especificamente la necesidad de procedimientos diagnésticos

invasivos.
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¢ Optimizar interpretacion de resultados (validez, UFC segun tipo de
muestra), sensibilidad y sistemas de criterios de diagnéstico
(sensibilidad, diagndstico confirmado, probable, posible, etc.)

¢ Optimizar evaluacion general y especificamente de escalas de
disfunciéon multiorganica y de prondstico (escalas de severidad).

¢ Manejo diagnéstico y terapéutico de las patologias endocrinas mas
frecuentes en Medicina Intensiva

¢ Optimizar. Especialmente diagnostico diferencial, monitorizacién e
individualizacion del tratamiento. Busqueda de la causas. Vigilancia de
complicaciones.

¢ Otras alteraciones endocrinas de interés: feocromocitoma, hipofuncion
hipofisaria, etc.

4 Nutricion, prescripciéon: Limites en la administracion de proteinas,
hidratos de carbono y lipidos

¢ Colocacién y mantenimiento de sonda enteral y via central.

¢ Particularidades de la composicién y/o manejo segun patologias (via
de administracion, depuracion extrarrenal, etc.)

. Convulsiones: soporte general, conocer un protocolo minutado de
tratamiento del estatus epiléptico

¢ Evaluacion y tratamiento de patologias especificas del Sistema
Nervioso.

+ Accidentes cerebrovasculares isquémicos y hemorragicos, valoracion

de tratamientos de reperfusién o neuroquirdrgico.
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¢ Enfermedades neuromusculares: importancia de la valoracion de la

capacidad vital en el soporte. Diagnéstico diferencial.
Urgencias psiquiatricas. Diagnostico diferencial
Intoxicaciones medicamentosas. Manejo: antidotos, indicaciones de
hemodidlisis
Encefalopatia andxica: soporte general, diagnéstico diferencial con
estados vegetativos. Pronéstico
Protocolo de donacién de érganos

Muerte encefalica: diagnostico clinico y exploraciones
complementarias. Mantenimiento del posible donante.
Lesién medular: valoracion, ASIA, indicaciones de tratamiento médico
0 quirdrgico urgente.
Indicacion de marcapasos mococamerales y bicamerales
Valoracion del paciente postquirtrgico inmediato
Identificar complicaciones postquirargicas. Manejo de drenajes
Pacientes cirréticos descompensados. Manejo de HDA. Indicacién de
endoscopia. Indicacion de cirugia. Indicacién de de TIPS
Manejo de sindrome hepato-renal
Valoracion de pacientes en fallo hepatico agudo. Indicacion de
trasplante
Manejo de HDB. Actitud diagnoéstica-terapeutica

Plasmafereresis
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Habilidades

¢ Reclutamiento en situaciones de distress

¢ Indicaciones y pauta del tratamiento de depuracién extracorporrea
+ Manejo de plasmaferesis

¢ Manejo del balén de contrapulsacion

¢ Colocacion de marcapasos monocamerales

¢ Colocacién de Balon Sengstaken y Linton

¢ Identificacion de potenciales donantes de 6rganos

¢ Comunicacién de malas noticias

Observaciones

Las guardias se hardn en la Unidad de Medicina Intensiva con

responsabilidad I1.

17.Marcapasos
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Duracion: 3 meses en implantes de marcapasos y 3 meses en consultas

Objetivos:

Conocimientos

Fisiopatologia de la conducién cardiaca

Indicaciones de implante de marcapasos definitivos. Utilizacion de
analizadores y programadores de marcapasos.

Seguimiento de marcapasos definitivos

Tipos de marcapasos

Manejo de la antiagregacion y anticoagulacion en este tipo de
pacientes

Complicaciones hemorragicas e infecciosa

Identificacion de fallos de marcapasos

Habilidades

Implante de marcapasos monocamerales y bicamerales
Colocacién de cable en el septo
Seguimiento de los marcapasos en consulta. Detectar fallo de

marcapasos
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¢ Ajustar los parametros del marcapaso a la situacion del paciente

Observaciones

Las guardias durante este periodo se haran en la Unidad de Medicina
Intensiva con responsabilidad II.

Este rotatorio no se adscribe fisicamente a ninguna unidad puesto que
las consultas solo funcionan los martes y los jueves, y la implantacion de
marcapasos nunca es programada (salvo los explantes). Lo que si nos
aseguraremos es que en estos 6 meses el residente coloque todos los
marcapasos que ingresen, y los dias de consulta (martes y jueves)
asista como residente. Cuando no haya actividad de marcapasos

permanecera en la Unidad de Polivalente
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QUINTO ANO DE RESIDENCIA

18.UCI coronaria

Duraciéon: 3 meses

Objetivos

Conocimientos

¢ Asentar los conocimientos de cardiopatia isquémica adquiridos en
rotatorios previos

¢ Shock cardiogénico. Fisiopatologia. Manejo

¢ Monitorizacion hemodinamica

¢ Valvulopatias

+ Indicaciones de cirugia cardiaca

Habilidades

¢ Monitorizacion hemodinamica del shock cardiogénico

+ Ecocardiografia transtoracica
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Observaciones:
Esta rotacion se desarrollara con una responsabilidad de Nivel I.

Se valorara estudios ecocardiograficos como indicador de calidad en la

unidad coronaria

19.UCI General

Duracion: 6 Meses

Objetivos:

¢ Durante este rotatorio el residente debe utilizarlo para asentar los
conocimientos adquiridos , para identificar deficiencias y subsanarlas.
Deberé implicarse en el servicio como un médico mas del staff.

¢ Adaptarse y asumir la responsabilidad de trabajar en un equipo
multidisciplinario.

+ Conseguir el acercamiento humano al paciente critico y sus familiares.
Cuidado comprensivo de los pacientes, cooperando con los efectos
psicoldgicos y sociales que inducen las situaciones criticas en el
paciente y sus familiares. Cuidadosa, facil, adaptada y comprensible
informacion al paciente y familiares

+ Desarrollar y participar en la investigacion clinica

+ Implicarse en la implementacion de estandares éticos
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+ Considerar el andlisis e investigacion de las vias de mejora diaria en el
cuidado de pacientes. Desarrollar y cumplir criterios de garantia de
calidad.

¢+ Capacidad para desarrollar y analizar aspectos organizativos y
financieros. Conocimiento de los costes (y relaciones coste/beneficio)
de los procedimientos.

+ Plantear y seguir patrones de gestion clinica.

Observaciones:

Esta rotacién se desarrollara con una responsabilidad de Nivel I.

Se organizara con conceptos de gestion clinica.
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4.4 Rotaciones externas

La rotacion externa, es decir, aquella que el residente decide realizar para
completar su formacién fuera del hospital, se pospondra preferiblemente para
el 5° afio de residencia y tendra una duracion de 2 meses. De acuerdo con las
peculiaridades de nuestra UCI, y atendiendo a las preferencias del residente,
se ofrecen los siguientes centros:

- Hospital King’s College de Londres

- Hospital de San Sebastian para completar formacién en colocacion y
seguimiento de marcapasos

- Hospital Carlos Il para completar formacién en postquirdrgicos
cardiacos

- Hospital La Fe de Valencia para completar formacién en ECMO
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5. PLAN DE FORMACION EN COMPETENCIAS TRANSVERSALES (PFCT)

Desde la Direccion del Plan Estratégico de Formacion Integral del Sistema
Sanitario Publico de Andalucia se ofrece el Programa de Formacién en
Competencias Transversales (PFCT) para EIR del SSPA. Se ha disefiado un
programa de formacién en competencias transversales, dirigido a la totalidad
de los especialistas en formacién, con el que se trata de proporcionar a los
EIRs un acercamiento estructurado a determinadas materias generales y
comunes para todas las especialidades y que tienen un caracter clave en la
préactica profesional de los sistemas sanitarios.

Este programa se ha planteado desde una pedagogia innovadora que permite
al EIR dirigir su propio ritmo de aprendizaje, haciendo compatible el
seguimiento de la accion formativa con la actividad asistencial cotidiana.
Cuentan con un formato atractivo que facilita el contacto de los contenidos

docentes y la interaccién con el grupo y los tutores.

Este programa formativo tiene las siguientes caracteristicas:
- 100% virtual
- En formato de aprendizaje basado en videos (MOOC)

- Autogestionado

Cada uno de los cuatro Médulos tendra un elemento central una video-leccion

con una duracién aproximada de 12 minutos. Para ello, un docente experto en
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la materia, elabora un texto en el que se recogen los contenidos esenciales a

desarrollar.

Los médulos de los que consta son cuatro.

1. Bioética y Profesionalismo

2. Comunicacion y Trabajo en equipo

3. Metodologia de Investigacion

4. Asistencia Basada en la Evidenciay Calid ad

La automatricula de cada Modulo se mantendra abierta por un tiempo
determinado , y posteriormente se cerrara hasta el proximo curso.
Asi, para matricularse los EIRs Unicamente tienen que llevar a cabo los

siguientes pasos:

1. Entrar en el siguiente enlace http://www.portaleir.es/pefi/pfct.html
2. Pulsar en la pastilla rotulada como Préximos Cursos. Ver Catalogo
3. Introducir el usuario y contrasefia para el acceso a PortalEIR

4. Pulsar en el icono rotulado como ver y por ultimo pulsar

en MATRICULAR.
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La evaluacion se realiza a partir de las tareas incluidas en cada Bloque de
actividad. Los criterios de evaluacion estan descritos en la Guia Didactica del
alumno.

La Certificacion se emitira por cada Modulo independientemente y se recibira

una vez finalizada con la calificacién de “Apta”.

La realizacion del PFCT sera tenida en cuenta positivamente en la evaluacion

anual de los EIR que lo completan.

Ademas de estos cuatro modulos, existen otros dos organizados localmente

(en cada hospital), por cada Unidad Docente. Estos dos mddulos seran

obligatorios, y presenciales:

1. Curso de Reanimacion Cardiopulmonar

(se organizara en el segundo trimestre del primer afio de residencia)

2. Curso de Proteccion Radioldgica
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6._GUARDIAS

De acuerdo con el documento elaborado por la Direccion-Gerencia del Hospital
“Estructura de guardias EIR en el Hospital Universitario Virgen de la Victoria “
en el afio 2014, la distribucién de guardias es la siguiente:

- En el primer afio se realizaran en el Servicio de Urgencias en nimero de 4-5,
y sumara otra en el Servicio de Medicina Intensiva.

- En el segundo afio de residencia se realizaran 3-4 guardias en el area de
Urgencias y 2-3 guardias en el servicio de Medicina Intensiva.

- Durante el tercer afo, realizardn 2 guardias en Observacion grave,
atendiendo pacientes criticos y 4 en el servicio de Medicina Intensiva.

- A partir del cuarto afio de residencia se haran todas las guardias (6 en total)

en el Servicio de Medicina Intensiva.

Nivel de responsabilidad y Grado de Supervisién

De acuerdo con el RD 183/2008 del 8 de Febrero: “la supervisidon decreciente
de los residentes de segundo afio de formacién tendra caracter progresivo”.
Nivel 1: actividades realizadas directamente por el médico residente, sin
necesidad de tutoria directa.
Nivel 2: Actividades realizadas directamente por el médico residente,
con tutoria directa.
Nivel 3: Actividades realizadas por personal de la Unidad a las que el

médico residente asiste como observador o participa como ayudante.
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En el Programa de Formacién de la Especialidad de Medicina Intensiva

“

especifica que las “ actividades y el nivel de supervision deben ajustarse al
proceso de maduracion progresiva e individual’. Por tanto, los Niveles de
responsabilidad se adaptaran mas que al afio de residencia, a la capacidad de
cada residente de forma individual. Se establece que el primer afio de
residencia se desarrolle con Nivel de responsabilidad 3, es decir, como
observador o participa como ayudante. A lo largo de su formacién el Nivel de
responsabilidad ira en decremento hasta alcanzar el Nivel | en el quinto afio de
residencia, que equivale a que las actividades que realice el residente no

precisan autorizacién. A continuacion se describen las actividades que mas

frecuentemente se realizan durante la guardia.

R1 R2 R3 R4 |R5

Anamnesis, historias clinicas 3 2 1 1 1
Valoracion de pacientes en Urgencias 3 3 2 1 1
Valoracion de pacientes en planta 3 3 2 1 1
Indicacion de tratamiento de soporte vital | 3 3 2 2 1
Indicacion de TDE 3 2 2 1 1
Indicacion de angioplastia primaria o de | 3 2 2 2 1
rescate

Orientacion diagnostica 3 2 2 1 1
Orientacion terapéutica 3 2 2 2 1
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Canalizacion de vias centrales 3 2 2 1 1
Colocacion de catéteres (paracentesis, | 3 2 2 1 1

tubo de torax....)

Rechazar ingreso en UCI 3 3 3 2 1
Cualquier otra forma de LET 3 3 3 2 1
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7. SESIONES

El residente participara en las sesiones clinicas de los servicios por los que rote

como un residente mas de dicha especialidad.

De la misma forma, asistira de forma obligatoria a :
- sesiones anatomo-clinicas hospitalarias (trimestral)

- sesiones generales hospitalarias (trimestrales)

Las sesiones diarias del servicio, seran también obligatorias cuando estén
rotando en el servicio de Medicina Intensiva. Se distribuyen segun el dia de la
semana de la siguiente forma:

- Lunes: sesiones de aspectos clinicos habitualmente desarrollada por
médicos adjuntos de la Unidad de Cuidados Criticos

- Martes: Sesion bibliogréafica realizada por el residente del servicio de
Medicina Intensiva

- Miércoles: Sesion clinica realizada por residente externo; a través de
ella el profesional de la UCI se enriquece de la vision del especialista extraUCI

- Jueves: Sesion radiolégica. Se realiza junto a miembros del servicio de
radiologia, y se analizan casos de pacientes ingresados en la UCI

- Viernes: sesion que habitualmente se deja para presentar nuevas
técnicas de monitorizacion o nuevas terapias, o para tratar aspectos

organizativos del servicio de Medicina Intensiva.
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8. OBJETIVOS DE INVESTIGACION

Durante la residencia es recomendable que ademas de los moédulos dedicados
a Investigacion que contempla el PFCT, el residente realice los cursos de
doctorado para que se introduzca en el mundo de la Investigacion, y si es

posible obtenga el grado de Doctor.

Por otro lado, el residente se incorporara a las lineas de investigacion vigentes
en la Unidad. Estas son:
- Cardiopatia Isquémica
- Tecnica de Depuracion Extracorpérea
- Aspectos bioéticos al final de la vida
- Vigilancia epidemiolégica (ENVIN, Bacteriemia zero,
Neumonia zero)

- Nutricién de pacientes criticos

Guia Itinerario Formativo del Residente de Medicina Intensiva 71




HOSPITAL UNIVERSITARIO

//‘\\ GUIA O ITINERARIO

TR FORMATIVO DE RESIDENTES VIRGEN D b v ICTORA
MEDICINA INTENSIVA
EDICION : 3 FECHA ACTUALZIACION: 30.09.2019

9. _EVALUACION

9.1. EVALUACION FORMATIVA: HOJA DE ENTREVISTA ESTRUCTURADA
Los objetivos de estas entrevistas trimestrales son:
a. Valoracion de la progresion en la adquisicion de conocimientos
b. Detectar lagunas debidas a la estructura de la formacion
c. Proponer mejoras
Se realizan en el despacho niumero 2 del Servicio de Medicina Intensiva con
periodicidad trimestral.
Toda la informacién queda reflejada en el apartado de Entrevista Inicial de

la plataforma PortalEir

9.2. HOJAS DE EVALUACION POR ROTACION
ANEXO Ill
9.3 HOJA DE EVALUACION FINAL
Se realiza al final del afio de residencia en el despacho de la Comision
de Docencia del Hospital, en presencia de los tutores, un adjunto de la
especialidad elegido por el staff , el jefe de la comision de docencia y la
secretaria de la comision de docencia.

Se valoran:
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- las evaluaciones por los distintos rotatorios realizados
en ese afio de residencia

- las actividades que el propio residente refleja en su
memoria anual (sesiones clinicas, asistencia a
congresos, comunicaciones, publicaciones, cursos
realizados, etc)

ANEXO

10. BIBLIOGRAFIA RECOMENDADA

LIBROS

- Irwin RS, Rippe JM. Intensive Care Medicine.

- Marino P. The ICU book.

- Fauci AS, Braunwald E, Isselbacher K, Wilson JD et al. Harrison’s
Principles of Internal Medicine.

- Civetta J, Taylor R, Kirby R. Critical Care.

- Tobin MJ. Principles and Practice of Intensive Care Monitoring

- Shoemaker WC, Ayres SM, Holbrook P.R. Textbook of Critical Care.

- Tratado de Medicina Intensiva.Ginestal Gomez R.J., Blanco Coronado

J.L, Borasteros Martinez C, et al. Libro de texto de Cuidados Intensivos.

REVISTAS
- Critical Care Medicine

- Critical Care of Respiratory
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- Medicina Intensiva

- New England of Medicine
- JAMA

- Shock

- Circulation

- Revista Espafiola de Cardiologia
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11. PLAN INDIVIDUALIZADO DE FORMACION

Plan formativo del R1.:

-Rotaciones:

Unidad Coronaria: 4 meses

Medicina Interna: 3 meses

Cardiologia: 2 meses

Anestesia: 3 meses
-Guardias: 4 en area de Urgencias y 1 en la Unidad de Medicina Intensiva
-Médulos del Plan de Formacion en Competencias Transversales:

Mddulo I: Bioética y profesionalismo

Mddulo 2: Comunicacion y trabajo en equipo

-Lineas de investigacion:
Cardiopatia isquémica (base de datos ARIAM, angioplastia de rescate)
-Asistencia a Congresos:
- Congreso Regional de Medicina Intensiva presentando
al menos una comunicacion
-Cursos recomendados:
- Cursos impartidos por la Unidad de Urgencias

- Curso basico electrocardiografia
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- Curso basico de Radiologia

Plan formativo del R2:

-Rotaciones:
Cirugia: 1 mes
Neumologia: 1 mes
Neurologia: 1 mes
Nutricion-endocrino: 1 mes
Radiologia: 2 meses
Ecocardiografia (Hospital Costa del Sol): 2 meses
Unidad Coronaria (UCI): 3 meses
-Guardias: 3 de Urgencias, y 3 en Unidad de Medicina Intensiva
-Médulos del Plan Transversal:
Mddulo 3: Metodologia de la investigacion
Médulo 4: Asistencia basada en la evidencia y Calidad
-Lineas de investigacion:
- Cardiopatia isquémica
- Vigilancia epidemiolégica (ENVIN, Bacteriemia zero,
Neumonia zero)
-Asistencia a Congresos:
- Congreso Regional de Medicina Intensiva presentando
al menos dos comunicaciones

- Congreso Nacional de Medicina Intensiva
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-Cursos recomendados:
- Curso de Nutricién enteral y parenteral
- Curso basico de patologia infecciosa

- Monitor de RCP

Plan formativo del R3:

-Rotatorios:
Neurotraumatologia (Hospital Virgen del Rocio): 3 meses
Cirugia cardiaca y Unidad de Transplante (Hospital Carlos Haya): 3
meses

UCI General: 4 meses

-Guardias: 6 guardias en la Unidad de Medicina Intensiva

-Lineas de investigacion:
- Cardiopatia isquémica
- Vigilancia Epidemiologica (ENVIN, Bacteriemia zero,
Neumonia zero)

- Aspectos Bioéticos al final de la vida

-Cursos recomendados:
- Ventilacién mecéanica

- Curso de Ecocardiografia en Medicina Critica
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- Curso de Técnica de Depuracion Extrarrenal
-Asistencia a congresos:
- Congreso Nacional de Medicina Intensiva presentando

al menos dos comunicaciones

Plan Formativo del R4:

-Rotatorios:
UCI polivalente: 8 meses

Marcapasos: 3 meses

-Guardias: 6 en la Unidad de Medicina Intensiva
-Lineas de investigacion:
- Vigilancia epidemiolégica
- Hemodfiltracion
- Aspectos bioéticos al final de la vida
-Cursos recomendados:
- Curso avanzado de patologia infecciosa
- Curso avanzado de hemodinamica

- Curso de donacion y transplante de 6rganos

-Asistencia a congresos:
- Congreso Nacional de Medicina Intensiva presentando

al menos dos comunicaciones
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- Curso de Evaluacion Clinica Estructurada ( ECOE) realizado en IAVANTE

Plan formativo del R5:

-Rotatorios:
- UCI coronaria: 3 meses
- UCI polivalente: 6 meses
- Rotatorio externo: 2 meses
-Guardias: realizara 6 guardias en la Unidad de Medicina Intensiva

-Lineas de investigacion:

- Hemofiltracion de alto volumen
- Vigilancia Epidemioldgica (ENVIN, Bacteriemia zero,
Neumonia zero)
- Nutricién de pacientes criticos
-Cursos recomendados:
- Curso avanzado de ventilacibn mecanica Yy
hemodinamica (RESPIMAD)
- Curso de marcapasos en San Sebastian
-Asistencia a congresos:
- Congreso Nacional de Medicina Intensiva con al menos
dos comunicaciones
- Congreso Europeo de Medicina Critica presentando al

menos una comunicacion
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PLANTILLA RESUMEN PLAN DE ACTIVIDADES ESTANDARD DE LOS RESIDENTES DE LA UNIDAD EN EL PERIODO

DE RESIDENCIA

ANO DE

RESIDENCIA

COMPETENCIAS A ADQUIRIR
“El residente al final de su periodo de formacion

sera capaz de ...... .

ESCENARIO

DE

APRENDIZAJE

CONOCIMIENTO

HABILIDADES

ACTITUDES

RESPONSABLE

DOCENTE

METODOLOGIA
DE

EVALUACION

NIVEL DE

SUPERVISION
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Plan rotaciones curso 2014-2015

Oct

Enero

M Int

Infecc

Infecc

M Int

Endoc

Fibro

Nefro

Nefro

Fibro

Endoc

Neuro

Neuro

Abril

Trasplant
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PLAN INDIVIDUALIZADO DE ROTACIONES DE LOS RESIDENTES DE (www.portaleir.es )

Residente R1 promocién 2013

Unidad/servicio/acti Colaborador Entrevistas  tutor-
Periodo Evaluacién
vidad formativa docente residente
Dr. Garcia
Mayo UCI coronaria Alcantara/Dra.
Estecha
Dr. Garcia
Junio UCI coronaria Alcantara/Dra.
Estecha
Dr. Garcia
Julio UCI coronaria Alcantara/Dra.
Estecha
) Dr. Garcia ] )
Agosto UCI coronaria Entrevista trimestral
Alcantara/Dra.
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Estecha
Dr. Garcia .,
Evaluacion del
Septiembre UCI coronaria Alcantara/Dra.
rotatorio
Estecha
o Dra. Palacios/Dr.
Octubre Medicina Interna
Carrillo
_ - Dra. Palacios/Dr. Evaluacion trimestral
Noviembre Medicina Interna
Carrillo
Dra. Palacios/Dr. Evaluacion del
Diciembre Medicina Interna Carril
arrtio rotatorio
Cardiologia Dr. Cabrera/Dr.
Enero
Gomez-Dobla
Cardiologia Dr. Cabrera/Dr. Evaluacion
Febrero Gomez-Dobla
) trimestral
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Cardiologia Dr. Cabrera/Dr. Evaluacion
Marzo Gomez-Dobla
) rotatorio
Abril Anestesia Dr. Guerrero
Residente R2 promocién 2012
Unidad/servicio/acti Colaborador Entrevistas  tutor-
Periodo Evaluacién
vidad formativa docente residente
Evaluacién
Mayo Anestesia Dr. Guerrero Evaluacién rotatorio
Trimestral
) ) 3 Dr. Ocafia/Dr. Del y )
Junio Cirugia Evaluacion rotatorio
Fresno
Dr. Ruiz del
Julio UCI Polivalente Fresno/Dr.
Hernandez/Dr.
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Vallejo/Dra.
Martinez
Dr. Ruiz del
Fresno/Dr. .,
Evaluacion
Agosto UCI Polivalente Hernandez/Dr. Evaluacién trimestral
rotatorio
Vallejo/Dra.
Martinez
Septiembre VACACIONES
Octubre Neumologia Dr. R. Montesinos Evaluacién rotatorio
Noviembre Nutricién-endocrino Dr. Garcia Almeida | Evaluacion rotatorio
Diciembre Neurologia Dr. Serrano Evaluacion rotatorio
Radiologia Evaluacién
Enero
trimestral
Febrero Radiologia Evaluacion rotatorio

Guia Itinerario Formativo del Residente de Medicina Intensiva 85




7N\

JUNTR DE ANDALUCA

CONSEJERIA DE SALLD

GUIA O ITINERARIO
FORMATIVO DE RESIDENTES
MEDICINA INTENSIVA

HOSPITAL UNIVERSITARIO
VIRGEN DE LA VICTORIA

Malaga

EDICION : 3 FECHA ACTUALZIACION: 30.09.2019
Marzo Ecocardiografia Dr. De la Rosa
Abril Ecocardiografia Dr. De la Rosa Evaluacion rotatorio

Residente R3 promocién 2011

Unidad/servicio/acti Colaborador Entrevistas  tutor-
Periodo Evaluacién
vidad formativa docente residente
Dr Garcia/ Dr
Mayo UCI general Segura/Dr.
Cota/Dra Reina
Dr Garcia/ Dr
Junio UCI general Segura/Dr.
Cota/Dra Reina
Julio UCI general Dr Garcia/ Dr
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Segura/Dr.
Cota/Dra Reina
Agosto VACACIONES
Dr Garcia/ Dr .
Entrevista
Septiembre UCI general Segura/Dr.
trimestral
Cota/Dra Reina
Octubre Neurotraumatologia Dr. Dominguez
Noviembre Neurotraumatologia | Dr. Dominguez
Diciembre Neurotraumatologia | Dr. Dominguez Evaluacion rotatorio | Evaluacion trimestral
Cirugia cardiaca y Dr Lebrén/ Dr Mora/
Enero Dr.Curiel
transplante
Cirugia cardiaca y Dr Lebrén/ Dr Mora/
Febrero

transplante

Dr.Curiel
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Marzo

Cirugia cardiaca y

transplante

Dr Lebrén/ Dr Mora/

Dr.Curiel

Abril

Cirugia cardiaca y

transplante

Dr Lebrén/ Dr Mora/

Dr.Curiel

Evaluacién rotatorio

Evaluacioén trimestral

Residente R4 promocién 2010

Unidad/servicio/acti Colaborador Entrevistas  tutor-
Periodo Evaluacién
vidad formativa docente residente
Dr.Hernandez/Dr.
Mayo UCI Polivalente Del Fresno/Dr.Vallejo/
Dr. Daga
Dr.Hernandez/Dr.
Del Fresno/Dr.Vallejo/
Junio UCI Polivalente

Dr. Daga
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Julio

Vacaciones

Dr.Hernandez/Dr.
Del Fresno/Dr.Vallejo/

Dr. Daga

Agosto

UCI Polivalente

Dr.Hernéndez/Dr.
Del Fresno/Dr.Vallejo/

Dr. Daga

Evaluacioén trimestral

Septiembre

UCI Polivalente

Dr.Hernandez/Dr.
Del Fresno/Dr.Vallejo/

Dr. Daga

Octubre

UCI Polivalente

Dr.Hernandez/Dr.
Del Fresno/Dr.Vallejo/
Dr. Daga

Dra Martinez

Noviembre

UCI Polivalente

Dr.Hernéndez/Dr.

Del Fresno/Dr.Vallejo/

Guia Itinerario Formativo del Residente de Medicina Intensiva 89



A GUIA O ITINERARIO HOSPITAL UNIVERSITARIO
it FORMATIVO DE RESIDENTES VRN Oy CTORA
MEDICINA INTENSIVA

EDICION : 3 FECHA ACTUALZIACION: 30.09.2019

Dr. Daga

Dra Martinez

Dr.Hernéndez/Dr.

.. . Del Fresno/Dr.Vallejo/
Diciembre UCI Polivalente
Dr. Daga

Dra Martinez

UCI Polivalente Dr.Hernéndez/Dr.

Del Fresno/Dr.Vallejo/
Enero

Dr. Daga

Dra Martinez

Marcapasos Dr. Garcia Alcantara /Dra

Salazar

Febrero

Marcapasos Dr. Garcia

Alcantara/Dra Salazar

Marzo

Abril Marcapasos Dr Garcia Alcantara/Dra Evaluacion rotatorio

Salazar

Residente R5 promocién 2009

Guia Itinerario Formativo del Residente de Medicina Intensiva 90




R

GUIA O ITINERARIO

A HOSPITAL UNIVERSITARIO
VIRGEN DE LA VICTORIA
e FORMATIVO DE RESIDENTES CEN g O
MEDICINA INTENSIVA
EDICION : 3 FECHA ACTUALZIACION: 30.09.2019
Unidad/servicio/acti Colaborador Entrevistas  tutor-
Periodo Evaluacién
vidad formativa docente residente
. . Dr.Garcia Alcantara/
Mayo Unidad Coronaria
Dra Estecha/Dr.Hidalgo
. . . Dr.Garcia Alcantara/Dra ., .
Junio Unidad Coronaria Evaluacién trimestral
Estecha/Dr. Hidalgo
Dr.Garcia Alcantara/Dra
Julio Unidad Coronaria Estecha/Dr. Hidalgo Evaluacion rotatorio
Agosto Vacaciones
Septiembre Rotatorio Externo
Octubre Rotatorio Externo Evaluacién rotatorio
Dr. Garcia Evaluacion trimestral
Noviembre Unidad General /Dr.Segura/Dra Reina /Dr

Cota
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Dr. Garcia
Diciembre Unidad General /Dr.Segura/Dra Reina /Dr
Cota
Unidad General Dr. Garcia
Enero /Dr.Segura/Dra Reina /Dr
Cota
Unidad General Dr. Garcia Evaluacion trimestral
Febrero /Dr.Segura/Dra Reina /Dr
Cota
Unidad General Dr. Garcia
Marzo /Dr.Segura/Dra Reina /Dr
Cota
Unidad General Dr. Garcia Evaluacion final
Abril /Dr.Segura/Dra Reina /Dr

Cota

Guia Itinerario Formativo del Residente de Medicina Intensiva 92



7N\

JUNTR DE ANDALUCA

CONSEJERIA DE SALLD

EDICION : 3

GUIA O ITINERARIO
FORMATIVO DE RESIDENTES
MEDICINA INTENSIVA

HOSPITAL UNIVERSITARIO
VIRGEN DE LA VICTORIA
Malaga

FECHA ACTUALZIACION: 30.09.2019

PERIODO DE RECUPERACION

Unidad/servicio/acti | Objetivos  de | Colaborador Entrevistas  tutor-
Periodo Evaluacion
vidad formativa aprendizaje docente residente
Mayo
Junio
Julio
Agosto

Nombre del tutor/a:

Obijetivos de Investigacion
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Obijetivos de formacion

Realizar los Mddulos del Formacion en Competencias Transversales

Otros
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ANEXO |. COMPETENCIAS CoBaTriCE

DECLARACION DE COMPETENCIA

Adopta un enfoque estructurado y oportuno para el reconocimiento, la evaluacion y la
estabilizacion del paciente grave con fisiologia disfuncional

1.2 Maneja la resucitacion cardiopulmonar

1.3 Maneja al paciente después de la resucitacién

14 Selecciona y prioriza a los pacientes de manera apropiada, incluyendo el ingreso en la
uci

1.5 Evalua y se encarga del manejo inicial del paciente con traumatismo

1.6 Evalua y se encarga del manejo inicial del paciente con quemaduras

17 Describe el manejo de victimas miltiples

21 Obtiene la historia clinica y realiza una exploracion fisica precisa

22 Se encarga de realizar estudios oportunos y apropiados

213 Describe indicaciones ! para a realizacién de ecocardiografias
(transtoracicas/transesofagicas)

2.4 Realiza electrocardiogramas (ECG/EKG) e interpreta los resultados

25 Obtiene muestras microbiologicas apropiadas e interpreta los resultados

26 Obtiene e interpreta los resultados de las muestras de gasometria

27 Interpreta radiografias de torax

28 Colabora con los radiologos para ordenar e interpretar imagenes clinicas

29 Monitoriza y responde a tendencias en las variables fisiolégicas

210 Integra hallazgos clinicos con analisis de laboratorio para realizar un diagnostico

diferencial

ENFERMEDAD GRAVE

Maneja el cuidado del paciente critice con enfermedades agudas especificas

MEDAD CRONICA

Identifica las implicaciones de las enfermedades crénicas y la comérbilidad en el
paciente agudo grave

FALLO ORGANICO

33

Reconoce y maneja al paciente con fallo cardiovascular

RMI

3.4

EN

Reconoce y maneja al paciente con, o en riesgo de desarrallar, insuficiencia renal
aguda

35

Reconoce y maneja al paciente con, o en riesgo de desarrollar, insuficiencia hepatica
aguda

J

36

Reconoce y trata al paciente con deterioro neurolégico

3.7

Reconoce y maneja al paciente con disfuncién gastrointestinal aguda

38

Reconoce y maneja al paciente con lesion pulmonar aguda/sindrome de distrés
respiratorio agudo (LPA/SDRA)

Reconoce y maneja al paciente séptico

Reconoce y maneja al paciente después de una intoxicacion con farmacos o por
toxicos

Reconoce las complicaciones periparto con riesgo para la vida de la madre y maneja los cuidados bajo supervisién
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DOMINIO DECLARACION DE COMPETENCIA

ie) 4.1 Prescribe farmacos y los tratamientos en general de una manera segura

Z 5

E; » 42 Maneja el tratamiento con farmacos antimicrobianos

! Z

€5 43 Administra hemoderivados de una manera sequra
%)
& 4.4 Maneja fluidos y farmacos vasoactivos/inotropicos para el soporte cardiovascular
f 45 Describe el uso de los dispositivos de asistencia mecanica para soporte
< cardiovascular
u
i 46 Inicia, maneja y retira la ventilacion mecanica invasiva y no invasiva
t =
= 47 Inicia, maneja y retira un tratamiento de reemplazo renal

48 Reconoce y maneja alteraciones de los electrolitos, la glucosa y el equilibrio acido-
base
449 Coordina y proporciona valoracion y soporte nutricional

SISTEMA RESPIRATORIO

5.1 Administra oxigeno usando diversos dispositivos de administracion

52 Realiza laringoscopia con fibroscopio bajo supervision

53 Realiza el manejo de emergencia de la via aérea

54 Realiza el manejo de la via aérea dificil de acuerdo con los protocolos locales

55 Realiza aspiracién endotraqueal

55 Ren\iza fipmbroncoscop\a y lavado broncoalveolar (LBA) en el pacients intubado bajo
supervisién

57 Realiza traqueostomia percutanea bajo supervision

58 Realiza toracocentesis mediante un drenaje toracico

SISTEMA CARDIOVASCULAR

59 Realiza cateterizacion venosa periférica

510 | Realiza cateterizacion arterial

51 Describe un método para el abordaje quirdrgico de una vena o arteria

512 | Describe técnicas de scografia para localizacion vascular

5.13 | Realiza cateterizacion venosa central

514 | Realiza desfibrilacion y cardioversion

515 | Realiza estimulacion cardiaca con marcapasos (transvenosa y transtoracica)

5.16 | Describe cémo realizar pericardiocentesis

517 Demuestra un método para medir el gasto cardiaco vy las variables hemodinamicas

dernvadas

¥
al
w

SISTEMA NERVIOSO CENTRAL

5.18

Realiza puncién lumbar (intradural/’espinal’) bajo supervision

519

Mangja la administracion de analgésicos a través de un catéter epidural

SISTEMA GASTROINTESTINAL

520 | Realiza la insercién de sondas nasogastricas

521 Realiza paracentesis abdominal

5.22 | Describe la insercion de sondas Sengstaken (o equivalentes)

523 | Describe las indicaciones y la realizacion segura de una gastroscopia

SISTEMA GENITOURINARIO

5.24

Realiza cateterizacion urinaria
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z 6.1 | Maneja el cuidado pre y postoperatorio del paciente quirdrgico de alto riesgo
:’ _ |62 | Maneja el cuidado del paciente después de una cirugia cardiaca bajo supervision
Sw
ﬁ & & |6.3 | Maneja el cuidado del paciente después de una craneotomia bajo supervision
T & 7 |64 | Maneja el cuidado del paciente después de un trasplante de érgano sélido bajo supervision
. L
oo 6.5 | Maneja bajo supervision el cuidado pre y postoperatorio del paciente con fraumatismo

71 Identifica e intenta reducir las consecuencias fisicas y psicosociales de las enfermedades criticas para
los pacientes y sus familiares

7.2 | Maneja la evaluacion, la prevencion y el tratamiento del dolor y del delirio
7.3 | Maneja la sedacion y el blogqueo neuromuscular

Comunica a los profesionales sanitarios, a los pacientes y a sus familiares las necesidades de
cuidados continuos de los pacientes al ser dados de alta de la Unidad de Cuidadas Intensivas (UCI)

74

7.5 | Decide el alta segura y oportuna de los pacientes de la UCI

8.1 Maneja el proceso de mantener o retirar un tratamiento con el equipo multidisciplinario

52 Discute con los pacientes y con sus familias/representantes legales la atencién para enfermedades
terminales

8.3 | Maneja los cuidados paliativos del paciente critico

8.4 | Realiza pruebas de diagnostico de muerte encefélica

8.5 | Maneja el saporte fisiologico del donante de organos

91 Describe el reconocimiento del nific gravemente enfermo y el manejo inicial de emergencias
pediatricas

92 Describe la legislacion y las guias nacionales relacionadas con la proteccion infantil y su relevancia en
la atencion a los pacientes criticos

10.1 | Se encarga del transporte al paciente critico y ventilado mecanicamente fuera de la UCI

10.TRANS
PORT
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ANEXO Il. PROGRAMA DE FORMACION DE MEDICINA INTENSIVA

ADAPTADO A CONOCIMIENTOS, HABILIDADES Y ACTITUDES.

El programa de formacion de Medicina Intensivaateiina serie de objetivos a
adquirir; estos objetivos se pueden concretar hlegfar a unidades didacticas que se
puedan trabajar, evaluar, acreditar su adquisieitim,ndividualmente. A estas
unidades las vamos a llamar competencias (en denegacompetencia es una
caracteristica util a la hora de desempefiar uea)ay las podemos clasificar en
conocimientos (tedricos), habilidades (practicaagttudes (disposicién de animo). En
las tablas siguientes hay una serie de competemoegsl MIR de Medicina Intensiva
debe ir adquiriendo a lo largo de su formaciénbase de todo ello es el la Guia de
Formacion de Medicina Intensiva del MinisterioPebgrama de Formacion Comuan
MIR y el sistema de Gestion por Competencias erarda (este Ultimo va a guiar la
formacion desde el nivel de pregrado al final d®fenacion continuada, pasando por
formacion de especialistas, formacién continuatta).éHoy por hoy, tenéis que ver las
tablas que vienen como un documento de trabajo@ues a empezar a rodar, asi que
id escribiendome todas las modificaciones, sug@&enetc.

Se han ordenado las competencias, en primer [pgagreas de patologia; y en
segundo lugar por prioridad de adquisicioén, lo gerera un calendario aproximado de
adquisicion de competencias. Hemos dividido ladezstia en tres periodos mas o
menos iguales: Inicial: aproximadamente los don@rds afios; Intermedio:
aproximadamente los dos afios centrales; Avanzadaximmadamente los dos afios
ultimos. Dentro de cada periodo se especifica qugetencias hay que adquirir de
forma “imprescindible” (1), y cuales son “deseabl@3). Para que sea mas facil de leer
lo que es “imprescindible” aprender en la faseiahide la residencia esta en amarillo,
lo que hay que aprender durante la fase internestigaen naranja y lo que es
imprescindible aprender durante la fase avanzadaeasverde; en azul estan
competencias que no son imprescindibles.

¢Para qué sirve esta tabla en el dia a dia?

1. Para guiar el estudio y la formacién en generdiaB®mdo que es importante y
que es accesorio en cada momento de la residencia.

2. Para evaluar periédicamente. (1) Sirve para quesalente se autoevalle
periddicamente. (2) Para que otros evallen aleatgdno s6lo como “apto/no
apto”, si no dentro de los aptos, distinguir altalesdo o excelente, motivarlos,
etc.). (3) Para que el residente y otros evalUelodzncia en el Servicio.

3. Para asignar responsabilidades. Durante la resadeh®IR va adquiriendo
responsabilidades de una forma progresiva y tuieRadra hacerlo lo mas
objetiva y transparentemente posible hay que aareglie se han adquirido los
conocimientos habilidades y actitudes corresponesen
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Conocimientos

| Inicial| Intermedio | Avanzado

Conocimientos clinicos y de soporte comunes a todos apartados

Conaocimientos clinicos basicos de cada uno derlidsigmas clinicog

C10

Via aérea: conocer el plan de manejo de la viaaificil.

Conocimientos en Insuficiencia Respiratoria Aguda

C1l de interés: concepto, trascendencia, etiologiapfigologia, | | |
clasificacion, clinica, diagnéstico, tratamientprgnésticc
Principios fundamentales de la bioética: benefigemo
c2 maleficencia, autonomia y justicia social. Tomaldeisiones | | |
compartid,a entre paciente y méd
Rutinas de organizacién del trabajo clinico ereelio en el que se
c3 esté: responsables asistenciales en cada arearamiphes | | |
complementarias disponibles, circuitos de los pae& forma de
utilizar esos recursos, €
ca Reanimacion Cardiopulmonar y Cerebral (RCP): conlase | | |
recomendacione
Cc7 Via aérea: conocer losntomas y signos de inestabilid | | |
c8 Via aérea: conocer las caracteristicas predictigastubacion difici | | |
Cc9 Via aérea: conocer la técnica basica de intubamidimaque: | | |
| | |

C14

Exploraciones complementarias: interpretacion degetria
arterial/venosa, pulsioximetria, radiografia, espietria

Cie

Dispositvos para oxigenoterapia de bajo y alto fl

C19

Ventilacién mecénica invasiva: indicaci

C20

Ventilacién mecanica invasiva: primera programaciomV-A;
fundamentalmente: FiO2, Vt, FR, PEEP, Alarmas demipn y
presion.

Conceptos basic de otros pardmetros y modos SIMV y P sop

C24

Ventilacién mecénica invasiva: monitorizaciéon Gitni Rx / Gases /
Pulsioximetri:

C26

Ventilacién mecanica invasiva: problemas frecuentes
- Hipotensién (especialmente tras intubacion)

- Mala ventilacién (especialmente brusca)

- Desadaptacié

C28

Retirada de la ventilacion mecanica (destete):isitqs, “tubo en T,
conceptos sobre otros métodos alternat

C29

Retirada de via aérea artificial, uisitos, método de extubaci
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Conocimientos en Insuficiencia Circulatoria Aguda

c39 Ventajas e inconvenientes de las distintas viassancentrales.
Lectura de la presién venacentral

Ventajas e inconvenientes de las distintas viasialks. Validez de |
lectura. Variabilidad de la presion sistélica 0

C40

Insuficiencia cardiaca: concepto y fisiopatologasificacion.

- Evaluacion general del paciente con sospecha dédigsicia
cardiaca.

- Tto general de la insuficiencia cardia

Insuficiencia cardiaca, manejo diagnéstico y teudipé:
C45 - Evaluacién especifica de las distintas causas.
- Tto especifico de los distintos subgrupos y cat

Shock: concepto, clinica y fisiopatologia fundarakrgspecialmente
C46 - Importancia de la precocidad en el tratamiento
- Concepto de disfuncién multiorgani

Shock: herramientas de tratamiento:

- Reanimacion

- Liquidos: tipos, ventajas e inconvenientes. Fundiosede

C48 hemoderivados en hemorragia aguda.

- Farmacos parenterales fundamentales: ventajaseviegientes
de dobutamina, dopamina y noradrenalina.

- Tto etiolégico basici

Shock: objetivos del tratamiento
C50 - Perfusion tisular (clinica)
- Ritmo y frecuencia cardiaca, precarga, tensiémiak:

Sindromes Coronarios Agudos (SCA): fisiopatologimglicaciones
clinicas:

C52 - Con elevacion persistente del ST.

- Sin elevacion del ST.

- Nociones de valocién de gravedad / riesgo en ambos grt

C54 | SCA diagnéstico inicial, directo y diferenc
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- Criterios clinicos, ECG, enzimatic

SCA: tratamiento inicial y sin complicaciones:
C56 - Soporte, sintomatico, antiagregante, indicaciéregerfusion. | | |
Otras medidas general

SCA: complicaciones principales:

cat - Manejo diagnéstico y terapéutico inic I I !

c61 Embolismo pulmonar ) ) | | |
- Esquema general de diagnéstico y tratam

c63 Sindrome aértico agudo | | |

- Esquema general de diagnéstico y tratam

Hipertension arterial: evaluacion y tratamientolsegomorbilidad y { 3 do [LRAF9]: Inicialment ‘
_ == : Inicialmente era

repercision

== { Comentado [LRAF10]: Inicialmente era

Sepsis

| c66 [Prevencion L1 I [+ ]
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- Medidas generales y principales medidas especifieas
aislamiento: respiratorio, contacto,

Ce8

Clinica y fisiopatologia de las infecciones masdangntes:

- Sindrome de respuesta inflamatoria sistémica -clshéptico —
disfuncién multiorganica

- Clinica de las infecciones mas importantes: SN€hiratoria,
intraabdominal, urinaria, catéteres, her-partes blanda

C69

Diagnostico de las infecciones méas importantes:

- Exploraciones complementarias: interpretacion,tajes y
limitaciones de las exploraciones complementaréeicas:
laboratorio general, microbiolégicas, y de ima

C71

Principios del tratamiento
- Reanimacion, soporte. Estrategia general de matecia sepsis
grave.
- Antimicrobianos:
0 Ventajas e inconvenientes de los distintos grupos.
0 Uso empirico: criterios para cubrir o no gérmenes
multirresistentes

C73

Evaluacion y tratamiento especifico inicial depascipales
Infecciones:

- Entre otras especificamente: meningitis, neumaordaigida en
la comunidad, neumonia nosocomial, infeccion iftdaaninal e
infeccién urinari.

Conocimientos en Insuficiencia Renal Aguda

c77

Fisiopatologia de la insuficiencia renal aguda yepercusion
sistémica. Prevencion de la insuficiencia renabagu

Diagndstico diferencial.

Soporte general en pacientes con insuficiencid egnala: ajuste de
farmacos medio interno, et
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== {Comentado [LRdF13]: Se ha propuesto |
Conocimientos en Disfuncién Neurolégica Aguda

Importancia de lesién primaria y lesién secundaria.
Interpretacion de las exploraciones complementbdagas;
especialmente TC craneal béasico, L

Conocimientos en Disfuncién Hematoldgica

Anemias de causa no hemorragica aguda.

- Evaluacién y manejo trasfusional y farmacolégicsiti@

- Prevencion.

Plaquetas y coagulacion.

- .Déficit de coagulacién: evaluacién y diagndstidergncial.

Manejo transfusional y farmacolégico basico.

- Terapia antitrombética. Ventajas e inconvenientekod
rincipales farmaca
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Aparato Digestivc

Hemorragia digestiva:
- Altay baja: evaluacién, manejo general diagnéstico

Ulceras de estrés.

- lleo obstructivo y paralitico

- Isquemia intestinal.

- Hepatopatias crénicas: complicaciones ag!

Problemas Nutricionales, Endocrinos y Metabdlicos

C90 |terapéutico. | | |
- Prevencién de la hemorragia digestiva alta
Abdomen agudo: evaluacion, nejo diagndstico y terapéutit
Evaluacioén y tratamiento de patologias especifieh#\parato
Digestivo:
- Ingesta de causticos.
co2 - Hemorragia digestiva por varices esofagicas, Ulpépica, | | |

C96

Trascendencia de la nutricién. Métodos de valorenicesidad de
nutricién artificia

[ I I IR B ‘[Comentado [LRdF14]: Se ha propuesto

co97

Nutricién: prescripcion

- Plazo de espera razonable antes de soporte nogiicio

- Célculo de requerimientos caléricos y proteicosisegyado de
estrés.

- Seleccién de la via de administracion.

- Prescripcién de una nutricion parenteral esta

[ I I IR B ‘[Comentado [LRAF15]: Se ha propuesto D

C99

Nutricién: monitorizacién

- Establecimiento de objetivos fundamentales del sepo
nutricional

- Monitorizacién de la eficacia y complicaciones pijrales del
medio interno y locales del acceso enteral o perak

A I I R B ‘[Comentado [LRAF16]: Se ha propuesto

c101

Alteraciones hidroelectroliticas: evaluacion gehdehtrastorno y su:
causas, valoracion de la gravedad y necesidad diaripacion
frecuerte.

C102

Sodio: hipo- e hiper-natremia
- Causas, sintomas, Tto inicial segun sintomas
- Fundamentos del diag diferencial

C103

Potasio: hipo- e hiper-potasemia
- Causas, clinica, Tto inicial seguin sintomas
- Fundamentos del diag diferencial

Cc104

Calcio: hipo- e hiper-calcemia
- Causas, clinica, Tto inicial segin sintomas.
- Fundamentos del diag diferencial.

C105

Alteraciones frecuentes del equilibrio acido-base:
- Acidosis metabdlica
- Acidosis respiratoria

C106

Otras Alteraciones
- Hipomagnesemia
- Hipofosforemia
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Evaluacion y tratamiento de patologias especifiehSistema
Endocrino. Entre otras:

c108

Sd hiperosmolar
- Tormenta tiroidea y coma mixedematoso
- Insuficiencia suprarrenal agt

complejo

- Cetoacidosis (incluyendo diagnostico diferencialadeausa) y

Traumatizados: craneoencefalico, cervical, toraciceabdominal, raquimedular y de miembros

Principios generales del manejo del traumatizado

Cliy Asociaciones lesionales, biomecéanica del trauma.

C111 | Soporte Vital Avanzado al Traumatiza
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== {Comentado [LRAF18]: Se fa propuesto

Sedacion, Analgesia y Relajacion.
Sedacion basica adyuvante a ventilacion mecanateag técnicas,
C124 | ventajas e inconvenientes de especificamente matazpropofol, | | |
haloperidol

Analgesia local y sistémica basica, adyuvante &laei®n mecanica
C125 |y otras técnicas, ventajas e inconvenientes de#gaenente: | | |
morfina, fentanilc
c126 Relajacion neuromuscular basica, ventajas e incoemntes | | |

esiecificamente de: iancuronio, vecuronio, sucailiia

Otras situaciones importantes

Intoxicaciones

- Esquema tratamiento general y de soporte, valoraigé
C128 | gravedad, documentar el diagnéstico. | | |
- Principales antidotos.

- Como consultar con Instituto Nacional de Toxicoé
Golpe de calor, hipertermia maligna, neuroléptiaigmo:
- Diagnostico diferencial y tratamiento de soporte.

C130
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== ‘[Comentado [LRdF19]: Se ha propuestc ]

== ‘[Comentado [LRdF20]: Inicialmente, junto con 136 Bis comc ]

- - { comentado [LRdF21]: niciaimente [ )
Relacionadas con la formacién continuada, investig#n y gestion en el &mbito de la Medicin
Intensiva
- - -{ comentado [LRdF22]: Se ha propuest: ]
== {Comentado [LRdF23]: Se ha propuestc }

Habilidades Inicial | Intermedio | Avanzado
H1 | Anamnesis y exploracion fisica enfocada a cadaderlos
problemas clinicos de interés (ver conocimiel
Reanimacion Cardiopulmonar y Cerebra

H2 | Reanimacion Cardioiulmon | | |
- {Comentado [LRdF24]: Se ha propuesto J
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Habilidades

Inicial | Intermedio | Avanzado

Soporte Vital Avanzado en el Traumatiz o ]

Habilidades relacionadas con la via Via Aérea e loficiencia Respiratoria en genere

coherencia con conocimientos C

- ‘[Comentado [LRdF25]: Inicialmente D cambia a | para mantnﬂr

H8

Técnict basica de intubacién orotraqu

H18

Gasometria: obtencién de gasometria arterial/vel

H16

Espirometria: medicién del flujo espiratorio picaapacidad
vital.

H17

Oxigenoterapia: aplicar dispositivos de flujo bgjalto

H21

Ventilacion mecénica invasiva: instaurarla con jgfian
rogramacion en CM-A

Habilidades relacionadas con la Insuficiencia Ciralatoria en

eneral

_ - - comentado [LRdF26]: Inicialmente D

H24

Presién arterial no invasi

H25

Canalizacion venosa perifér

H26

Canalizar yugular interna, manejo de un sistemaelgicion de
presién venosa cent

| { comentado [LRdF271: Se ha propisto C

H28

Canalizar arteria femoral; manejo de un sistemarésion
invasiva

| - - {Comentado [LRdF28]: Se ha propuesto

H33

Cardioversion eléctri¢
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= { Comentado [LRAF29]: Se ha propuestt

— — | Comentado [LRAF30]: Inicialmente D, se cambia a I, al men
nivel basicc

J

= { Comentado [LRAF31]: El balén se ha propuesi

)
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Habilidades Inicial | Intermedio | Avanzado

Otras técnicas clinica
H42 | Puncién lumbe | | |
H43 | Paracentesi | | |

Habilidades relacionadas con la formacién continuda, investigacion y gestion en el &mbito de
la Medicina Intensiva

— = ‘[Comentado [LRAF32]: Se ha propuestt

Actitudes Inicial | Intermedio | Avanzadc
Al Actitud ética, segun los principios fundamentalesad | | |
bioética.
A2 Precocidad: actitud combativa en el manejo diagrwgt
terapéutico inicial, para estabilizar al pacientdas primeras| | | |
horas
A3 Actitud de trabajo en equipo con el resto del Bistsanitario:
autocontrol, comunicacién, colaboracion, liderazgo, | | |
disciplina, responsabilid, autonomi:
A3 Bis | Tolerancia, reconoce los logros y asume los errores
disponibilidad, resolutivo, orientado a resultadosatisfacer
las “expectativas” del paciente y familiares, réselos
derechos de los pacientes, humanista y con sestial,
vision de futuro. HABILIDADES Capacidad de ilusiona
estimular el compromiso, habilidad negociadoraredcion
interpersonal. Afrontamiento del estrés, de asuiesgos y
vivir en entornos de incertidumbre. Comunicaciéal gr
escrita, manejo de informatica a nivel de usuario,
telemedicina, utilizacion de herramientas admiatstas de Ig
institucion, registro de datos, busqueda documg
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Actitudes Inicial | Intermedio | Avanzado

CONOCIMIENTOS: organizacion y legislacion sanitaria
Espafia y Andalucia, derechos y dberes de los ussari
responsabilidad propia, cartera de servicios, sgléivel
medio, formacién bésica en prevencién de riesdusrédes
Relacionadas con la formacién continuada, investgion y gestion en el &mbito de la
Medicina Intensiva

A7 Actitud de perfeccionamiento y mejora continua del
funcionamiento de la Unidad de Medicina Inten
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ANEXO IIl. PLANTILLA DE EVALUACION DE ROTACIONES

Al finalizar cada periodo de rotacién se efectuara una evaluacién segun el siguiente
modelo disponible en este enlace al Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar
Social.

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/formacigigten Especialistas/uniDocentes/d
0cs/2018_19InformeEvaluacionRotacion.pdf

8.3 HOJA DE EVALUACION ANUAL FINAL
Al finalizar cada uno de los cursos se efectuard una evaluacion, segun el
siguiente modelo disponible en el siguiente enlace al Ministerio de Sanidad,
Consumo y Bienestar Social

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/formaciaigteo Especialistas/uniDocentes/d

0cs/2019InfoEvalcAnualTutorv4 Nuevo.pdf

MINISTERIO DE EDUCACION Y CULTURA MINISTERIO DE SANIDAD Y
CONSUMO
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Borrador del Programa de Formacion de la Especialidad de Medicina Intensiva SEMICYUC —

CNE Medicina Intensiva (Febrero 2010) 5

Programa de Formacién de la Especialidad de Medicina Intensiva

http://www.msps.es/profesionales/formacion/guiaFormacion.htm

Guias para un programa de formacion en Medicina Intensiva. (European Society of Intensive
Care Medicine - European Society of Pediatric Intensive Care)
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