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1. PRESENTACION DE LA UNIDAD DOCENTE DE NEFROLOGIA: (UD

Nefrologia)

La Unidad Docente de Nefrologia creada en 2019 dentro del Complejo Hospitalario de

Navarra (CHN) es una unidad formada por profesionales de medicina y de enfermeria del

CHN.

Legislacion Vigente:

Orden Ministerial: 22 de Junio de 1995: regulacion de las Comisiones de docencia
y los sistemas de evaluacion de la formacién de Meédicos y Farmacéuticos
especialistas.

Ley 44/2003 - 21 Noviembre: Ordenacion de las profesiones Sanitarias.

Orden SCO/581/2008 de 22 de Febrero. Acuerdo de la Comisiéon de Recursos
Humanos del Sistema Nacional de Salud por el que se fijan criterios generales
relativos a la composicién y funciones de las Comisiones de Docencia, a la figura
del Jefe de Estudios de Formacién Especializada y al nombramiento de tutor.

Real Decreto 1146/2006, de 6 de octubre, por el que se regula la relacién laboral
especial de residencia para la formacidn de especialistas en Ciencias de la Salud.
Orden SSI/81/2017, de 19 de enero, por la que se publica el Acuerdo de la
Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el que se
aprueba el protocolo mediante el que se determinan pautas basicas destinadas a
asegurar y proteger el derecho a la intimidad del paciente por los alumnos vy
residentes en Ciencias de la Salud.

Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, por el que se determinan y clasifican las
especialidades en Ciencias de la Salud y se desarrollan determinados aspectos del
sistema de formacion sanitaria especializada.

Orden SCO/2640/2008, de 1 de septiembre de 2008, por la que se aprueba y

publica el programa formativo de la especialidad de Nefrologia

El desarrollo del Titulo Il de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacién de las
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profesiones sanitarias, se ha llevado a cabo a través de diversas normas como el Real
Decreto 1146/2006, el Real Decreto 183/2008, o el Real Decreto 459/2010, de 16 de abril,
por el que se regulan las condiciones para el reconocimiento de titulos extranjeros de
especialista en Ciencias de la Salud, obtenidos en Estados no miembros de la Unidn
Europea.

En concreto en el Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, se determinan y clasifican las
especialidades en Ciencias de la Salud y se desarrollan determinados aspectos del sistema
de formacidn sanitaria especializada.

Respecto a la formacién especializada, con la aprobaciéon del Real Decreto 1146/2006, de
6 de octubre, se regula la relacion laboral especial de residencia para la formacién de
especialistas en Ciencias de la Salud, que por primera vez, y de una forma sistematica y
pormenorizada, y detalla.

Este real decreto constituye un paso mas en el citado proceso, con un doble objetivo, por
un lado, avanzar en la implantaciéon del modelo general de formacidon sanitaria
especializada disefiado por la mencionada ley y, por otro, potenciar las estructuras
docentes, incidiendo en aquellos aspectos basicos que, tanto desde el punto de vista
organizativo como desde el docente-asistencial, inciden en el proceso de aprendizaje de
los especialistas en formacion.

A este respecto, este real Decreto 183/2008, al desarrollar la Ley 44/2003, de 21 de
noviembre, regula aspectos basicos y fundamentales en el sistema de formacién sanitaria
especializada como los referidos a la figura del tutor, a las unidades docentes, a las
comisiones de docencia o a los aspectos pormenorizados de los procedimientos de
evaluacién, asi como posibilitar un tratamiento comun y coordinado con el Registro
Nacional de Especialistas en Formacién que garantice el principio de igualdad en el acceso
al titulo de especialista.

El desarrollo de las especialidades sanitarias se ha producido alrededor del Real Decreto
127/1984, de 11 de enero, por el que se regula la formacién médica especializada y la
obtencion del titulo de Médico Especialista, respetando las competencias de las
comunidades autéonomas, de acuerdo con la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, y
adecuandose a la normativa comunitaria sobre formacion sanitaria especializada, realiza
un esfuerzo de sistematizacion, incorporando conceptos unitarios en todo el de todas las
especialidades en Ciencias de la Salud, clasificadas segun la titulacién requerida para su
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acceso, en la configuracion abierta y flexible de las unidades docentes donde se imparte
la formacién, en la regulacion de aspectos bdasicos de los distintos érganos colegiados y
unipersonales que intervienen en el proceso formativo; abordando asimismo una
regulacion comun para todo el sistema de las evaluaciones del residente mediante
instrumentos que permitan constatar el cumplimiento de los objetivos cuantitativos y
cualitativos y las competencias profesionales que debe adquirir el aspirante al titulo de
especialista segun las previsiones del correspondiente programa formativo, e
introduciendo en dicho proceso la posibilidad de revisidon de las evaluaciones a través de
un procedimiento que, incardinado en el contexto general de la evaluacidn, se ajusta a lo
dispuesto en la disposicion adicional quinta del Real Decreto 1146/2006, de 6 de octubre,
antes citado.

Por otra parte, es un objetivo fundamental de este real decreto garantizar un alto nivel de
calidad del sistema de formacién sanitaria especializada, para lo que se prevé la
aprobacion de planes especificos en el seno de cada comisién de docencia y el
sometimiento de toda la estructura docente que interviene en la formacidon de
especialistas a medidas de control y evaluacién coordinados por la Agencia de Calidad del
Sistema Nacional de Salud.

Este real decreto ha informado favorablemente por la Comision de Recursos Humanos del
Sistema Nacional de Salud, en la que estan representadas ademas las consejerias de
sanidad/salud de las distintas comunidades autonomas y los Ministerios de Defensa,
Economia y Hacienda, Educacién y Ciencia, Administraciones Publicas, Trabajo y Asuntos

Sociales, y Sanidad y Consumo.

El sistema de formacién que se propone desde la UD de Nefrologia, estd tutorizado y
basado en el autoaprendizaje. Este Programa Formativo comprende los conocimientos
clinico-asistenciales y tedricos que debe tener un residente MIR de Nefrologia al finalizar
su periodo de formacién, abarcando el conjunto de conocimientos, habilidades vy
actitudes que el personal en formacion debe haber alcanzado al término de su residencia
para ser un profesional competente y preparado para dedicase a la nefrologia en la
sociedad actual, adecuadamente formado en las distintas dareas de asistenciales

especificas que abarca la nefrologia.
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La UD.Nefrologia: Actividad Asistencial, Docente e Investigadora.

El Servicio de Nefrologia del Complejo Hospitalario de Navarra, localizado en Pamplona, es
un servicio terciario de referencia de hospitales comarcales de la Comunidad Foral de
Navarra (Hospital Garcia Orcoyen de Estella y Hospital Reina Sofia de Tudela) con una media
durante los dos ultimos afios de 400 de ingresos/afio, 6000 consultas/afio y 32000 sesiones

programadas de dialisis/afio.

La formacién de los residentes de Nefrologia se basa en la adquisicidon continua y evolutiva
de numerosas competencias desde el punto de vista asistencial, docente, investigador,
ademas del desarrollo de habilidades en el marco de la comunicacion y el aprendizaje de
valores profesionales, comportamiento y ética. En este sentido, debemos promover durante
su periodo formativo la adquisicion de conocimientos tedricos y de habilidades practicas,
trataremos de estimular la capacidad de ensenar y transmitir de forma adecuada sus
conocimientos y favoreceremos el desarrollo de su capacidad investigadora, mediante la
propuesta de lineas de investigacion, supervision y posterior comunicacion de las mismas. Es
fundamental que exista un sistema de formacion estructurada y planificada, con una
evaluacidon continuada que facilite que el residente de nefrologia adquiera durante los 4
afos de su especialidad, los conocimientos y habilidades necesarios para la adquisicién de

dichos aprendizajes.

Recursos Humanos de la UD de Nefrologia

Jefe de Servicio: 1
Médicos Adjuntos: 9
Profesores Asociado de la Universidad de Navarra: 1
Profesores Clinicos Asociados de la Universidad de Navarra: 9
Enfermeria Diplomada:

Hemodidlisis Hospitalaria: 47

Consulta ERCA-Domiciliaria: 4

Hospital de dia-consulta monografica: 1
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Auxiliar de Enfermeria:
Hemodidlisis Hospitalaria: 35
Consulta general: 1
Jefa de Area de Enfermeria: 1
Supervisora de enfermeria: 2 supervisoras (Unidad de didlisis y Hospitalizacion)
Enfermera de gestidn de recursos materiales del Servicio de Nefrologia: 1

Personal administrativo: 2

Recursos Fisicos de la UD de Nefrologia

Despachos:

Despacho del Jefe de Servicio ubicado en planta -1 del pabellén J

Despacho médico de trabajo con 6 puestos en planta -1 del pabellén J.

Despacho médico con 2 puestos ubicado en planta baja del antiguo Hospital Virgen del
Camino

Despacho de Supervisora de enfermeria ubicado en pabelléon J, despacho en el antiguo
edificio de la escuela de enfermeria del antiguo Hospital Virgen del Camino para la Jefa de

area y puesto de trabajo en pabellédn J para Enfermera de gestién de recursos materiales.

Consultas:

Consultas generales: Ubicada en la planta tercera del edificio de consultas externas.

Consultas monograficas: Ubicada en la planta baja del Hospital Virgen del Camino dentro del
Servicio de Nefrologia. Cuenta con 3 despachos. En dias diferentes de la semana se atienden
paciente con patologia glomerular, trasplantados renales 6 trasplantados de drgano sélido

con afectacidn renal, paciente para estudio y seguimiento de acceso vascular de dialisis.

Consulta de enfermedad renal crénica avanzada (ERCA): Dos consultas ubicadas dentro de la
Unidad de dialisis domiciliaria en la planta -1 del pabelldn J para paciente en situacion de
enfermedad renal avanzada que son tratadas de alteraciones médicas asociadas

acompafnadas, orientadas y entrenadas para las futuras opciones (tratamiento
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conservadoras, hemodidlisis o dialisis peritoneal, trasplante renal) + una consulta de

enfermeria

Hospitalizacion:

Situada en la planta N2, con un total de 8 camas asignadas a Nefrologia (a partir de 2019 las
camas asignadas son 10), ocupadas por paciente con enfermedad renal agudo 6 crdnica,
enfermedades sistémicas, patologia glomerular, problemas puntuales en relacién con la
didlisis, trasplantados renales con procesos infecciosos... Dicha planta se comparte con el

Departamento de Cirugia Vascular

Unidades de hemodidlisis:

5 salas con 8 puestos de didlisis, cada una, ubicada en planta -1 del pabelldn J.

Una sala con 16 puestos en la planta baja del Antiguo Hospital Virgen del camino

Una sala con 4 puestos para paciente VHB positivos en planta -1 del pabellén J.

A estas unidades acuden pacientes ambulatorios desde su domicilio en sesiones de mafiana
y tarde. Cada sala cuentan con una zona limitada para almacenaje y preparacion de

medicacién y otra zona separada para evacuacion de residuos.

Un puesto ubicado en planta -1 del pabelldn J, con aseo completo propio, para los paciente
gue acuden ambulatoriamente o estdn ingresado y que precisan estar temporalmente en

aislamiento por riesgo de contagio.

Sala de agudo con dos puestos en planta -1 del pabelldn J y otras dos salas con 3 puestos en
total en la unidad del Hospital Virgen del Camino para paciente dializar a paciente en
situacion de gravedad con soporte técnico para realizacién de procedimientos invasivos (ej.

canulacién de vias centrales, paracentesis, toracocentesis...)

Unidad de dialisis domiciliaria (didlisis peritoneal créonica y hemodidlisis domiciliaria):

Una consulta para entrenamiento de dialisis peritoneal, donde se realiza ensefianza a
pacientes y familia, tanto de intercambios manuales, como utilizacién de cicladora. Esta
consulta dispones de aseo y zona de evacuacion de residuos.
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Una consulta para entrenamiento a paciente y familia de tratamiento mediante hemodidlisis
domiciliaria con dos puestos.

Ambas ubicadas en planta -1 del pabellén J

Hospital de dia:

Ubicada junto a las consultas monograficas en la planta baja del Antiguo Hospital Virgen del
Camino. Dispone de 4 puestos.
e Administracion de farmacos intravenosos: Hierro, Cicloflosfamida, Eculizumab,
Metilprednisona, Rituximab, Alfa-galactosidasa enzime...

e Estudio de Monitorizacidon ambulatoria de la presidn arterial (MAPA)

Taller:
Habitacion para reparacion de los monitores de didlisis por personal de mantenimiento del
CHN o bien por el personal técnico de la casa comercial. Se encuentra ubicado en la planta -1

del pabelldn J.

Sala de espera:

Tres salas de espera. Dos ubicadas en planta -1 del pabellén J (en el Hall del Servicio de
Nefrologia y otra junto al vestuario de los pacientes) y una en el hall del Servicio de

Nefrologia en planta baja del Hospital Virgen del Camino

Vestuario:
Tanto la unidad de hemodialisis en el antiguo Hospital Virgen del Camino como la ubicada en
el pabelldn J dispone de vestuario compuesto de servicios, aseo, ducha y taquillas para los

pacientes que acuden de forma ambulatoria, como para el personal sanitario.

Sala de reuniones:

Dispone de capacidad para 22 personas.

Almacén:
Una sala para almacenaje de material para didlisis peritoneal, carro y cicladoras ubicado
junto a las salas de entrenamiento de didlisis ambulatoria
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Almacén con material fungible para hemodialisis: lineas, filtros y buffer

Sala de almacenaje de material de oficina, lenceria e instrumental para

Recursos Técnicos de la UD de Nefrologia

1.-Monitores de hemodidlisis:

En las salas del Hospital de Navarra existen un total de 56 monitores para el programa de

dialisis que funciona de lunes a sdbado en turno de mafiana y tarde.

En la sala del antiguo Hospital Virgen del Camino hay un total de 24 Monitores.

Monitores para realizacion de didlisis en paciente ingresado en los servicios de cuidados

intensivos, URPA y Unidad Coronaria

2.- Unidad de tratamiento de agua:

Existen dos salas de tratamiento para produccidon de agua ultrapura para dialisis, una en el
pabellén J del Complejo Hospitalario de Navarra y otra junto a la sala del didlisis del antiguo

Hospital Virgen del camino

3 unidades portatiles de dsmosis reversa para realizacién de didlisis en UCI, Unidad coronaria

o en la unidad de dialisis en la sala de agudos en horario nocturno.

3.- Cicladora de didlisis peritoneal:

Una cicladora de cada casa comercial para paciente ingresados en le Hospital que precisan

continuar con este tratamiento.

4.- Recursos docentes:

a.- Una impresora en cada despacho médico y en cada consultas ambulatorias
b.- Impresora-Fax-Scanner en ambas secretarias
c.- Cafidn de video en la sala de reuniones

d.- Ordenadores:
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En las salas de dialisis se dispone de un ordenador por cada 4 monitores que estan
conectados a los mismo y vuelcan la informacidn al programa informdatico Versia y este a su
vez esta conectado con la historia clinica informatizada.

Un ordenador en cada consulta, en cada puesto médico en los despachos, un
ordenador en la sala de reuniones conectado con el caifidn de video, uno en el hospital de
dia, en la sala de entrenamiento.

Un ordenador en sala de médicos de la planta de hospitalizacion (otros dos para
cirugia vascular), dos ordenador en control de enfermeria y un ordenador portatil por cada
enfermera que trabaja en la planta.

Todos estan conectados con la historia clinica informatizada e internet para
e.- Biblioteca Virtual del Departamento de Salud del Sistema Sanitario de Navarra:

Con acceso on-line a alto numero de revistas cientificas a texto, diferentes bases de datos
como PubMed, UpToDate, Clinical Evidence, Fisterrae revisiones de la Cochrane en la
Cochrane Library. La Biblioteca de Ciencias de la Salud del Departamento de Salud se
constituye por Orden Foral de 25/2011, de 7 de marzo, de la Consejera de Salud, con el fin
de que los profesionales sanitarios dispongan de fuentes de informacién de calidad,
actualizada y accesible, que posibiliten la toma de decisiones basada en la evidencia
cientifica y ello permita mejorar la calidad de su tarea asistencial, docente, investigadora y
de gestién sanitaria. Es el producto de la integracidon de todas las bibliotecas del sistema
sanitario de Navarra. De un lado la Biblioteca virtual del Departamento de Salud,
dependiente del Servicio de Planificacién, Evaluacion y Gestién del Conocimiento, y de otro,
las bibliotecas presenciales dependientes del Servicio Navarro de Salud que se integran en
red en el Centro de Documentacion e Informacion Biomédica.

f.- Servicio de Documentacion Grafica de la Unidad de Comunicacion y Disefio de
Navarrabiomed encargada de la edicién de videos, reproduccién de imdagenes y realizacion
de comunicaciones en soporte digital y papel (paneles/poster), se localiza en el edificio de

investigacion del Complejo Hospitalario de Navarra

5.- Otros dispositivos:

Ecégrafo doppler; Electrocardiograma; Frigorificos ; Centrifuga; Grua; Monitor de presion

arterial; Bioimpedancia.
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UD Nefrologia MIR CHN
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2. OBJETIVOS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE PARA TODO EL
PROGRAMA FORMATIVO

La guia formativa ha sido elaborada siguiendo las directrices de la Orden Ministerial
SCO/2604/2008, de 1 de septiembre del 2008, por la que se aprueba y publica el programa
formativo de la especialidad de Nefrologia; junto con modificaciones adaptadas en base a la

experiencia actual y las caracteristicas del Complejo Hospitalario de Navarra.

2.1 DEFINICION DE LA ESPECIALIDAD

La Nefrologia es una especialidad médica, que tiene por objeto el estudio morfoldgico y

funcional del rifién en condiciones normales y patoldgicas. Sus contenidos, en sintesis son:

e Prevencion, diagnéstico y tratamiento de las enfermedades del rifién, de las vias
urinarias y equilibrio hidroelectrolitico y acido-base, asi como de sus consecuencias.

e Estudio de aquellos procesos relacionados con o consecuencia de un mal
funcionamiento renal (hipertensidn arterial, dafio vascular entre otros).

e Conocimiento, habilidades y aplicacion practica y desarrollo de una serie de técnicas
de exploracion, diagndstico y tratamiento: pruebas funcionales, morfoldgicas o de
imagen, técnicas de biopsia renal y las relacionadas con los accesos vasculares.

e Procedimientos terapéuticos sustitutivos de la funcién renal: hemodialisis, dialisis

peritoneal y trasplante renal asi como otras técnicas de depuracidn extracorpérea.

La Nefrologia es una especialidad cuyo campo de accién es tanto hospitalario como

extrahospitalario.

2.2-OBJETIVOS DE LA FORMACION

El objetivo general y fundamental de la formacién de especialistas en Nefrologia es Ila
adquisicion de conocimientos, habilidades y actitudes para, siguiendo los criterios de la

Organizacidon Mundial de la Salud, adquirir las siguientes competencias:

1. Prestar cuidados especializados preventivos, diagndsticos y curativos en las

enfermedades renales, en sus consecuencias y en otras patologias relacionadas.
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2. Planificar los servicios nefrolégicos que necesite la poblacidon a la cual debe dedicarse
como médico especialista, con objeto de mejorar su nivel de salud.

3. Educar sanitariamente, desde una perspectiva nefroldgica, a la poblacidn a la que
presta sus servicios.

4. Colaborar con otros servicios sanitarios y no sanitarios para contribuir al desarrollo
general del pais.

5. Evaluar el resultado de su actividad como nefrélogo, a fin de realizar una asistencia
eficaz a los pacientes agudos y crénicos.

6. Perfeccionar y actualizar sus competencias profesionales como especialista
nefrélogo, con objeto de mantener e incrementar la calidad de su rendimiento
asistencial.

7. Ser receptivo a los avances cientificos de la disciplina y mantener una actitud positiva
de colaboracion con la investigacion.

8. Sentar las bases para que la formacidon continuada y el autoaprendizaje sean una
constante a lo largo de la vida profesional.

9. Educaryformar a otros profesionales sanitarios desde una perspectiva nefrolégica.

Una vez concluido el periodo de especializacién, el nefrélogo debera estar capacitado para
emplear los métodos diagndsticos y terapéuticos, asi como para plantear y resolver los
problemas preventivos y epidemioldgicos, diagndsticos, prondsticos y terapéuticos propios

de la Nefrologia

2.3 DURACION DE LA FORMACION EN NEFROLOGIA

La normativa legal reguladora de la Formacidn Especializada en Nefrologia reconoce que el
periodo necesario para lograr los objetivos docentes y formativos debe tener una duracién
de 4 afos.

El médico residente es un especialista en formacién tedrica y practica con participacion
personal y progresiva en la actividad y en las responsabilidades propias de la especialidad de
Nefrologia. Se trata de una formacién con adquisicion de responsabilidades progresivas y

tutorizadas.
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Se realizara: un programa de especialidad con dedicacion a tiempo completo, con un tiempo
de Residencia de 4 afos, dentro de un marco de evaluaciones progresivas, repetidas, y con

un contrato laboral temporal y de formacion

2.4 COMPETENCIAS GENERALES QUE SE DEBEN ADQUIRIR DURANTE LA FORMACION
Metodologia de la investigacion.

Durante su formacién el residente de Nefrologia debe iniciarse en el conocimiento de la
metodologia de la investigacion. El especialista en Nefrologia debe adquirir los
conocimientos necesarios para realizar un estudio de investigaciéon, ya sea de tipo

observacional o experimental.

También debe saber evaluar criticamente la literatura cientifica relativa a las ciencias de la
salud, siendo capaz de diseiar un estudio, realizar la labor de campo, la recogida de datos y
el andlisis estadistico, asi como la discusién y la elaboracidn de conclusiones, que debe saber
presentar como una comunicacién o una publicacién. La formacidon del especialista en
Nefrologia como futuro investigador ha de realizarse a medida que avanza su maduracién
durante los afios de especializacion, sin menoscabo de que pueda efectuarse una formacion
adicional al finalizar su periodo de residencia para capacitarse en un drea concreta de

investigacion.
Bioética.
a) Relacion médico-paciente. Humanismo y medicina. Consentimiento informado.

Consentimiento del menor y del paciente incapacitado. Aspectos legales de los trasplantes.

ONT, etc.

b) Aspectos institucionales. Etica, deontologia y comités deontoldgicos. Comités éticos de

investigacion clinica y de ética asistencial.
Gestion clinica.

a) Aspectos generales. Cartera de servicios. Competencias del especialista en Nefrologia.
Organizacion funcional de un servicio de Nefrologia. Equipamiento basico y recursos

humanos. Indicadores de actividad. Recomendaciones nacionales e internacionales.
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b) Gestion de la actividad asistencial. Medida de la produccién de servicios y procesos.
Sistemas de clasificacion de pacientes. Niveles de complejidad de los tratamientos

nefrolégicos y su proyeccién clinica.

c) Calidad. El concepto de calidad en el ambito de la salud. Importancia de la coordinacion.
Calidad asistencial: control y mejora. Indicadores, criterios y estandares de calidad.
Evaluacién externa de los procesos en Nefrologia. Guias de practica clinica. Programas de
garantia y control de calidad. Evaluacién econémica de las técnicas sanitarias, analisis de las
relaciones coste/beneficio, coste/efectividad y coste/utilidad. Comunicacién con el paciente

como elemento de calidad de la asistencia.

2.5 FORMACION ESPECIFICA DE NEFROLOGIA

La formacion especifica esta vinculada al campo de accion y las dreas propias de la

Nefrologia:

2.1.1. Ciencias basicas.—Incluye la formacién basica necesaria que debe adquirir el residente
en Nefrologia para comprender los contenidos propios de la patologia y clinica nefroldgicas,
haciendo especial referencia a la anatomia y fisiologia renales, nutricion, farmacologia,
biologia celular y molecular, microbiologia, inmunologia, o cualquier otra disciplina con

repercusién en la patologia renal.

2.4.2 Formaciéon en otras especialidades.—La interaccion entre los distintos érganos vy
sistemas, tanto en la fisiologia como en la patologia, obliga al residente de Nefrologia a

adquirir una formacion global en otras especialidades médicas y quirurgicas.
2.4.3 Formacioén nefroldgica.—Los contenidos especificos de la Nefrologia incluyen:

e Prevencién, diagndstico y tratamiento de las enfermedades del rifién y las vias
urinarias. Hipertension arterial y alteraciones del equilibrio hidroelectrolitico y acido-
base, asi como sus consecuencias.

e Procesos que pueden tener su origen en una alteracién del funcionamiento renal

(hipertension arterial y dafio vascular entre otros).
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e Tratamiento sustitutivo de la funcién renal (hemodialisis, didlisis peritoneal,
trasplante renal y otras técnicas de depuraciéon extracorpérea). Procedimientos
terapéuticos con técnicas de aféresis.

e Conocimiento, habilidades y desarrollo de técnicas de exploracién, diagndstico y
tratamiento:

a) Técnicas de evaluacion clinica del enfermo: historia clinica vy
exploracion fisica.

b) Técnicas diagndsticas de las alteraciones funcionales, morfoldgicas,
genéticas y de biologia celular y molecular.

c) Técnicas de diagndstico por imagen: radiologia convencional vy
ecografia, entre otras.

d) Técnicas diagndsticas: biopsia renal.

e) Procedimientos terapéuticos: accesos para dialisis y técnicas de

depuracion (accesos vasculares temporales y catéteres peritoneales).

2.6 METODOLOGIA DOCENTE EN NEFROLOGIA

El sistema formativo es el de residencia que implica la adquisicién progresiva de
responsabilidades a medida que se avanza en el programa formativo, a través de las
actividades asistenciales, cientificas e investigadoras llevadas a cabo por el residente en
colaboracién con otros profesionales de la unidad docente de Nefrologia, de los que ird
aprendiendo una forma de trabajo, unas habilidades o destrezas y unas actitudes hacia el

enfermo.

El grado de responsabilidad que debe adquirir el residente a lo largo del periodo formativo

se clasifica en tres niveles:

Nivel 1: Actividades realizadas directamente por el residente sin necesidad de una tutela

directa. El residente ejecuta y posteriormente informa.

Nivel 2: Actividades realizadas directamente por el residente bajo la supervision del tutor. El
residente tiene un conocimiento extenso, pero no alcanza la suficiente experiencia como

para hacer una técnica o un tratamiento completo de forma independiente
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Nivel 3: Actividades realizadas por el personal sanitario del centro y/o asistidas en su

ejecucion por el residente.

La formacidén tedrico-practica se completard con el resto de las actividades de formacién
continuada que se realicen en la unidad docente de Nefrologia, tales como seminarios,
sesiones bibliograficas, sesiones clinicas llevadas a cabo en el propio servicio, o con los de
otras especialidades, sesiones anatomo-clinicas con el servicio de anatomia patoldgica y

cualquier otra modalidad de actividad formativa.

A nivel legislativo: la Orden SSI/81/2017, de 19 de enero, aprueba el protocolo mediante el
que se determinan pautas basicas destinadas a asegurar y proteger el derecho a la intimidad
del paciente por los alumnos y residentes en Ciencias de la Salud, estableciendo distintos
protocolos de supervisidon segun el afio de residencia.

Este protocolo tiene como objeto establecer pautas bdsicas de actuacion destinadas a
garantizar el derecho a la dignidad e intimidad del paciente cuando es atendido en presencia
de alumnos y cuando es atendido por profesionales que cursan formacién especializada en
Ciencias de la Salud (residentes en formacion).

Las pautas de actuacién de este protocolo se aplicaran a los centros sanitarios del Sistema
Nacional de Salud (SNS), a los centros/ y entidades privadas de caracter sanitario que,
mediante concierto o bajo cualquier férmula de gestidn indirecta colaboren con el SNS en la
asistencia, la docencia o la investigacion, asi como a otras entidades sanitarias privadas
acreditadas para la formacién en Ciencias de la Salud. La UD de Nefrologia se regira segun
estas pautas de actuacidn y protocolos para la progresiva capacitacion de sus residentes en
formacién.

En concreto en sus apartados 6 y 7 hace referencia al protocolo de supervisién de los
especialistas en formacién. El apartado 6 incluye las pautas de actuacién en relacién con la
presencia de RESIDENTES en formacién en ciencias de la salud en los procesos asistenciales.
Especificando como los pacientes tienen derecho a saber que residentes en formacion
intervienen en su proceso asistencial por lo que la direccion del centro sanitario les facilitara

una tarjeta identificativa a cada especialista en formacién.
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Los residentes en formacidon estardn obligados a presentar de forma visible la tarjeta
identificativa proporcionada por la direccién del centro, a fin de facilitar su reconocimiento

por los usuarios y demas profesionales del centro.

Segun lo previsto en el articulo 15 Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, la supervisidon de
residentes de primer afio serd de presencia fisica, por lo que los centros sanitarios deberan
garantizar la existencia de condiciones organizativas que garanticen la supervision/visado de
las actuaciones del R1 por los especialistas de la unidad asistencial. A partir del segundo afio
de formacién, los residentes tendran acceso directo al paciente de forma progresiva y segun
las indicaciones de su tutor de las que se informard a los especialistas de la unidad
asistencial.

Como se ha explicado anteriormente, durante los 4 afos que incluye la formacion, el
residente deberd adquirir unas competencias profesionales que le permitan desarrollar

posteriormente su actividad profesional con solvencia.

Cuando el residente comience la rotacion en Nefrologia, debe conocer qué se espera de él y
cuales son sus funciones. Es conveniente explicarle la organizacién habitual de la unidad, el
horario de llegada y salida, la distribucidon horaria y especificar las tareas que el residente
debe llevar a cabo en cada periodo de su formacidn, y el funcionamiento no sélo del servicio
de Nefrologia, sino el funcionamiento global del CHN. Para esto es fundamental la Guia de
acogida del residente, redactada y revisada anualmente por la Unidad Docente.

(http://www.navarra.es//GUIAACOGIDARESIDENTE2019.pdf )

En dicha guia, se detalla toda la informacion necesaria para el residente en formacion y se da
la bienvenida al CHN. La guia describe el Complejo Hospitalario de Navarra como un centro
docente acreditado identificando sus tres misiones fundamentales: asistencial, docente e
investigadora, y describe como el CHN genera, transmite y consolida los conocimientos
cientificos en la medicina dando una asistencia segura y de calidad a los enfermos. Desde la
Direccion y a través de la Comisiéon de Docencia se lleva a cabo el Plan de Gestién de la
Calidad Docente tratando de gestionar con exigencia y responsabilidad el desarrollo de
todos los programas formativos sanitarios de especialidades con autoevaluacidon continuada

gue genere un plan de mejora dindmico, actual y continuo.
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Describe a los Tutores como los primeros responsables de la gestion docente del programa
formativo de cada especialidad, constituyendo una pieza clave en el éxito docente.

Expone como el sistema de formacidn basado en la adquisicién de competencias se sustenta
tanto en la adquisicion de conocimientos, de habilidades practicas y de actitudes o
profesionalismo, con el objetivo de formar al profesional del siglo XXI actual, innovador y
generoso, capacitado para dar una atencién de excelencia a nuestros pacientes y sus
familias, asi como de mantener unas relaciones inter e intraprofesionales y de comunicacidn
con los compaiieros en los equipos de trabajo inter y multidisciplinar eficientes.

Esta guia es una herramienta fundamental en la incorporacion de los nuevos residentes a su

centro de trabajo.
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3. MAPA DE COMPETENCIAS PARA CADA ANO DEL PERIODO
FORMATIVO

Se ha definido la competencia profesional como el uso habitual y juicioso de Ia
comunicacion, los conocimientos, las habilidades técnicas, el razonamiento clinico, las
emociones, los valores y la reflexidn, en la practica diaria, para beneficio de los individuos

y la comunidad a la que se sirve.

El nefrélogo, al terminar el periodo especializado de su formacion, deberd ser capaz de
alcanzar los objetivos especificos de cada una de las materias que constituyen la

especializacidn que se expresan a continuacién:

1.- El rifndn normal. Desarrollo, estructura y funciones:
a) Embriologia. Anatomia e histologia.

b) Conceptos basicos de fisiologia renal.

2.- Orientacion diagnéstica del enfermo renal:

a) Enfoque y valoracién clinica del enfermo con patologia renal.

b) Procedimientos diagndsticos de laboratorio y pruebas complementarias (MAPA y
otras).

c¢) Técnicas de imagen, de ecografias. Realizacidn e interpretacion.

d) Biopsia renal.

3.- Alteraciones del Volumen y/o composicion de los liquidos corporales:
a) Trastornos del agua y el sodio.

b) Alteraciones del potasio total y de su distribucion en el organismo.

c) Trastornos del equilibrio acido-base.

d) Metabolismo calcio fésforo y sus alteraciones.

4.- Infeccion urinaria. Nefropatia de Reflujo.

5.- Litiasis renal. Uropatia obstructiva.
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6.- Hipertension arterial:

a) Regulacién general del tono vascular.

b) El rifdn y la regulacion de la presion arterial.

c¢) Causas de hipertension y bases fisiopatoldgicas.

d) Manifestaciones clinicas, procedimientos diagndsticos y tratamiento de la hipertension

arterial.

7.- Nefropatias vasculares.

a) Nefroangioesclerosis.

b) Nefropatia isquémica y enfermedad ateroembdlica.

¢) Microangiopatia trombotica: purpura trombdtica trombocitopénica y sindrome

urémico hemolitico.

8.- Nefropatias glomerulares:

a) Etiopatogenia, bases morfoldgicas y clasificacidon de las enfermedades glomerulares.

b) Sindrome nefrético: fisiopatologia y tratamiento general.

c) Nefropatias glomerulares primarias: Nefropatia de cambios minimos vy
glomeruloesclerosis focal. Nefropatia membranosa. Glomerulonefritis endocapilar aguda.
Glomerulonefritis  extracapilares. Glomerulonefritis mesangiocapilar.  Nefropatia

mesangial IgA. Otras.

9.- El rifidon en las enfermedades metabdlicas:
a) Nefropatia diabética.
b) Nefropatia gotosa.

c) El rifdn en los trastornos hidroelectoliticos: hipercalcemia y reduccién del potasio.

10.- Diabetes y patologia renal.

11.- Alteracion renal en otras enfermedades metabdlicas (gota, hipercalcemia vy

alteraciones del potasio, entre otras).
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12.- El rifidn en las enfermedades sistémicas:

a) Nefropatia lupica.

b) El rifidn en la artritis reumatoide y sindrome de Sjogren.

c¢) Vasculitis y rifién.

d) Nefropatia de la esclerodermia.

e) Nefropatia de la crioglobulinemia.

f) Amiloidosis renal.

g) El rifidn en el mieloma y las enfermedades de cadenas ligeras y pesadas.
h) El rifidn en la infeccidn por el virus de la Inmunodeficiencia adquirida.

i) Enfermedades renales de las viriasis y otras enfermedades infecciosas.

13.- Nefropatias intersticiales no infecciosas.

14.- Nefropatias congénitas:
a) Anomalias congénitas del rifidn y vias urinarias.
b) Enfermedades quisticas.—Enfermedad poliquistica. Clasificacién, etiopatogenia,

diagnéstico y actitudes terapéuticas. Otras enfermedades renales quisticas. Nefronoptisis.

15.- Nefropatias hereditarias:
a) Sindrome de Alport.
b) Enfermedad de Fabry y otras enfermedades por trastorno metabdlico hereditario con

afectacion renal.

16.- Tubulopatias.

17.- Rifidn y embarazo.

18.- Rindn y enfermedades hepaticas:

a) Papel del rifidn en la ascitis y los edemas en los enfermos hepaticos.

b) Sindrome hepato-renal.

7.19 Tumores del rifion y de las vias urinarias.
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20.- Fracaso renal agudo:

a) Concepto y epidemiologia.

b) Fisiopatologia, diagndstico, prondstico y tratamiento del fracaso renal agudo.

c) Aspectos técnicos del tratamiento (didlisis convencional, técnicas continuas o
prolongadas, hemofiltracion, hemodiafiltracion, aféresis, etc.).

d) Papel de las técnicas de depuracion en las intoxicaciones.

21.- Enfermedad renal crénica:
a) Definicidn y clasificacion.
b) Prevencién y control de la progresion.

¢) Aspectos epidemioldgicos, éticos, sociales y de gestion sanitaria.

22.- Insuficiencia renal crénica (IRC):

a) Evaluacién global del paciente con IRC.

b) Causas y mecanismos de progresion.

¢) Manifestaciones clinicas y bioquimicas: Trastornos bioquimicos y de la respuesta
inmune. Complicaciones cardiacas. Trastornos gastrointestinales. Anemia. Alteraciones de
la coagulacion. Trastornos endocrinoldgicos de la uremia. Alteraciones cutaneas.
Alteraciones neuroldgicas. Osteodistrofia renal.

d) Manejo conservador del paciente con IRC.

e) Manejo de medicamentos en los enfermos renales.

23.- Tratamiento sustitutivo de la insuficiencia renal avanzada: dialisis peritoneal y
hemodialisis:

a) Indicaciones.

b) Eleccion de la técnica.

c) Preparacion del paciente para el tratamiento: acceso peritoneal y accesos vasculares.
d) Aspectos técnicos del tratamiento.—Dialisis peritoneal: continua ambulatoria (DPCA),
con cicladora, Intermitente (DPI), etc. Hemodialisis: Hemofiltracién, hemodiafiltracién,
AFB, etc.

e) Complicaciones médicas y quirurgicas.
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f) Aspectos epidemioldgicos, éticos, sociales y de gestion.

24.- Trasplante renal:

a) Inmunologia del trasplante y bases del tratamiento inmusupresor.

b) Obtencidn de érganos y coordinacién del trasplante.

c) El donante de rifién.

d) Lista de espera para trasplante renal. Seleccién de la pareja donante-receptor.
e) Manejo clinico en el periodo post-trasplante. Rechazo del trasplante.
f) Terapéutica inmusupresora.

g) Complicaciones a largo plazo del trasplante renal.

h) Resultados del trasplante renal.

i) Futuro del trasplante. Xenotrasplante.

j) Trasplante renal de vivo.

k) Factores de riesgo cardiovascular.

25.- Conocimientos de las enfermedades mas comunes relacionadas con la patologia
renal (a adquirir fundamentalmente durante la rotacion por medicina interna y
especialidades médicas):

a) Enfermedades cardiovasculares.

b) Enfermedades infecciosas.

c) Enfermedades cerebrovasculares.

d) Diabetes mellitus.

e) Enfermedades digestivas mas comunes.

f) Reanimacion cardiovascular basica.

26.- Habilidades relativas a métodos exploratorios y terapéuticos vinculados con la
Nefrologia. Al final del periodo formativo, el nefrélogo ha de saber indicar y valorar los
siguientes métodos exploratorios y terapéuticos:

a) Radiografia de torax.

b) Electrocardiograma y ecocardiograma

c) Sedimento urinario y pruebas de funcién tubular

d) Exploracién funcional renal.
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e) Interpretacion de las biopsias renales.

f) Interpretacion de estudios por imdagenes e isétopos, incluida la ecografia renal y
vascular

g) Indicar y realizar con destreza: abordaje vascular; Biopsia renal; Colocacién de
catéteres de didlisis peritoneal. Diversas modalidades de dialisis peritoneal. Hemodialisis
y otras técnicas de hemodepuracion.

h) Técnica de reanimacion cardiopulmonar basica.

i) Realizar técnicas o procedimientos diagndsticos o terapéuticos invasivos frecuentes:
paracentesis , toracocentesis, suturas..

j) Didlisis adecuada: modelo cinético de la urea (calculo e interpretacion)

k) Principios biofisicos de hemodidlisis, monitores, biosensores y tipos de membrana.
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4. CRONOGRAMA DE ROTACION DE LA ESPECIALIDAD DE
NEFROLOGIA EN LA UNIDAD DOCENTE

La residencia en Nefrologia consta de 4 afios y se realiza en un rotatorio disefiado por la

UD y con el visto bueno de la Comisién de Docencia del CHN.

Estancia inicial en Nefrologia (de 1 a 2 meses). El periodo de residencia se iniciara con

una estancia de un minimo de 1 6 2 meses en el servicio o seccién de Nefrologia.

La finalidad de este periodo es que el residente tome contacto inmediato y directo con la
estructura fisica del correspondiente servicio, con el personal facultativo y auxiliar de la
misma y con los residentes de otros afios, asi como conocer la dindmica de trabajo vy las

actividades cientificas y docentes que se llevan a cabo en el mismo.

Rotaciones por especialidades afines y complementarias (16 meses).

Incluye un periodo de 16 meses, sin perjuicio de los periodos vacacionales, cuya finalidad
es conseguir el aprendizaje y desarrollo de una serie de técnicas de diagndstico y de
tratamiento, asi como el conocimiento de aquellas enfermedades mas comunes
relacionadas con la patologia renal, lo que sera de gran utilidad para la formacién integral

en Nefrologia.

1.- Rotaciones obligatorias.—Incluye un periodo de 12 meses, distribuido de la siguiente

forma:

a) Medicina interna (5 meses): El nefrélogo es un internista especializado, por lo que
adquirir una buenas bases clinica es uno de los primeros objetivos . Precisa aprender a
realizar una historia clinica y exploracién fisica completa y realizar diagndsticos
diferenciales bien orientados. La rotacién en Medicina Interna se puede adaptar a un
periodo de 3 meses en Medicina Interna y 2 meses en Neumologia o Digestivo
(hepatologia), a eleccion del residente, al ser ambas especialidades médica que
complementan la formacion en fisiologia.

b) Cardiologia (2 meses): En paciente con enfermedad renal crénica son frecuentes las
complicaciones cardioldgicas. Durante esta rotaciéon el residente afianzara sus
conocimientos en el manejo de la insuficiencia cardiaca, arritmias, cardiopatia

isquémica...
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c) Endocrinologia (entre 1 y 2 meses). Objetivo es familiarizarse con los estudios
funcionales hormonales que puedan ser de utilidad en Nefrologia; asi como conocer los
protocolos de seguimiento y tratamiento de la diabetes y sus complicaciones, ya que su
incidencia es muy alta en enfermos con enfermedad renal

d) Cuidados intensivos (2 meses). Es frecuente que el paciente critico presente asi mismo
afectacién renal y precise técnica de remplazo renal. El residente precisa conoce el
manejo del medio interno en estos pacientes y la indicacion e interpretaciéon de los
procedimientos invasivos. Ademas complementa su formacién en la donacidn de érganos.
e) Rotacién por atencidn primaria: de conformidad con lo previsto en la Resolucion de la
Direccién General de Recursos Humanos y Servicios Econdmico Presupuestarios del
Ministerio de Sanidad, Consumo y bienestar Social, de 15 de junio de 2006, el programa
formativo de la especialidad de Nefrologia es uno de los afectados por dicha rotacion, que

debera articularse progresivamente en los términos previstos en la misma.

2.- Rotaciones electivas.
Incluird un periodo para rotar en dos de las tres especialidades siguientes:

a) Urologia: es la especialidad quirdrgica complementaria de la Nefrologia

b) Anatomia patoldgica: el estudio histolégico es la prueba diagndstica definitiva en una
parte importante de la nefrologia. Importante conocer el procesamiento de las muestras
y la interpretacion de la biopsia

c) Diagndstico por imagen: forma parte del estudio diagnostico en nefrologia
(fundamentalmente la ecografia), pero también se precisa su conocimiento para realizar
procedimientos intervencionistas como la canulacion de accesos vasculares, solucionar

problemas a nivel de FAV o en la realizacion de biopsias.

La organizacién de las rotaciones se adaptard a las caracteristicas y peculiaridades de

cada hospital y de cada unidad docente de Nefrologia.

3.- Rotaciones por las diferentes areas que integran la Nefrologia.
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Las rotaciones por las distintas unidades del servicio de Nefrologia se haran a doble
vuelta, de forma que las responsabilidades sean progresivas y se realicen en dos fases;
una primera, destinada primordialmente al aprendizaje y una segunda, con un mayor
grado de autonomia. Los objetivos de cada unidad se detallan en el protocolo de

supervision.

4.- Unidad de trasplante renal asociada

El CHN no es un centro trasplantador de drgano sélido; sin embargo, en el Servicio
Nefrologia si se realiza seguimiento de los pacientes trasplantados renales y trasplantados
reno pancreaticos en otra comunidad auténoma y que residen actualmente en nuestra
comunidad. Desde el afio 2017, también se realiza seguimiento de los pacientes
trasplantados en la Clinica Universidad de Navarra (CUN), pasado un afio de la cirugia.

El nimero de trasplantes/afio que se realizan en nuestra comunidad (CUN) es excelente
teniendo en cuenta la lista de espera actual y la poblacidon. A pesar de ello, esta cifra es
baja para adquirir los objetivos de formacién en el manejo agudo del trasplante renal
durante el periodo de rotacion establecido MIR. Por este motivo se ha elegido el Hospital
12 de Octubre como Unidad de trasplante renal asociada para dicha rotacion.

Este centro ha realizado el mayor numero de trasplante renales en el afio 2018 en
comparacion con el resto de centros trasplantadores de la comunidad de Madrid, con una
media de 137 trasplantes/afio durante los ultimos 10 afios. Posee una unidad de cuidados
intensivos propia del Servicio para el seguimiento postoperatorio inmediato del
trasplante. Tiene programa de donacidon en asistolia no controlada y de asistolia
controlada. La coordinacidn en la alarma de trasplante se realiza desde el propia Unidad
de Trasplante del servicio de nefrologia. Posee programa de trasplante multiorganico
(incluido el reno pancredtico que no se realiza en nuestra comunidad). Ha realizado casi
7000 trasplantes de dérgano sélido desde 1976. Junto con todo esto se afiade su larga
experiencia en la formacidn de especialistas MIR y su conocida actividad investigadora

dentro de la nefrologia.
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Cronograma de rotacidn:

Complejo Hospitalario de Navarra

RESIDENTES DE PRIMER ANO:

Hospitalizacion Nefrologia 2 meses
Medicina Interna 5 meses
Cardiologia 2 meses
Medicina Intensiva 2 meses
RESIDENTES DE SEGUNDO ANO:

Hemodialisis 4meses
Didlisis peritoneal 2 meses
Radiologia 1 mes
Endocrinologia 1 mes
Atencidn primaria 1 mes
Urologia 1 mes
Trasplante renal 1 mes
RESIDENTES DE TERCER ANO

Trasplante renal 2 meses
Hemodialisis 3 meses
Consulta 2 meses
Hospitalizacién 4 meses
RESIDENTES DE CUARTO ANO

Hospitalizacién 3 meses
Consulta 3 meses
Trasplante renal 2 meses
Rotacién Externa: 3 meses
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Ml Mi Mi Vac | Card | Card ucl ucl

DP DP

HD CcCl

ca | ca

Abreviaturas Utilizadas:

Plan: Hospitalizacién

MI: Medicina Interna

Card: Cardiologia

UCI: Unidad de cuidados intermedios
HD: Hemodidlisis

DP: Didlisis Peritoneal

Rx: Radiologia

Endo: Endocrinologia

AtP: Atencion primaria

Uro: Urologia

TxRA: Trasplante unidad de agudos
TxR: Consulta trasplante renal

CCl: Consulta General
EXT:Rrotacidén externa

Vac: Vacaciones

Rotaciones externas:

Se consideran rotaciones externas los periodos formativos, autorizados por el érgano
competente de la correspondiente comunidad auténoma, que se lleven a cabo en centros
o dispositivos no previstos en el programa de formacion ni en la acreditacién otorgada a
la unidad docente.

La rotacion externa, es de caracter voluntario y serd propuesta por el tutor del residente
con atencidn a los objetivos formativos que se pretenden, los cuales deben referirse a la
ampliacién de conocimientos o al aprendizaje de técnicas no practicadas en el centro o
unidad docente.
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Las rotaciones externas se realizaran preferentemente en centros acreditados para la
docencia de la red sanitaria publica nacional o en centros extranjeros de reconocido
prestigio.

Las rotaciones externas se realizaran en los ultimos afnos de residencia, teniendo en
cuenta que el objetivo fundamental debe ser la ampliacion o profundizacion de
conocimientos.

La duracién de las rotaciones externas no podra superar los 4 meses continuados dentro
de cada periodo de evaluacién anual. En el conjunto del periodo formativo no podran
superar el plazo de 12 meses Las solicitudes se realizaran a través de la Unidad Docente,
con la aceptacion del jefe de Servicio y con la aceptacidon de la Comision de Docencia del

Centro receptor.

5. GUARDIAS

Las Guardias debido a su importancia en la docencia y la asistencia, deberdn ser
programadas y supervisadas anualmente, bajo la coordinacién de la UD de Nefrologia.

Los residentes de nefrologia realizaran un nimero de guardias de MINIMO 4 Y MAXIMO
6 guardias al mes. Durante el primer afo se realizaran guardias en las Urgencias
hospitalarias y en medicina interna. A partir del segundo afo, seran guardias Unicamente

en el Servicio de Nefrologia.
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6. PROTOCOLO DE SUPERVISION Y NIVEL DE RESPONSABILIDA’D DE
LOS RESIDENTES EN LA UNIDAD DOCENTE DE NEFROLOGIA

La adecuada supervision de los médicos residentes de nefrologia es un punto critico en la

calidad de la formacién de éstos y en la de la asistencia sanitaria a los pacientes. Los

médicos residentes de nefrologia siempre estaran bajo la supervisién y direccién de un

médico adjunto, en todos los aspectos de su actividad asistencial.

Siempre estara claramente definido quién es el adjunto responsable de la supervisién de
la actividad asistencial del médico residente. Esto no estad en contradiccion con que los
médicos residentes puedan tomar decisiones asistenciales concretas sin la supervision
directa de los médicos adjuntos, siempre que sean adecuadas a su grado de formacion y

dentro de ciertos limites.

Protocolo de supervision y nivel de responsabilidad de los Residentes en la atencion
continuada:

Basada en los niveles de responsabilidad previamente descritos

. Actividades realizadas Por el colaborador
Grado de Nivel de L
e docente y observadas y/o asistidas en su
supervision responsabilidad ejecucion por el MIR (debe tener conocimiento
MAXIMO 3 jecucion p
tedrico).
Grado de Nivel de Actividades realizadas directamente por el MIR
supervision responsabilidad bajo supervision del colaborador docente.
MEDIO 2 Intervencién tutelada.
Grado de Nivel de Actlyldades 'reallzad'f)s directamente |:')or”el
o Residente sin necesidad de una tutorizacion
supervision responsabilidad ) . . .
. directa. El Residente actla y posteriormente
MINIMO 1 ) .
informa al facultativo.

R 1: guardias de urgencias y medicina interna. Supervision 3

R 2 : guardias de nefrologia. Supervision 3-2

R 3y 4: guardias de nefrologia supervisiéon 2 y 1 (durante los ultimos 6 meses)
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7. ACCIONES FORMATIVAS PARA LOS FACULTATIVOS RESIDENTES
EN LA UNIDAD DOCENTE DE NEFROLOGIA

Acciones formativas propias organizadas por la Sociedad Espainola de Nefrologia (SEN) 6
Sociedad Norte de Nefrologia (SNN) dirigidas a residentes de 4 afio y en su defecto de 3

ano:

= Curso de trasplante renal SEN

= Curso de hipertensién arterial y riesgo cardiovascular SEN
=  Curso de Didlisis Peritoneal SEN

=  Curso de actualizacidn en Técnicas de Didlisis SEN

= Curso Monografico en Navarrete. SNN

= Congreso Nacional de Residentes de Nefrologia SEN

Acciones formativas del Programa Transversal Comun para todos los Residentes del
Complejo Hospital de Navarra

Incluye el conjunto de actividades docentes y de formacién organizada por el
Departamento de Salud en el CHN, especialmente dirigida a residentes en formacién y
gue incluyen contenidos comunes y de interés general para todas las especialidades, de

ahi su caracter transversal.
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COMISION DE DOCENCIA

N PLAN FORMACION TRANSVERSAL COMUN OBLIGATORIO 2019 COMPL ITALARIO ARRA

R1 CURSO MIR EIR MODALIDAD DURACION FECHAS ORGANIZA

HISTORIA CLINICA INFORMATIZADA Comisién de Docencia
Obligatorio Presencial 10h junio
INICIACION A LA MEDICINA DE URGENCIAS® Comision de Docencia
Obligatorio Presencial 31h Mayo- junio

SOPORTE VITAL AVANZADO (SVA) Obligatorio Presencial 20 h septiembre Comision de Docencia

PROTECCION RADIOLOGICA Obligatorio Presencial 9h 12 y 13 marzo (M) Dpto. Salud

BIBLIOTECA VIRTUAL Obligatorio | Obligatorio On-line 20h 8 abril al 12 mayo Dpto. Salud

CURSO SEGURIDAD DEL PACIENTE Obligatorio | Obligatorio Presencial 4h 8 mayo (Tarde) Dpto. Salud
CURSO TALLER HEMATOLOGIA-HEMOTERAPIA Obligatorio Presencial 4h diciembre (tarde) Comision de Docencia
CURSO ONCOLOGIA PARA RESIDENTES Optativo Presencial 4h noviembre (tarde) Comision de Docencia
CURSO TALLER ELECTROCARDIOGRAFIA Obligatorio Presencial 4h octubre (tarde) Comision de Docencia
CURSO BASICO RADIOLOGIA SIMPLE Obligatorio Presencial 4h noviembre (tarde) Comision de Docencia
CURSO GERIATRIA EL ANCIANO DEL SIGLO XXI Optativo Obligatorio Presencial 8h diciembre (tarde) Comision de Docencia

12 sesiones
CURSO ENGLISH CLINICAL SESSIONS Obligatorio | Obligatorio Presencial octubre-abril Comision de Docencia
R2 12 ed.7,8 octubre(MIR)
COMUNICACION Y ENTREVISTA CLINICA Obligatorio | Obligatorio* | Presencial 8h 22 ed. 14 y 15 octubre (MIR/EIR) Dpto. Salud
32ed. 21y 22 octubre (MIR/EIR)
DISENO DE UN PROTOCOLO DE INVESTIGACION EN CIENCIAS SALUD | Obligatorio | Obligatorio* Presencial 21h 14, 15, 16 y 17 octubre Dpto. Salud
12 ed. 8,9 abril (M/T) y 10 abril (Tarde)
3 | Obligatorio | Obligatorio* | Presencial 21h 22ed. 15,16 abril (M/T) y 17 abril (Mafiana) Dpto. Salud
ESTADISTICA APLICADA A LA INVESTIGACION EN CIENCIAS SALUD
32 ed. 6y 7 mayo (M/T) y 8 may (Tarde)
BUENAS PRACTICAS CLINICAS EN INVESTIGACION Obligatorio | Obligatorio* On-line 15h 26 febrero a 17 marzo Dpto. Salud
12 sesiones

CURSO ENGLISH CLINICAL SESSIONS Obligatorio | Obligatorio Presencial octubre-abril Comision de Docencia
CURSO NUTRICION Obligatorio | Obligatorio Presencial 8h 11Y 12 febrero (T) Comision de Docencia
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PLAN FORMACION TRANSVERSAL COMUN OBLIGATORIO 2019

COMISION DE DOCENCIA

ALARIO DE NAVARRA

N
CURSO MIR EIR MODALIDAD | DURACION FECHAS ORGANIZA
TALLER DE PUBLICACION DE TRABAJOS DE Obligatorio | Obligatorio** On-line 20h 27 mayo-18 junio Dpto. Salud
INVESTIGACION
R3 TALLER DE MANEJO DE CONFLICTOS ETICOS EN 3y 4 junio(T),
) ; Obligatorio | Obligatorio** Presencial 8h Dpto. Salud
LA PRACTICA CLINICA 4y 5 noviembre
13y 14 marzo/ 3
USO RACIONAL DEL MEDICAMENTO Obligatorio | Obligatorio** Presencial 11h Dpto. Salud
y 4 abril / (M)
CURSO SESIONES CLINICAS GENERALES
R1-R5 Obligatorio Obligatorio Presencial 12 h mayo-junio Comisién de Docencia
DOCENTE
o ) Optativo noviembre
R2-R3 TALLER DE CARDIOLOGIA CLINICA Obligatorio Presencial 8h Comisién de Docencia
(tarde)
CURSO BASICO ADIESTRAMIENTO EN CIRUGIA 3 Optativo ] )
R1-R2 Optativo Presencial 16h pendiente Dpto. Salud
LAPAROSCOPICA
CURSO AVANZADO ADIESTRAMIENTO EN N Optativo ] ]
R4-R5 Optativo Presencial 21h pendiente Dpto. Salud

CIRUGIA LAPAROSCOPICA

*Qbligatorio para EIR1 / ** Obligatorio para EIR2 /

1Especialidades médicas y otras

3 Cirugia General, Urologia y Obstetricia-Ginecologia
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PLAN FORMACION PARA TUTORES DEL CHN 2019

COMISION DE DOCENCIA

COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA

CURSO

ASISTENCIA

MODALIDAD

DURACION

FECHAS

ORGANIZA

Il ENCUENTRO DE TUTORES- TALLER POR DETERMINAR

Optativo

Presencial

8h

noviembre (tarde)

Comision de Docencia

Complejo Hospitalario de Navarra
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Acciones formativas en forma de sesiones docentes:

En el Servicié de Nefrologia se realizan cada mafiana, de 8:15 a 9:00h, pase de guardia de
asistencia obligatoria para los residentes. En ellas se presentan los casos clinicos
ingresados durante la guardia y se discuten diagndsticos diferenciales, indicaciones de
procedimientos diagndstico u opciones terapéuticas de los paciente ingresados; asi
mismo se presentan las distintas incidencias acontecidas durante la guardia. El adjunto de

planta y el adjunto de guardia moderan la discusién.

Sesiones Clinicas Generales: Dos sesiones mensuales de las cuales una serd impartida por
el residente y otra por un adjunto de la especialidad (del Complejo Hospitalario de
Navarra o de la Clinica Universidad de Navarra) o de otra especialidad invitada. Se
imparten de septiembre a junio en la sala de reuniones del pabellén J, de 8 a 9 a.m. En
ella se realizard un repaso en profundidad de los diversos temas incluidos en el programa

de la especialidad o de interés para el servicio.

Sesiones de Nefropatologia mensual (Primer Viernes de cada mes): Dichas sesiones seran
preparadas por el MIR en colaboracidén con anatomia patolégica y adjunto responsable de
los casos clinicos presentados por el residente. Estas sesiones tienen una duracién de

media hora, en el momento actual se desarrollan de 8.30 a 9.00am

Sesiones Bibliografica: Se le asigna 2 revistas por residente/afio y se presenta en forma
de breve resumen los articulos relevantes para el equipo, publicados durante ese mes. Y

se entrega una copia del indice de dicha revista.

Sesiones revisidn lista de espera de trasplante renal con el equipo de trasplante de la
Clinica Universidad de Navarra. Estas sesiones son obligatorias para los residentes que se
encuentren rotando en este area. Las sesiones tienen lugar una vez cada 3 meses en la

sala de reuniones del servicio de Nefrologia del CHN.
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Sesiones generales del CHN (tercer jueves de cada mes, 8:00 a 9:00h), en el Salén de
actos B del CHN. Para la preparacioén de la sesion se le asigna a un residente un médico de
referencia que le orientard y ayudard a preparar la charla. Tras la presentacion de la
ponencia se abre un turno de preguntas / debate. El médico de referencia ejerce de
moderador y respondera a las preguntas a las que el residente no pueda por falta de

formacion.

Seminarios idiSNA una vez a la semana impartidos en el salén de actos del CIMA.

Cada charla se presentara con soporte informatico adecuado, habitualmente se

acompafiara de presentacién de Power Point o similar.
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8. ACTIVIDADES CIENTIFICAS E INVESTIGADORAS EN LAS QUE
PARTICIPAN/PUEDEN PARTICIPAR LOS RESIDENTES:

Durante el periodo de formacién, se tendrd en cuenta la posibilidad de asistencia a los
congresos locales o nacionales, valorando desde la comisién de docencia, segln
contenidos cientificos de los programas, los mas acordes al afio de residencia en el que se
encuentren. A todos ellos, se facilitara su asistencia siempre y cuando presenten
comunicaciones, posters o ponencias relacionadas con la especialidad de nefrologia.

El servicio participard como unidad docente en todos aquellos proyectos de investigacidon
que estén en marcha o se inicien durante los afios de residencia con contenido y perfil
nefroldgico.

El actual Programa de Formacion Especializada en Ciencias de la Salud incluye entre sus
objetivos el aprendizaje de la metodologia cientifica, que capacite al futuro especialista
no sélo para el disefio de trabajos de investigacion sino, lo que es mds importante, para
poder hacer una lectura critica de los trabajos que a diario aparecen en las publicaciones
profesionales.

Con este objetivo formativo, el residente ha de participar en los trabajos cientificos,
comunicaciones a congresos o revisiones de resultados que se realicen en el lugar donde
desarrolla su actividad asistencial, promoviendo su integracién desde sus primeros afios

en los diferentes proyectos de investigacién del servicio de Nefrologia.

La realizacién de la tesis doctoral parcial o totalmente durante su residencia es posible y
compaginable con su actividad asistencial, y los cursos de doctorado seran considerados

como méritos en el expediente de investigacidn de los residentes.

IdisNa y Fundacion Miguel Servet:

El Instituto de Investigacion Sanitaria de Navarra (IdiSNA) se constituye como un espacio
de investigacion biomédica multidisciplinar y traslacional orientado a la investigacién
basica, clinica, epidemioldgica y en servicios de salud. Este instituto es fruto de la relacion
entre la Clinica Universidad de Navarra (CUN), Complejo Hospitalario de Navarra (CHN),

Universidad de Navarra, Universidad Publica de Navarra, Centro para la Investigacion
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Médica Aplicada (CIMA), Navarrabiomed, Instituto de Salud Publica y Laboral y Atencién
Primaria del Servicio Navarro de Salud. Esta unién ha permitido configurar equipos
multidisciplinares pertenecientes a los centros y dispositivos sefialados para abordar
proyectos de investigacién conjuntos. En este momento adjuntos del Servicio de
Nefrologia del CHN formamos parte del grupo de investigadores del darea de
enfermedades cardiovasculares y renales. El residente podrd conocer y participar en los

proyectos que se estan llevando acabo durante su periodo de formacidn por el grupo.

Ademas el CHN cuenta con el apoyo de la Fundaciéon Miguel Servet, para facilitar la labor
investigadora de sus facultativos. En nuestro caso supone una ayuda en la gestion de
proyectos propios; asi como en el asesoramiento en la solicitud de becas y ayudas por
parte de empresas publicas y privadas para la investigacion y formacidn. El servicio cuenta
ademads con una coleccién propia de muestras biolégicas donadas por paciente con
patologia renal para la investigacién que esta custodiada por el Biobanco Navarrabiomed

de la Fundacion Miguel Servet.

Asistencia a Cursos y congresos

Se potenciard la asistencia a cursos y congresos formativos durante los afos de
residencia, estableciendo determinados congresos basicos a los que se animara a asistir a
los Residente de la UD de Nefrologia. Se valorara de manera preferente aquellos

residentes que presenten algun tipo de poster o comunicaciones al congreso.

e RI1-R2:
o Reunidn anual de Nefrologia de la Sociedad Norte de Nefrologia
(SNN)
o Curso Monografico de Nefrologia SNN
o Update Nephrology Pamplona
* R3-R4:
o Congreso nacional de nefrologia (Sociedad Espafiola de
Nefrologia -SEN)
o Reunion anual de Nefrologia SNN

o Curso Monografico de Nefrologia SNN
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o Congresos para residentes de las distintas areas asistenciales

especificas (SEN): DP, Trasplante, HTA, Club de Nefropatologia...
Al final de su formaciéon el residente deberd haber presentado al menos tres

comunicaciones al congreso Nacional de la Sociedad Espafiola de Nefrologia.

Haber publicado al menos dos trabajos durante su estancia en el servicio.

44



Comisidon de Docencia

Complejo Hospitalario de Navarra

9. ORGANIZACION DE LA TUTQRIA Y EVALUACION MIR EN LA
UNIDAD DOCENTE DE NEFROLOGIA

Segun el RD 183/2008 de 8 de febrero es deber del tutor planificar, gestionar, supervisar
y evaluar todo el proceso de formacién, proponiendo -cuando proceda- medidas de
mejora y favoreciendo el autoaprendizaje la asuncidén progresiva de responsabilidades y la
capacidad investigadora del residente.

La realizacién de memorias de cada rotacién y las entrevistas periddicas con los
residentes serdn, junto con la cumplimentacién y revisién de fichas de evaluacion

formativa, los pilares de la supervisidn del residente.

La importancia del tutor en la UD de Nefrologia
El Tutor es el responsable del proceso de ensefianza- aprendizaje del residente. Es una
figura esencial en la formacién del residente. Serd el mismo durante todo el periodo
formativo y tendrd asignados hasta un maximo de cinco residentes. Tiene la misién de
planificar y colaborar activamente en el aprendizaje de los conocimientos, habilidades y
actitudes del residente a fin de garantizar el cumplimento del programa formativo de la
especialidad de Nefrologia y sus dreas especificas.
Caracteristicas del tutor
e Especialista en nefrologia con perfil competencial adecuado
¢ Perfil docente, capacidad para transmitir conocimientos
e Buenas relaciones interpersonales
Los Tutores son los encargados de favorecer el aprendizaje y la asuncién de
responsabilidad progresiva del MIR. Se encargan de:
e Planificar, gestionar, supervisar y evaluar todo el proceso de formacién,
proponiendo, cuando proceda, medidas de mejora en la imparticion del programa.
e Supervisar de manera directa y continua el cumplimiento de los programas,
realizando entrevistas periddicas con otros tutores y profesionales que
intervengan en la formacién del residente, con los que analizard el proceso
continuado de aprendizaje y los correspondientes informes de evaluacion
formativa.

e Fomentar la actividad docente e investigadora del MIR.
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Controlar la actividad asistencial del residente

Evaluar al residente a través de distintos instrumentos: examen escrito,
observacion, auditoria, 3602 feedback y portfolio, segin las competencias; para
generar un informe al final de cada afo y al final de la formacion como

especialista.

Para todo ello el tutor realizard reuniones periddicas para discutir los problemas, para

corregir puntos débiles, serd el referente interlocutor del residente.

Cronograma de las tutorias:

Asignaciéon de Tutor Docente a la llegada del Residente.

Entrevista inicial Tutor Docente — Residente a la llegada del R1.

Elaboracion y entrega del Plan Individualizado Formativo del Residente (PIFR),
para cada Residente en base a la entrevista diagnostica.

Realizacion de entrevistas estructuradas, y de su correspondiente informe, para la
evolucion formativa (al menos 1 entrevista trimestral).

Elaboracién del Informe de Evaluacion Anual del Tutor Docente para cada
Residente.

Elaboracién del Informe Final de Residencia de cada Residente.
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10. CRITERIOS DE EVALUACION DEL MIR EN LA UNIDAD DOCENTE
DE NEFROLOGIA

Evaluacion Formativa:

Evaluaciéon del Residente que de manera continuada hace el Tutor a través de las
entrevistas estructuradas, preferentemente realizadas a mitad de una rotacién o bloque
de rotaciones relacionadas, con el objetivo de detectar oportunidades de mejora vy
posibles soluciones antes de que se emita la ficha calificacién de esa rotacidn.

El modelo de entrevista estructurada propuesto por la Comisién de Docencia se adjunta

tanto en el Libro Basico del Residente asi como en el informe anual del Tutor.

Evaluacion Anual:

Segun la normativa enviada por el Ministerio de Sanidad, Consumo y bienestar Social,
esta evaluacion se fundamenta en el informe anual del Tutor Docente sobre cada uno de
sus Residentes.

La evaluacion se dividira en tres aspectos:

1. La evaluacién sumativa del Ministerio con las hojas de evaluacién de todos y cada uno de
los periodos de rotacidn.
2. Calificacion del Libro Basico del Residente visado por el Tutor Docente.

3. Informe Anual de su Tutor Docente.

Documentos a presentar en la reunion del Comité de evaluacion anual

Evaluacion formativa/continuada

e Ellibro del Residente del Ministerio de Sanidad, relleno por el residente y
validado por su tutor, actualizado hasta la fecha de finalizacién del afio
lectivo,

y /o de forma adicional

e Una memoria anual individual realizada por el residente y con el visto

bueno del tutor conteniendo cada una de las rotaciones finalizadas en el

ano lectivo a evaluar
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Evaluacion sumativa

¢ Informe de evaluacién individual por cada rotacion finalizada en el afio
lectivo que se va a evaluar, cumplimentado por los coordinadores de esas
rotaciones

¢ Informe de evaluacién anual, correspondiente al afio lectivo que se va a
evaluar

e Siprocede, informes de las actividades complementarias realizadas en ese
afo lectivo

e Siprocede, los informes favorables de los jefes asistenciales de los

dispositivos docentes por donde ha rotado el residente ese afio lectivo

El tutor, como responsable de la evaluacidn formativa, cumplimentara la hoja de
evaluacidén anual, constituyendo asi, un informe normalizado basado en:
1- Las entrevistas periddicas de tutor y residente
2- Los informes de las evaluaciones de las rotaciones realizadas en el aio correspondiente
3- Informes de las actividades complementarias realizadas, como participacién en cursos,
congresos, seminarios o reuniones cientificas relacionadas con el programa.

4- |nformes de rotaciones externas

Evaluacion ultimo ano de Residencia, final:

Segun la normativa enviada por el Ministerio de Sanidad, Consumo y bienestar Social.
Esta evaluacion se fundamenta en los informes anuales del Tutor Docente sobre cada uno
de sus Residentes, durante todo su periodo de residencia.

Estos informes son presentados ante el Comité de Evaluacidn, que se constituye
conforme a la normativa anteriormente mencionada, y en los plazos y forma indicados
(generalmente durante el mes de mayo, a continuacidn de las evaluaciones anuales y sus

respectivos plazos de publicacién y reclamacién).

Normativa interna de la unidad docente nefrologia:

* Los MIR en formacién vestiran la ropa que se le suministre en el Centro/Unidad

donde presta servicios que serd el mismo que los médicos y enfermeras de la
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Unidad o Centro. En caso de prestar asistencia en ropa de calle, en todo momento
vestirdn con el decoro y la vestimenta adecuada para ejercer su labor como
Médico.

Se exigird un cddigo de educacidn, higiene corporal y vestimenta adecuada.

El MIR en formacién deberd ir claramente identificado con una placa que se le
facilita al iniciar la Especialidad en la Direccion del CHN.

El MIR en formacion debera acatar las normas generales del CHN asi como las
especificas de cada Centro/Unidad donde presta servicios.

El MIR en formaciéon depende jerarquicamente de la Subdireccion Médica/
Direccion de Enfermeria y mas proximamente del jefe de Servicio / Jefe de Unidad
o Jefe de Centro.

A cada MIR en formacion se le asignara un/a tutor/a de practicas en cada uno de
los rotatorios quien velara por la consecucion de los objetivos.

La formacion clinica de este programa se llevara a cabo durante la jornada laboral,
sin perjuicio de las horas que se presten en concepto de atencidn continuada y de
las horas personales de estudio al margen de dicha jornada.

La Responsable de Planificaciéon Asistencial en cada Centro Hospitalario facilitara
el calendario laboral en el que quedaran reflejados los turnos a cumplir y las
Jornadas de Atencion Continuada. La distribucion de las Jornadas de Atencion
Continuada sera planificada mensualmente por un residente elegido para tal
encargo y bajo la supervisién del Jefe de Servicio.

Las ausencias por causas previstas en el contrato se notificaran al jefe de servicioy
al tutor clinico. Ademas, debera entregar el justificante de dicha ausencia en el
Servicio de Personal del CHN.

Las solicitudes de permisos y vacaciones previstas en el contrato, se cursaran a
través del Servicio de Personal del CHN, y estard supeditada al correcto
funcionamiento del servicio de Nefrologia.

Los MIR en formacién deberdn cursar la solicitud de asistencia a la Coordinadora
de la Unidad, al menos con diez dias de anterioridad a la celebracién, adjuntando
siempre programa publicado por la entidad organizadora, en el que se especifique

el contenido, la duracidn, el profesorado/ponentes y el lugar donde se realice.
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o Si el informe del/la tutor/a es favorable a la asistencia a la jornada/curso
en funciéon del contenido, el MIR utilizando los impresos habituales,
solicitard a la Direccidn permiso para asistencia a cursos y congresos,
adjuntando el informe de la coordinadora del programa formativo.

o La Direccién de la unidad procedera a dar autorizacion o denegar el
permiso en funcidn de la organizacidn asistencial.

o Los MIR en formacidon deberan remitir justificante de asistencia a las

jornadas o cursos al jefe de Servicio (MIR)

11. ANEXOS

Anexo 1. Hoja Evaluacidn Rotacién del MSSSI
Anexo 2.Libro Basico del Residente MIR CHN

Anexo 3. Entrevista Tutor- Residente
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Anexo 1. Hoja Evaluacion Rotacion del MSSSI

MINISTERIO DE EDUCACION Y CULTURA. MINISTERIO DE SANIDAD, CONSUMO vy
BIENESTAR SOCIAL
EVALUACION DE ROTACION

NOMBRE Y APELLIDOS | DNI/PASPORTE

CENTRO DOCENTE

TITULACION: ESPECIALIDAD ANO
RESIDENCIA

TUTOR

ROTACION

UNIDAD: CENTRO:

COLABORADOR DOCENTE: DURACION:

Fecha de inicio de la rotacion: Fin de la rotacion:

GRADO DE
OBJETIVOS DE LA ROTACION COMPLIMIENTO
Total/Parcial/No conseguido

A.-CONOCIMIENTO Y HABILIDADES CALIFICACION NA

CONOCIMIENTOS ADQUIRIDOS

RAZONAMIENTO/VALORACION DEL PROBLEMA

CAPACIDAD PARA TOMAR DECISIONES

HABILIDADES ADQUIRIDAS

USO RACIONAL DE RECURSOS

SEGURIDAD DEL PACIENTE

MEDIA (A)

B.- ACTITUDES

MOTIVACION

PUNTUALIDAD/ASISTENCIA

COMUNICACION CON EL PACIENTE Y LA FAMILIA

TRABAJO EN EQUIPO

VALORES ETICOS PROFESIONALES

MEDIA (B)

CALIFICACION GLOBAL DE LA ROTACION
(70% A+ 30% B)

Observaciones/Areas de mejora:

En , fecha:

EL COLABORADOR DOCENTE DE LA ROTACION V°B° EL RESPONSABLE
DE LA UNIDAD DE ROTACION

Fdo. Fdo.:
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Anexo 2.Libro Bdsico del Residente MIR CHN

LIBRO BASICO DEL RESIDENTE
DEL COMPLEJO HOSPITALARIO DE
NAVARRA

RESIDENTE:
ESPECIALIDAD:

FECHA DE INCORPORACION:
ANO DE RESIDENCIA ACTUAL
TUTOR/A:

Teléfono:

e-mail:
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Elaborado por: Comision de Docencia CHN
Version: 3.2
Fecha de edicidn: septiembre 2018

Aprobado por: CD CHN 20 septiembre 2018
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ESTRUCTURA DEL LIBRO DEL RESIDENTE
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Registro de entrevistas estructuradas con el tutor o de feed-back.........ccceeeeviiiiciiiiiiiie e, 67
Actividades formativas como diSCeNte.........cciviiiiiimiiiiiiiiiiiiirii s 68
Programa Transversal y Complementario del Residente CHN ........cccccovviiieieiiie e 68
Otros cursos realizados en el AMbito del CHN ........coiiiiriiiiiiieee e e s s be e sbeesaree s 69
Sesiones clinicas, bibliograficas o de lectura critica, casos CliNiCOS ........ceveeviiiiiiiier e 70
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Sesiones clinicas generales dOCENLES................cooceviiiiieriiriii ettt s eaeeeens 71
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4. COMPETENCIAS RELACIONADAS CON LA INVESTIGACION........ccooooue. 71
Comunicaciones a coNgreSoSs NACIONQIES .........eeeeevreierisuereiiiiiiisisineeeiiississeeessisssssssssessssssssssssssssssssssssnes 71
Comunicaciones a congresos iNterNACioONAIES ................eeeeeiiiiiiiisneeeiiiiiiiiiiisreeiiiiisseeessissssseesssssssnes 72
Articulos publicados en revistas iNAdeXAAQS .............eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseessesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssns 72
Articulos publicados en revistas N0 iNAEXAAQAS .............eeeeeeeeeeeeeeeeeeeneenennennsmnnmsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss 72
Libros completos o capitulos de liDros con ISBN ..............ccceeerrrrssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss 72
Libros completos o capitulos de libros sin ISBN ................ccceeeeererrressssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsnes 72
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Participacion en proyectos de iNVeStIgaCION .............ccceeeeeeeeeerissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnns 73
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1. COMPETENCIAS ASISTENCIALES/ ROTACIONES (65%)

Autonoma):
CALIFICACION
R1 CONTENIDO UNIDAD CENTRO DURACION DE LA PONDERACION
ROTACION

A. ROTACIONES? 5(65%):

férmula: DURACION (en meses) x CALIFICACION DE LA ROTACION

CALIFICACION TOTAL DE LAS

ROTACIONES

La calificacion obtenida en cada rotacidn se ponderara de acuerdo a su duracion mediante la siguiente

11
CALIFICACION
R2 CONTENIDO UNIDAD CENTRO DURACION DE LA PONDERACION
ROTACION

A. ROTACIONES? 3(65%):

férmula: DURACION (en meses) x CALIFICACION DE LA ROTACION

CALIFICACION TOTAL DE LAS

ROTACIONES

La calificacion obtenida en cada rotacién se ponderara de acuerdo a su duracion mediante la siguiente

11
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CALIFICACION
R3 CONTENIDO UNIDAD CENTRO DURACION DE LA PONDERACION
ROTACION

CALIFICACION TOTAL DE LAS
ROTACIONES

A. ROTACIONES? 5(65%):

La calificacion obtenida en cada rotacidn se ponderara de acuerdo a su duracion mediante la siguiente
férmula: DURACION (en meses) x CALIFICACION DE LA ROTACION

11
CALIFICACION
R4 CONTENIDO UNIDAD CENTRO DURACION DE LA PONDERACION
ROTACION

CALIFICACION TOTAL DE LAS
ROTACIONES

A. ROTACIONES? 5(65%):

La calificacion obtenida en cada rotacién se ponderara de acuerdo a su duracion mediante la siguiente
férmula: DURACION (en meses) x CALIFICACION DE LA ROTACION
11

Plan individualizado de rotaciones (afadir las filas necesarias)

Ano de

. . Servicio/Seccion Periodo Responsable docente
residencia
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Periodos vacacionales, permisos y otras ausencias justificadas

ANO DE VACACIONES | DIAS DE LIBRE ASISTENCIA OTROS
RESIDENCIA ANUALES DISPOSICION CURSOS/
CONGRESOS
R1
R2
R3
R4

Listado de competencias adquiridas en cada rotacion y reflexion

(Rellenar una ficha por cada rotacién, copiando y pegando esta tabla)

ROTACION

Periodo

Responsable docente

Objetivos
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Competencias

adquiridas

Autorreflexion sobre la rotacion

Aspectos

satisfactorios

Aspectos mejorables
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Actividad asistencial: (Afiadir las filas necesarias en cada apartado)

Intervenciones

. ., Procedimientos Periodo de
Tipo Cirugia . Y
realizados (n?) realizacion
Técnicas especiales
. . . Procedimientos Periodo de
Tipo técnica . N
realizados (n2) realizacion
Consultas
. . Media de
Servicio/ . . .
., Periodo pacientes vistos
Seccion
en planta
Interconsultas
Servicio/ . Numero de
» Periodo .
Seccion interconsultas
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. . Media de
Servicio/ . . .
., Periodo pacientes vistos
Seccion
en planta
Registro de guardias
GUARDIAS
MES/ANO R- PROPIAS DEL URGENCIAS TOTAL GUARDIAS
SERVICIO
Junio
Julio
Agosto
Septiembre
Octubre
Noviembre
Diciembre
Enero
Febrero
Marzo
Abril
Mayo
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En caso de realizar guardias por horas o tardes

Complejo Hospitalario de Navarra

MES/ANO

SERVICIO

N2 HORAS
EN DIiA
LABORABLE

N2 HORAS
EN DIA
FESTIVO

N2 TOTAL DE
HORAS DE
GUARDIA

Junio 2017

Julio 2017

Agosto
2017

Septiembre
2017

Octubre
2017

Noviembre
2017

Diciembre
2017

Enero 2018

Febrero
2018

Marzo
2018

Abril 2018

Mayo 2018
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2. COMPETENCIAS DOCENTES I/ ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS (10%)

Actividades de evaluacion formativa

B.ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS:

R1 TIPO

NIVEL

DENOMINACION/REFERENCIA

DURACION

CALIFICACION
(0,01a0,3)

CALIFICACION TOTAL DE LAS ACTIVIDADES
COMPLEMENTARIAS

B. SUMATORIO ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS (10%) con los siguientes criterios de puntuacién

curso/taller
(minimo 10 horas)

cursoftaller
(minimo 2 horas)

Ponente en Sesiones

Nivel Publicaciones Comunicacidn Oral Poster
Internacional 0,3 0,2 0,1
Nacional 0,2 0,1 0,05
Autandmica 0,1 0,05 0,02

Asistencia Ponente Participacidn en

proyectos de
investigacion

0,02- 0,1
{valorar duracidn y
complejidad)

Hasta 0,2
{valorar duracidon y
complejidad)

*En el servicio/unidad:
hasta 0,01

*Generales/Hospitalarias:

hasta 0,02

0,05-0,2

(valorar implicacidn y

tipo de proyecto)
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R2

TIPO

NIVEL

DENOMINACION/REFERENCIA

DURACION

CALIFICACION
(0,01a0,3)

CALIFICACION TOTAL DE LAS ACTIVIDADES

COMPLEMENTARIAS

B. SUMATORIO ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS (10%) con los siguientes criterios de puntuacién

Nivel Publicaciones Comunicacién Oral Paster
Internacional 0,3 0,2 0,1
Nacional 0,2 0,1 0,05
Autondmica 0,1 0,05 0,02

Asistencia Ponente Participacidn en

curso/taller
(minimo 10 horas)

curso/taller
{minimo 2 horas)

Porente en Sesiones

proyectas de
investigacion

0,02- 0,1
(valorar duracidn y
complejidad)

Hasta 0,2
{valorar duracidn y
complejidad)

*En el serviciofunidad:
hasta 0,01

*Generales/Hospitalarias:

hasta 0,02

0,05-0,2
(valorar implicacidn y
tipo de proyecto)
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R3 TIPO

NIVEL

DENOMINACION/REFERENCIA

DURACION

CALIFICACION
(0,01a0,3)

CALIFICACION TOTAL DE LAS ACTIVIDADES
COMPLEMENTARIAS

B. SUMATORIO ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS (10%) con los siguientes criterios de puntuacién

Nivel Publicaciones Comunicacidn Oral Poster
Internacional 0.3 0,2 0,1
Nacional 0,2 0,1 0,05
Autandmica 01 0,05 0,02

Asistencia Ponente Participacién en

curso/taller
(minimo 10 horas)

cursoftaller
(minimo 2 horas)

Ponente en Sesiones

proyectos de
investigacion

0,02- 0,1
{valorar duracion y
carmplejidad)

Hasta 0,2
{valorar duracion y
complejidad)

*En el servicio/unidad:
hasta 0,01

*Generales/Hospitalarias:

hasta 0,02

0,05-0,2
(valorar implicacidn y
tipo de proyecto)
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R4 TIPO

NIVEL

DENOMINACION/REFERENCIA

DURACION

CALIFICACION
(0,01a0,3)

CALIFICACION TOTAL DE LAS ACTIVIDADES

COMPLEMENTARIAS

B. SUMATORIO ACTIVIDADES COMPLENMENTARIAS (10%) con los siguientes criterios de puntuacién

Nivel Publicaciones Comunicacion Oral Poster
Internacional 0,2 0,1
Nacional 0,1 0,05
Autondmica 0,05 0,02

Asistencia Ponente Participacidn en

curso/taller
(minimo 10 horas)

cursoftaller
(minimo 2 horas)

Ponente en Sesiones

proyectos de
investigacion

0,02- 01
{valorar duracion y
complejidad)

Hasta 0,2
(valorar duracion y
complejidad)

hasta 0,01

hasta 0,02

*en el servicio/unidad:

*Generales/Hospitalarias:

0,05-0,2
(valorar implicacidn vy
tipo de proyecto)
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Registro de entrevistas estructuradas con el tutor o de feed-back

(Rellenar por cada entrevista realizada con el tutor, recomendado un minimo de 4 al afio).

Ano de residencia

Fecha

N2 de entrevista

Tutor

67



../../../Documents%20and%20Settings/X018179/Configuración%20local/Archivos%20temporales%20de%20Internet/OLK384/Modelo%20de%20entrevista%20tutor-residente.pdf
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Actividades formativas como discente
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Programa Transversal y Complementario del Residente CHN

Programa Transversal y Complementario del Residente CHN obligatorio.

CURSO

ANUALIDAD DE REALIZACION

FECHAS

Historia Clinica Informatizada

Iniciacién a la Medicina de
Urgencias

Soporte Vital Avanzado

Proteccién Radioldgica

Biblioteca Virtual

Curso Seguridad Paciente

Taller Hematologia-Hemoterapia

Taller Electrocardiografia

Taller Radiologia Simple

Comunicacidn y entrevista clinica

Taller de manejo de conflictos
éticos

Uso racional del medicamento

English Clinical Sessions (numero
de sesiones asistidas)

Disefio de un protocolo de
investigacion en ciencias de la
salud

Buenas practicas clinicas en
Investigacion

Estadistica aplicada a la
investigacion en Ciencias de la
Salud

Taller de publicacién de trabajos
en investigacién

Taller de Cardiologia clinica*

Curso Oncologia para Residentes
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Propuestas de mejora sobre el PTCR
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Otros cursos realizados en el ambito del CHN

CURSO

LUGAR DE REALIZACION

FECHA
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Sesiones clinicas, bibliograficas o de lectura critica, casos clinicos a

las que ha asistido:

Fecha Titulo Docentes Servicio
Sesiones clinicas generales docentes a las que ha asistido
Fecha Titulo Docentes Servicio
Cursos, congresos y seminarios

) . Modalidad 1
Fecha Titulo Organizador Lugar | Créditos

(Presencial,online,mixto)
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3. ACTIVIDADES DOCENTES II/

Actividades formativas como docente

Sesiones clinicas, bibliograficas o de lectura critica y casos clinicos
que ha impartido:

Fecha Titulo Docentes Servicio
Sesiones clinicas generales docentes

que ha impartido

Fecha Titulo Docentes Servicio
Cursos y seminarios

en los que ha participado como docente

. . Modalidad

Fecha Titulo Organizador

. ) . Lugar | Créditos
(Presencial,online,mixto) g

4. COMPETENCIAS RELACIONADAS CON LA INVESTIGACION

Comunicaciones a congresos nacionales

. .. ; Nombre Ciudad y/o Fecha
Posicién autor Titulo ) v/ .,
congreso pais celebracion
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Comunicaciones a congresos internacionales

. s , Nombre Ciudad y/o Fecha
Posicion autor Titulo , iy
congreso pais celebracion
Articulos publicados en revistas indexadas
(indicando factor de impacto)
, , . Aiio vol. (no.) :pag.
Autor Titulo de articulo Revista . . ( ! ) p &
inicial — pag. Final
Articulos publicados en revistas no indexadas
. . . Ao vol. (no.) :pag.
Autor Titulo de articulo Revista (no.) :pag

inicial — pag. Final

Libros completos o capitulos de libros con ISBN

Titulo del capitulo
o libro

Autores

Titulo del libro

Lugar de edicion:
editorial; afo. pag.
inicial — pag. final

Libros completos o capitulos de libros sin ISBN

Titulo del capitulo
o libro

Autores

Titulo del libro

Lugar de edicion:
editorial; afo. pag.
inicial — pag. final
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Estudios de madster

Titulo Universidad | Oficialidad | Modalidad

Créditos | Créditos

Duracion )
realizados | totales

Tesis doctoral

. . . . .. Calificacion
Titulo | Director/es | Departamento | Universidad | Duracién | Estado final
Participacion en proyectos de investigacion
Entidad .. Investigador/a Grado de
Proyecto . . Duracion .. F
financiadora principal responsabilidad

Becas obtenidas

Beca Entidad financiadora Motivo
Premios obtenidos
Premio Entidad financiadora Motivo
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Otros méritos no clasificables en las anteriores categorias

Mérito Descripcion Fechas

Participacién en Sociedades Cientificas

Participacién en Comisiones Clinicas

Resumen de actividad investigadora

Nota: ESTA TABLA SE CONSIDERA DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO

Participacion

. .. Articulos .
Comunicaciones | Comunicaciones . Estudios . en proyectos Becasy
publicados Tesis .
a congresos a congresos . de de Premios
. . . en revistas . doctoral | . .., .
nacionales internacionales | master investigacion | obtenidos
indexadas

5. PROPUESTAS Y SUGERENCIAS DEL RESIDENTE ACERCA DE SU FORMACION

Fecha:

Ve BQ Tutor/a Fdo. Residente
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Anexo 3.Entrevista Tutor Residente

ENTREVISTA TUTOR RESIDENTE

Entrevista Feedback

Tutor:

Enfermera Residente:

Afo de residencia: R1[ | R2[ ]

Fecha de la entrevista: Numero entrevista: 1 [ 12 [ ]3[ 14 ]

Rotacion por el Servicio de Duracion meses

Adjunto responsable durante su rotacion

¢, Se han repasado los objetivos docentes de la rotacion actual? Si[ ] No| ]
Si procede,

¢Se han puesto en marcha las medidas recomendadas tras la entrevista feedback Si [ ]

No[ ]

DESARROLLO DE LA REUNION

Habilidades / aptitudes / destrezas

Conocimientos tedricos

Conocimientos practicos

Trato con el personal:

Grado de responsabilidad:
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Aspectos a mejorar

Conocimientos tedricos

Conocimientos practicos

¢, Crees necesaria alguna medida complementaria para mejorar la rotacion de
futuros residentes? Si[ ] No [ ]

¢Cual?

CONCLUSIONES

Se entregan y comentan los objetivos de la proxima reunién Si[ [ No|[ ]

Fecha de la préxima reunién

En a de de

Firma del tutor Firma del residente
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