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El itinerario formativo de la especialidad establece todas las competencias
gue deben adquirir los residentes durante el periodo de formacién. Esto
permite al residente conocer su programa formativo desde su inicio y facilita
planificar y estructurar mejor su formacion.

Refleja los objetivos docentes de cada rotacidn y de las guardias, asi como
los conocimientos y las habilidades a adquirir.

Esto favorece que se conozcan los diferentes conceptos que se deben evaluar
cada ano, tanto por parte del tutor como del facultativo residente.

La Comision de Docencia ha establecido una ponderacién sobre la nota anual
del 90% para todos los apartados definidos en las diferentes rotaciones y las
guardias y un 10% para el resto de actividades.

Evaluacion. - La evaluacion de las diferentes rotaciones, asi como la
evaluacion anual y final, reflejan la valoracion de los conocimientos
adquiridos, las habilidades conseguidas y las actitudes del residente durante
todo el periodo.

La ponderacién establecida en nuestro centro es:

- Rotaciones: 65%
- Actividades complementarias: 10%
- Calificacion tutor: 25%

1. Rotaciones (65%)
70%
- Conocimientos adquiridos
- Razonamiento/valoracién del problema
- Capacidad para tomar decisiones
- Capacidad para tomar decisiones
- Uso racional de los recursos
- Seguridad paciente
30%
- Motivacion
- Puntualidad/asistencia
- Comunicacién con el paciente y la familia
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- Trabajo en equipo
- Valores éticos y profesionales

2. Actividades complementarias (10%)

Nivel Publicaciones| omunicacién Péster
Ora
Internacional 0,3 0,2 0,1
Nacional 0,2 0,1 0,05
Autondmica 0,1 0,05 0,02
Asistencia Ponente Ponente Participaciéon en
curso/taller curso/taller en proyectos de
(min. 10 horas) | (minimo 2 horas) sesiones investigacion
0,02-0,1 Hasta 0,2 *En el 0,05-0,2
(valorar (valorar servicio/unidad: (valorar
duracién y duracion y hasta 0,01 implicacion
complejidad) complejidad) *Generales/Hospit y
alarias: hasta 0,02 tipo de
proyecto)

3. Calificacion tutor (25%)
Cuantitativo (1-10)

Cualitativo

1-2 Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los
objetivos de la rotacion. Se deben proponer
areas de mejora en el apartado
correspondiente.

3-4 Insuficiente. No alcanza todos los
objetivos anuales, pero podrian
alcanzarse con un periodo

complementario de formacion. Se deben
proponer areas de mejora en el apartado
correspondiente y sugerir la duracién
periodo complementario.

5 Suficiente. Consecucion los objetivos anuales.

6-7 Bueno. Consecucion los
objetivos anuales, demostrando
un nivel superior en algunos
de ellos.
8-9 Muy bueno. Domina todos los objetivos
anuales.




S/ ||||| Bellvitge
Hospital Umversrcan

10 Excelente. Muy alto nivel de desempefio
durante el afio formativo.

Sélo alcanzan esta calificacién un nimero
limitado de residentes. Se valorara de
acuerdo con la experiencia del tutor con
los resultados de la promocion o con otras

promociones anteriores de residentes,
calificados como muy buenos.

Siguiendo las recomendaciones de los diferentes programas formativos y de/
Ministerio de Sanidad, se han establecido los cursos obligatorios para los
residentes de primer afio, y el inicio a las actividades complementarias. Los
residentes a partir del segundo afio, deben empezar a participar de manera
progresiva, mas activa (minimo una por afo), en comunicaciones y
publicaciones del servicio y en sesiones (generales o del servicio), asi como
en la docencia de posgrado o pregrado y en la elaboracién de protocolos y de
guias clinicas. La realizacion de estas tareas permite, junto con la realizacion
de los cursos obligatorios (del hospital o del propio servicio) conseguir ese
10%.
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PROGRAMA DE FORMACION EN NEFROLOGIA ADAPTADO AL CENTRO

El periodo de formaciéon del Residente de Nefrologia consta de 4 afios, de los
cuales 13 meses se destinaran a ROTACIONES EXTERNAS y los 31 meses
restantes a las ROTACIONES PROPIAS en las diferentes secciones de
NEFROLOGIA, excluidos los periodos vacacionales anuales, considerados en
el computo global de 48 meses de residencia.

Las ROTACIONES EXTERNAS y las ROTACIONES PROPIAS de NEFROLOGIA previstas
quedan reflejadas en el siguiente CRONOGRAMA de rotacionesde
la especialidad.

Hay que considerar que el orden de las rotaciones puede variar para adaptar
el cronograma a cada uno de los residentes coincidentes en un mismo afo, y
teniendo en cuenta también las disponibilidades y particularidades de los
Servicios y Unidades donde se realizan. El tiempo de dedicacién a cada
rotacién también puede variar ligeramente en funcion del periodo vacacional
elegido en cada momento, siempre considerando que el tiempo de vacaciones
no puede superar el 25% del periodo total de la rotacion:
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NEF NEFROLOGIA
Afo de L Durada en . " .
. . Rotacion Dispositivo donde se realiza
residencia mesos
Rl NEFROLOGIA 1 SERVICIO DE NEFROLOGIA.
HOSPITAL UNIVERSITARI DE BELLVITGE
CARDIOLOGIA 5 SERVICIO DE CARDIOLOGIA
HOSPITAL UNIVERSITARI DE BELLVITGE
APARATO DIGESTIVO - HEPATOLOGIA 1 SERVICIO DEL APARATO DIGESTIVO
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
BELLVITGE
ENDOCRINOLOGIA 5 SERVICIO DE ENDOCRINOLOGIA.
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
BELLVITGE
URGENCIAS 15 SERVICIO DE URGENCIAS
HOSPITAL UNIVERSITARI DE BELLVITGE
ENFERMEDADES INFECIOSAS 15 SERVICIO DE ENFERMEDADES
INFECCIOSAS HOSPITAL
UNIVERSITARIO DE BELLVITGE
MEDICINA INTERNA 2 SERVICIO DE MEDICINA INTERNA
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
BELLVITGE
o MEDICINA INTENSIVA 2 SERVICIO DE MEDICINA INTENSIVA
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
BELLVITGE
UROLOGIA 1 SERVICIO DE UROLOGIA
HOSPITAL UNIVERSITARI DE BELLVITGE
NEFROLOGIA — HEMODIALISIS PACIENTES RENALES 5 SERVICIO DE NEFROLOGIA. UNIDAD DE DIALISIS
CRONICOS HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BELLVITGE
NEFROLOGIA — DIALISIS DOMICILIARIA 5 SERVICIO DE NEFROLOGIA. UNIDAD DE DIALISIS
- HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BELLVITGE
NEFROLOGIA — HEMODIALISIS PACIENTES RENALES 4 SERVICIO DE NEFROLOGIA. UNIDAD DE DIALISIS
AGUDOS Y NEFROLOGIA INTERVENCIONISTA HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BELLVITGE
CONSULTAS EXTERNAS DE NEFROLOGIA E 1 CONSULTAS EXTERNAS DE NEFROLOGIA
R3 HIPERTENSION ARTERIAL HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BELLVITGE
NEFROLOGIA — NEFROLOGIA CLINICA E INSUFICIENCIA 0 NEFROLOGIA. UNIDAD DE HOSPITALIZACION
RENAL CRONICA HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BELLVITGE
NEFROLOGIA — TRASPLANTE RENAL 1 NEFROLOGIA. UTR Y UNIDAD DE HOSPITALIZACION
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BELLVITGE
ca NEFROLOGIA — TRASPLANTE RENAL 4 NEFROLOGIA. UTR Y UNIDAD DE HOSPITALIZACION
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BELLVITGE
ROTACION OPTATIVA EXTERNA 3 CENTRE EXTERN INTERNACIONAL O NACIONAL
NEFROLOGIA — TRASPLANTE RENAL 4 NEFROLOGIA. UTR Y UNIDAD DE HOSPITALIZACION
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BELLVITGE

De forma genérica los contenidos de la formacion en NEFROLOGIA han
de abarcar los siguientes campos:

1. Prevencion, diagndstico y tratamiento de las enfermedades del rifidén y del
equilibrio
hidroelectrolitico y acido-base, asi como de sus consecuencias.

2. Estudio de aquellos procesos relacionados con o0 a consecuencia de un mal

funcionamiento renal (hipertension arterial, dafo vascular...,

entre otros).

3. Conocimiento, habilidades y aplicacién practica y desarrollo de una serie

de técnicas de exploracion,

diagnostico y tratamiento:

pruebas

funcionales, morfoldgicas o de imagen, técnicas de biopsia renal y las
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relacionadas con los accesos vasculares.
4, Procedimientos terapéuticos sustitutivos de la funcion renal: hemodidlisis,
didlisis peritoneal y trasplante renal, asi como otras técnicas de depuracion

extracorporea.

El objetivo general y fundamental de la formacidon de especialistas en
Nefrologia es la adquisicion de conocimientos, habilidades y actitudes para,
siguiendo los criterios de la Organizacién Mundial de la Salud, adquirir las
competencias siguientes:

1. Prestar cuidados especializados preventivos, diagndsticos y curativos en
las enfermedades renales, en sus consecuencias y en otras patologias
relacionadas.

2. Planificar los servicios nefrolégicos que necesite la poblaciéon a la que se
debe
dedicar como médico especialista, con el fin de mejorar su nivel de salud.

3. Educar sanitariamente, desde una perspectiva nefroldgica, a la poblacién 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, con el fin de realizar
una asistencia eficaz a los pacientes agudos y croénicos.

6. Perfeccionar vy actualizar sus competencias profesionales como
especialista nefrélogo, con el fin 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 colaboracién con la investigacion.

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

9. Educar y formar a otros profesionales sanitarios desde una perspectiva
nefroldgica.

El sistema formativo es el de residencia que implica la adquisicion progresiva
de responsabilidades a medida que se avanza en el programa formativo (con
rotaciones tanto dentro como fuera del Servicio de Nefrologia), a través de
las actividades asistenciales, cientificas e investigadoras llevadas a cabo por
el residente en colaboracion con otros profesionales de la unidad docente de
Nefrologia y del Hospital, de los cuales ird aprendiendo una forma de trabajo,
unas habilidades o destrezas y unas actitudes hacia el enfermo.

La formacion tedrico-practica se completara con el resto de las actividades de
formacidn continuada que se realicen en la Unidad Docente de Nefrologia y
del Hospital, como seminarios, sesiones bibliograficas, sesiones clinicas
llevadas a cabo en el propio servicio, o con los de otras especialidades,
sesiones anatomoclinicas con el servicio de anatomia patoldgica y cualquier
otra modalidad de actividad formativa.

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,
diagnosticos, pronodsticos y terapéuticos propios de la Nefrologia. Ademas,
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debera haber adquirido competencias en metodologia de la investigacion,
bioética y gestion de calidad asistencial.

RESIDENTE DE NEFROLOGIA DE PRIMER ANO (R1)

OBJETIVOS DE APRENDIZAJE GENERALES:

e Conocer la estructura y funcionamiento del Hospital.
Aprender las habilidades de entrevista clinica

e Saber confeccionar correctamente una historia clinica estructurada que
incluya motivo de consulta, antecedentes, habitos, alergias, enfermedad
actual, exploracion fisica por aparatos, diagnostico diferencial y un plan
diagnostico y terapéutico.

e Aprender la indicacién y utilizacién racional de las pruebas diagnoésticas
disponibles en el Hospital, sopesando el riesgo/beneficio y el
coste/beneficio de cada una de ellas.

e Adquirir habilidades de comunicacion con los enfermos y sus familias.

Ser capaz de pedir correctamente un consentimiento informado.

e Adquirir habilidades de comunicacién con el personal sanitario, los otros

companferos e iniciacion en el trabajo en equipo.

ROTACIONES:
Las rotaciones establecidas para este periodo son (con un orden de realizacion
que puede variar de lo aqui expuesto):

— Servicio de NEFROLOGiA, 1 mes, primer mes de residencia.
— Servicio de CARDIOLOGIA, 2 meses

— Servicio del APARATO DIGESTIVO, 1 mes

— Servicio de ENDOCRINOLOGIA, 2 meses

— Servicio de URGENCIAS, 1'5 meses

— Servicio de ENFERMEDADES INFECCIOSAS, 1'5 meses

— Servicio de MEDICINA INTERNA, 2 meses

Servicio de NEFROLOGIA, 1 mes:

Objetivo de aprendizaje:
e Tomar contacto con el Hospital y conocer su estructura fisica y

organizativa

e Conocer el propio Servicio de Nefrologia, su estructura, la dindmica de
trabajo y el personal con el que tendra que trabajar en equipo en el
futuro.

e Saber realizar una adecuada historia clinica dirigida al paciente
nefroldgico.

e Saber realizar una aproximacion diagnédstica del paciente nefrolégico en
funcién de su presentacion clinica

e Aprender las bases de la didlisis y su indicacién.

e Aprender las bases del trasplante renal y su indicacion.

e Saber ajustar los tratamientos farmacoldgicos en situacidon de insuficiencia
renal

Competencias a adquirir:
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Realizar una adecuada entrevista clinica dirigida y exploracion fisica al
paciente con nefropatia.

Identificar los diversos sindromes nefroldgicos y ser capaz de realizar una
aproximacion diagnostica a partir del diagnéstico diferencial.

Manejo de los farmacos y ajuste de las dosis en el paciente con nefropatia.
Entender las bases del tratamiento sustitutivo renal.

Conocimientos a adquirir:

Conocer y entender la anatomia, fisiologia y fisiopatologia renal.

Conocer el espectro de los grandes sindromes y grupos de enfermedades
renales y las

caracteristicas basicas.

Conocer las bases de la didlisis y su indicacién.

Conocer las bases del trasplante renal y su indicacidn.

Conocer las bases de la farmacologia en un contexto de enfermedad renal

Habilidades:

Entrevista clinica dirigida al paciente con nefropatia.
Adecuada exploracion del paciente nefroldgico.

Niveles de responsabilidad:

El residente desarrollard su actividad en el Servicio de NEFROLOGIA con
un nivel 2-3 de responsabilidad, excepto para las actividades relacionadas
con la entrevista clinica y la realizacién de la historia clinica en la que
podra tener un nivel 1 de responsabilidad avanzada la rotacion.

Servicio de CARDIOLOGIA, 2 meses:

Objetivo de aprendizaje:

Saber realizar una adecuada historia clinica dirigida al paciente
cardioldgico.

Saber "leer" adecuadamente un electrocardiograma normal y patoldgico.
Saber interpretar adecuadamente el informe y los resultados de un
ecocardiograma, una prueba de esfuerzo o de una prueba isotdpica de
cardiologia, y de una coronariografia.

Aprender el manejo terapéutico del paciente cardioldgico desde el punto
de vista farmacolégico.

Aprender las indicaciones y las bases del manejo terapéutico
intervencionistas del paciente cardioldgico.

Aprender el manejo del paciente con sindrome cardiorenal.

Aprender las bases e indicaciones del trasplante cardiaco.

Competencias a adquirir:

Realizar una adecuada entrevista clinica dirigida y exploracion fisica al
paciente cardioldgico.

"Leer" e interpretar las diversas herramientas diagndsticas que pueden
estar a salvo.

el alcance del nefrélogo para diagnosticar las enfermedades cardiolégicas.
Manejo farmacoldgico de las diferentes enfermedades cardioldgicas
Manejar al paciente con sindrome cardiorenal.
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Saber las indicaciones y entender los procedimientos intervencionistas en
la insuficiencia cardiaca, la cardiopatia isquémica, las valvulopatias, las
arritmias y el derrame pericardico.

Entender las bases del trasplante cardiaco.

Conocimientos a adquirir:

Etiopatogenia, diagndstico y manejo de la insuficiencia cardiaca aguda y
cronica.

Etiopatogenia, diagndstico y manejo de las diferentes enfermedades
cardioldgicas (miocardiopatia hipertensiva, miocardiopatia isquémica en su
fase aguda y crdnica, pericarditis aguda y crdnica, arritmias cardiacas,
tanto taqui- como bradiarritmias, valvulopatias).

Etiopatogenia, diagndstico y manejo del sindrome cardiorenal.

Conocer las bases de los procedimientos diagndsticos no
intervencionistas e intervencionistas cardioldgicos.

Conocer les bases de losprocedimientos terapéuticos intervencionistas
cardioldgicos.

Conocer las bases del trasplante cardiaco y su manejo posterior.

Habilidades:

Entrevista clinica dirigida al paciente con cardiopatia.

Adecuada exploracion del paciente cardiolégico, con especial interés en
una adecuada auscultacion cardiopulmonar.

Realizar un electrocardiograma.

"Leer" adecuadamente un electrocardiograma normal y patoldgico.
Interpretar adecuadamente el informe de un ecocardiograma, de una
prueba de esfuerzo o de una prueba isotdpica de cardiologia y de una
coronariografia.

Niveles de responsabilidad:

El residente desarrollara su actividad en el Servicio de CARDIOLOGIA con
un nivel 2-3 de responsabilidad, excepto para las actividades relacionadas
con la entrevista clinica y la realizacién de la historia clinica en la que
podra tener un nivel 1 de responsabilidad avanzada la rotacion.

Servicio del APARATO DIGESTIVO — HEPATOLOGIA, 1 mes:

Objetivo de aprendizaje:

Saber realizar una adecuada historia clinica dirigida al paciente con
patologia digestiva y hepatopatia.

Saber interpretar adecuadamente las pruebas diagndsticas necesarias
para diagnosticar las enfermedades gastrointestinales y hepaticas.
Aprender el manejo terapéutico del paciente con hepatopatia crénica.
Aprender a realizar el diagndstico y el manejo terapéutico del paciente
con sindrome hepatorenal

Aprender las bases e indicaciones del trasplantado hepatico.

Competencias a adquirir:

Realizar una adecuada historia clinica dirigida al paciente hepatépata o
con patologia gastrointestinal.
Interpretar las pruebas diagndsticas necesarias para diagnosticar las
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hepatopatias.

Manejo farmacoldgico del paciente con hepatopatia aguda y crénica
Manejo farmacoldgico del paciente con sindrome hepatorenal.

Manejo clinico y epidemioldgico de la infeccién por virus de la hepatitis
(AYyE, ByD,yQC).

Entender las bases del trasplante hepatico.

Conocimientos a adquirir:

Etiopatogenia, diagndstico y tratamiento de la insuficiencia hepatica aguda
y cronica y de sus complicaciones, como pueden ser la hipertension portal,
la ascitis y la encefalopatia hepatica.

Etiopatogenia, diagnostico y tratamiento de la disfuncién renal en el
paciente con hepatopatia aguda y crénica. Sindrome hepatorenal.
Etiopatogenia, diagnostico y manejo de la infeccidn aguda y crénica por
los virus de la hepatitis, especialmente el VHC y el VHB.

Indicaciones y procedimientos del trasplante hepatico.

Conocer la técnica, las indicaciones y contraindicaciones y los potenciales
riesgos y complicaciones de la paracentesis

Habilidades:

Entrevista clinica dirigida al paciente con Patologia digestiva
Estaba sedado.

Adecuada exploracion abdominal.

Adecuada exploracidon de un paciente con hepatopatia.

Paracentesis diagndstica y evacuadora.

Interpretar el informe de los procedimientos endoscopicos diagndsticos i

intervencionistas.

"Leer" e interpretar adecuadamente las imagenes e informes de los

procedimientos radioldgicos de estudio de patologia digestiva (radiologia de

abdomen simple y con contraste baritado, ecografia, TAC y RMN).

Interpretar adecuadamente la elastografia de transicién (Fibroscan®).

Niveles de responsabilidad:

Principalmente, el residente desarrollard su actividad en el Servicio del
APARATO DIGESTIVO con un nivel 2-3 de responsabilidad, excepto para las
actividades relacionadas con la entrevista clinica y la realizacion de la
historia clinica en la que podra tener un nivel 1 de responsabilidad
avanzada la rotacion.

Servicio de ENDOCRINOLOGfA, 2 meses:

Objetivo de aprendizaje:

Saber realizar una adecuada historia clinica dirigida al paciente con
patologia endocrina.

Saber interpretar adecuadamente las pruebas diagndsticas necesarias
para diagnosticar las enfermedades endocrinas

Aprender a valorar las complicaciones derivadas de la diabetes mellitus
Aprender el manejo terapéutico del paciente con diabetes.

Aprender a realizar el diagndstico y el manejo terapéutico del paciente
con alteraciones del calcio

Aprender a realizar el diagndstico y el manejo terapéutico del paciente
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con
alteraciones del agua y del sodio
Aprender el manejo del paciente con obesidad modrbida

Competencias a adquirir:

Aprender los diversos sindromes y enfermedades endocrinas.

Realizar una adecuada historia clinica dirigida al paciente con patologia
endocrina.

Interpretar las diversas herramientas diagndsticas necesarias para
diagnosticar las enfermedades endocrinas.

Manejo terapéutico del paciente con patologia endocrina, y
especialmente del paciente con diabetes mellitus pluricomplicada.

Manejo terapéutico del paciente con alteraciones de la osmolalidad y del
calcio

Manejo del paciente desnutrido

Manejo del paciente con obesidad moérbida

Conocimientos a adquirir:

Etiopatogenia, diagnostico y manejo de la diabetes mellitus y sus
complicaciones.

e con especial énfasis en la nefropatia diabética.

e Etiopatogenia, diagndstico y manejo del hiper- e hipotiroidemismo.

e Etiopatogenia, diagndstico y manejo de la hiper- e hipofuncién suprarrenal.

e Etiopatogenia, diagndstico y manejo de los trastornos de la osmolalidad.

e Etiopatogenia, diagnostico y manejo de los trastornos del calcio.

e Valoracion y manejo del paciente desnutrido.

e Valoracidon y manejo del paciente con obesidad mdrbida

Habilidades:

e Entrevista clinica dirigida al paciente con patologia endocrina.

e Manejo del tratamiento insulinico y su ajuste en funcién de los controles
glicémicos

e Preinscripcién del tiroides correcta.

e Interpretar adecuadamente las pruebas funcionales hormonales.

e Interpretar adecuadamente las imagenes e informes de los estudios de

imagen en patologia endocrina (radiologia simple, ecografia, TAC, RMN y
exploraciones de medicina nuclear).

Niveles de responsabilidad:

Principalmente, el residente desarrollara su actividad en el Servicio de
ENDOCRINOLOGIA con un nivel 2-3 de responsabilidad, excepto para las
actividades relacionadas con la entrevista clinica y la realizaciéon de la
historia clinica en la que podra tener un nivel 1 de responsabilidad
avanzada la rotacion.

Servicio de URGENCIAS, 1.5 meses:

Objetivo de aprendizaje:

Saber valorar el grado de gravedad del paciente con patologia urgente.
Saber realizar una adecuada historia clinica sintética y concisa dirigida al
paciente con patologia urgente.
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Saber escoger y solicitar de forma priorizadas las pruebas diagndsticas mas
rentables dentro de los recursos que el hospital ofrece en la atencién urgente
de un paciente.

Saber realizar una toracocentesis diagndstica y evacuadora y una puncién
lumbar

Adquirir destreza y solteza en el tratamiento de la patologia médica urgente.
Asistir y colaborar en situaciones criticas que requieran maniobras de
reanimacion basicas.

Competencias a adquirir:

Discernir el grado de gravedad del paciente con patologia urgente.
Realizar una adecuada historia clinica dirigida al paciente con patologia
urgente.

Discernir y priorizar las pruebas diagndsticas mas rentables dentro de los
recursos

disponibles en I'atencié urgent de I'Hospital.

Destreza en el diagndstico y tratamiento de la patologia médica urgente
segun los protocolos vigentes.

Manejo de situaciones criticas que requieran maniobras de reanimacién
basicas.

Conocimientos a adquirir:

Diagnostico y manejo de los grandes sindromes de insuficiencia aguda
en la patologia urgente (cardiaca, cerebral, hepatica, renal y
respiratoria).

Conocer los protocolos y guias clinicas de atencion urgente propias del
propio

Hospital.

Conocer los recursos diagndsticosi terapéuticos Disponible a el
area de urgencias del Hospital.

Conocer el procedimiento y las guias de reanimacién cardiopulmonar
basica.

Habilidades:

Entrevista clinica dirigida al paciente con patologia aguda urgente.
Exploracidn fisica por aparatos correcta

"Leer" e interpretar adecuadamente una radiologia simple de térax y
d'abdomen.

Procedimientos diagndsticos minimamente invasivos necesarios para el
manejo de determinados procesos urgentes: gasometria arterial,
toracocentesis diagndstica y evacuadora y puncion lumbar.

Maniobras de reanimacion basicas.

Niveles de responsabilidad:

Principalmente, el residente desarrollard su actividad en el Servicio de
URGENCIAS con un nivel 2-3 de responsabilidad, excepto para las
actividades relacionadas con la entrevista clinica y la realizacidon de la
historia clinica en la que podra tener un nivel 1 de responsabilidad
avanzada la rotacion.

Servicio de ENFERMEDADES INFECCIOSAS, 1.5 meses:
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Objetivo de aprendizaje:

Saber realizar una adecuada historia clinica dirigida al paciente con
patologia infecciosa.

Aprender las indicaciones y espectro de accidén de los diversos antibidticos
Disponible.

Aprender el manejo racional del tratamiento antibidtico tanto empirico
como especifico en el paciente con patologia infecciosa,

Aprender la politica antibidtica del Hospital.

Ser auténomo en la interpretacién de los cultivos y antibiogramas de los
principales gérmenes.

Conocer el manejo del paciente con infeccion por el VIH.

Conocer los objetivos del programa de optimizacién del uso de
antimicrobianos (PROA) y su implementacién en el centro, siguiendo sus
recomendaciones, con el objetivo de mejorar el prondstico de los
pacientes, minimizar sus efectos adversos, controlar la aparicion de
resistencias y garantizar el uso de tratamientos coste-eficaces.
Aprender el manejo de las complicaciones infecciosas de los pacientes
inmunodeprimidos.

Aprender el manejo de las infecciones relacionadas con los accesos
vasculares.

Competencias a adquirir:

Conocer la etioldgica, diagndstico y manejo de las enfermedades
infecciosas

extrahospitalarias mas prevalentes en nuestro medio.

Conocer la etioldgica, diagndstico y manejo de las enfermedades
infecciosas

nosocomiales mas prevalentes en nuestro entorno.

Realizar una adecuada historia clinica dirigida al paciente con patologia
infecciosa.

Entender e interpretar los cultivos y antibiogramas de los principales gérmenes.
Entender las indicaciones y espectro de accion de los diversos antibidticos
Disponible.

Manejar de forma racional el tratamiento antibidtico tanto empirico como
especifico en el paciente con patologia infecciosa,

Prescribir de forma correcta una pauta antibiética empirica en funcién de
las caracteristicas y localizacién del proceso séptico y segun las
caracteristicas, patologia de base y funcion renal del paciente.

Prescribir de forma correcta una pauta antibiotica especifica adecuada
segun el germen aislado, las caracteristicas y localizacién del proceso
séptico y las caracteristicas, patologia de base y funcion renal del paciente.
Conocer el manejo del paciente con infeccion por el VIH.

Conocer y manejar las complicaciones infecciosas de los pacientes
inmunodeprimidos.

Conocer y manejar las complicaciones infecciosas relacionadas con los
accesos Yy dispositivos intravasculares.

Conocimientos a adquirir:

Conocer el espectro de enfermedades infecciosas y gérmenes implicados
mas
habituales de nuestro entorno y en nuestro Hospital.
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Indicaciones y el espectro de accidén de los diversos antibioticos
disponibles,
adaptado a nuestro entorno.

e Disponibilidad y politica de antibiéticos del Hospital.

e Diagnostico y manejo del paciente con infeccién urinaria complicada.

e Diagnéstico y manejo del paciente con sepsis estafilocdcica y por
enterobacterias.

e Diagnéstico y manejo del paciente con infeccidon de catéter o dispositivo
intravascular.

e Diagnéstico clinico y etioldgico y manejo del paciente con endocarditis
infecciosa.

e Diagnéstico y manejo del paciente con infeccién por VIH y sus
complicaciones.

e Diagndstico clinico y etiolégico y manejo de las complicaciones
infecciosas de los pacientes inmunodeprimidos.

e Ajustar la dosis de los antibioticos a la funcién renal estimada del paciente.

Habilidades:

Entrevista clinica dirigida al paciente con patologia infecciosa.
Preinscripcién fisica adecuada para el paciente con patologia infecciosa.
Interpretar adecuadamente los resultados de los cultivos y los antibiogramas.

Procedimientos diagndsticos minimamente invasivos necesarios para el
estudio de determinados procesos infecciosos: puncion de muestras
cutaneas, toracocentesis, paracentesis y puncion lumbar.

Niveles de responsabilidad:

Principalmente, el residente desarrollard su actividad en el Servicio de
ENFERMEDADES INFECCIOSAS con un nivel 2-3 de responsabilidad, excepto
para las actividades relacionadas con la entrevista clinica y la realizacion de la
historia clinica en la que podra tener un nivel 1 de responsabilidad avanzada
la rotacién.

Servicio de MEDICINA INTERNA, 2 meses:

Objetivo de aprendizaje:

Saber realizar una adecuada historia clinica dirigida al paciente con
patologia sistémica.

Saber realizar una adecuada historia clinica dirigida al paciente con
patologia crénica.

Saber manejar las descompensaciones agudas en pacientes con
enfermedades cronicas.

Aprender a diagnosticar y tratar enfermedades sistémicas, autoinmunes
y autoinflamatorias.

Aprender a manejar a los enfermos pluripatoldgicos y/o de edad avanzada.
Aprender el manejo farmacoldgico en el paciente senil.

Competencias a adquirir:

Realizar una correcta y completa historia clinica estructurada y
exploracion fisica por aparatos.

Realizar una adecuada historia clinica dirigida al paciente con patologia
sistémica.

15



S/ ||||| Bellvitge
Hospital UmverSltan

e Aplicar la visidon integradora de la medicina interna al abordar los
diversos sindromes y enfermedades médicas.

e Entender y manejar las descompensaciones agudas en pacientes con
enfermedades cronicas.

e Conocer los diversos sindromes y enfermedades sistémicas, autoinmunes
y autoinflamatorias y su tratamiento.
Aprender a manejar enfermos pluripatoldgicos y/o de edad avanzada

¢ Aprender a manejar enfermos con enfermedades terminales.

Conocimientos a adquirir:
e Etiopatogenia, diagndstico y manejo de las enfermedades sistémicas,

autoinmunes y autoinflamatorias: conectivopatias (lupus eritematoso
sistémico, esclerodermia...), vasculitis, sarcoidosis y amiloidosis
sistémica.

e Conocer los diferentes inmunosupresores y sus mecanismos de accion.
Estudio diagndstico y manejo del paciente con sindrome téxico.

e Estudio diagndstico y manejo del paciente con fiebre de origen
desconocido.

e Manejo racional de la patologia crénica avanzada en el enfermo senil

e Concepto y manejo del tratamiento paliativo.

Habilidades:

e Entrevista clinica en profundidad dirigida al estudio del paciente con
patologia sistémica.

e Adecuada exploracion fisica por aparatos.

e Procedimientos diagnosticos minimamente invasivos necesarios para el
estudio de procesos médicos: toracocentesis, paracentesis, artrocentesis y
puncion lumbar.

Niveles de responsabilidad:

e Principalmente, el residente desarrollard su actividad en el Servicio de
MEDICINA INTERNA con un nivel 2-3 de responsabilidad, excepto para las
actividades relacionadas con la entrevista clinica y la realizacién de la
historia clinica en la que podra tener un nivel 1 de responsabilidad
avanzada la rotacion.

GUARDIAS:

Los R1 de Nefrologia realizaran guardias troncales en el Servicio de Urgencias de
forma equitativa entre los Niveles B y D de Medicina y C de de Cirugia con una
periodicidad aproximada de 6 dias, (unas 4-5 guardias al mes) con un
maximo de 850 horas/afo.

Los objetivos y responsabilidades se describen segun lo establecido en el
Protocolo de supervision de Nefrologia

Objetivo de aprendizaje:
e Aprender a manejar situaciones de elevada presion asistencial y a menudo

en horarios no habituales.

e Aprender a manejar adecuadamente la comunicacion con el paciente y la
familia en una situacién habitualmente de mayor presion.

e Saber identificar y manejar la patologia grave que requiere una respuesta
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inmediata.

Saber escoger, solicitar e interpretar las pruebas diagndsticas mas rentables
dentro de los recursos que el hospital ofrece para llegar a un adecuado
diagnostico y un correcto tratamiento de la patologia emergente.

Saber realizar un correcto y estructurado informe clinico de atencién urgente.

Competencias a adquirir:

Gestion de procesos médicos agudos y urgentes.

Comunicar de forma firme pero empatica con el paciente y la familia en
una situacion habitualmente de mayor tensién ambiental.

Identificar la patologia grave, que requiere una respuesta inmediata.
Realizar la entrevista clinica y conseguir una buena valoracion global del
paciente.

Preservar las técnicas y fases de la exploracién por aparatos y sistemas.
Utilizar de forma racional los recursos diagndsticos y terapéuticos
disponibles

en el area de urgencias para cada uno de los procesos agudos.

Manejo de situaciones criticas que requieran maniobras de reanimacion
basicas.

Realizar un correcto y estructurado informe clinico de atencién urgente.

Conocimientos a adquirir:

Conocer los diversos procesos agudos mas prevalentes que aparecen en
nuestro medio como presentacion o descompensacion de multiples
enfermedades médicas

Conocer el manejo urgente de los diversos procesos agudos de acuerdo

con los

protocolos y guias clinicas del mismo Hospital:

— Manejo de la fase aguda de la insuficiencia cardiaca y de la
cardiopatia isquémica.

— Manejo de las descompensaciones agudas de los pacientes con
patologia respiratoria cronica.

— Manejo de las descompensaciones agudas de los pacientes con
patologia hepatica crénica.

— Manejo de las descompensaciones de los pacientes diabéticos.

— Orientacion y manejo del paciente con patologia neuroldgica aguda.

— Orientacion y manejo del paciente con insuficiencia renal.

— Orientacién y manejo de los procesos febriles e infecciosos.

Conocer la indicacién y utilidad de las exploraciones complementarias

basicas disponibles en el area de urgencias (analitica general urgente,

electrocardiograma, radiologia simple de tdérax y radiologia simple de

abdomen).

Conocer la indicacion y utilidad de las exploraciones complementarias

especificas disponibles de forma urgente en el Hospital (ecografia, TAC,

procedimientos endoscdpicos...).

Habilidades:

Realizar una correcta historia clinica.

Realizar una buena valoracién global del paciente, con Identificacién clara
del motivo de consulta y desarrollo de la enfermedad actual.

Saber indicar y utilizar de forma racional los recursos diagndsticos y
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terapéuticos disponibles en el area de urgencias para cada uno de los

procesos agudos.

e Saber interpretar adecuadamente las pruebas complementarias solicitadas
en el area de urgencias:

— Analitica, valorando el hemograma, la bioquimica basica (funcién renal,
hepatica y estado hidroelectrolitico y del equilibrio acido-base) y el
analisis de orina.

— Radiologia simple de térax. Proyecciones. Lectura ordenada. Signos
fundamentales. Patrones radioldgicos. Identificacién de la patologia
intersticial, alveolar y pleural.

— Radiologia simple de abdomen. Proyecciones. Lectura ordenada.
Signos fundamentales. Patrones radioldgicos. Identificacion de la
patologia pancreatica, hepatica, intestinal y renal.

— Electrocardiograma. Lectura ordenada. Signos fundamentales.
Identificacion de las arritmias, de las hipertrofias y de la cardiopatia
isquémica.

e Iniciarse en procedimientos minimamente invasivos necesarios para el manejo
de determinados procesos urgentes: punciones arteriales y venosas,
toracocentesis, paracentesis, artrocentesis y puncion lumbar.

Técnicas de anestesia local.

Manejo de los monitores de funciones vitales.

Reanimacién cardiopulmonar basica.

Elaboracién de un informe de urgencias conciso y ordenado.

Niveles de responsabilidad (segun lo establecido en el Protocolo de
supervision y nivel de responsabilidad de los facultativos residentes durante
la Atencidon Continuada del Hospital Universitario de Bellvitge):

e La adquisicién de responsabilidades es progresiva

e El R1 estara siempre supervisado fisicamente.

e La mayor parte de su actividad en el SERVICIO de URGENCIAS la realizara
con un nivel 1-2 de responsabilidad en funcién de los conocimientos vy
habilidades que haya ido adquiriendo.

e En la solicitud e interpretacion de pruebas complementarias especificas, asi
como la decision final de la estrategia de tratamiento o del destino del
paciente tendra un nivel 3 de responsabilidad.

e En la confeccion del informe de alta o de ingreso hospitalario tendra un nivel
2 de responsabilidad, pero NO tendrad potestad para firmar estos
documentos (nivel 3 de responsabilidad).

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS:

Cursos internos obligatorios:
Los R1 tienen cursos obligatorios que se pueden consultar en el documento
"Competencias y actividades formativas del plan de formacion transversal
comun" del HUB. Estos cursos son:
e Curso de Bienvenida

- Donacién y trasplante

- Hospitalizacion a domicilio

- Protocolo de agresidon sexual y violencia de género

- Protocolo de pautas para proteger el derecho a la intimidad del

paciente
- PROA: Programa de optimizacién de antibioticos

18



S/ ||||| Bellvitge
Hospital Un|verS|tar|

- Funcionamiento del Banco de Sangre
- Efectos adversos de los farmacos
- Prescripciones en el hospital
- Higiene de manos
- Derechos y deberes de la ciudadania en relacién a la salud y
atencion sanitaria
- Solicitud de pruebas complementarias y realizacién de informes
médicos. Proteccién de datos.
- Aspectos legales de la practica médica en urgencias
- Cbdigos, que hacer y no hacer (Ictus, infarto, suicidio, sepsis, poli
traumatico)
Curso de Bioética. Valores y actitudes profesionales
Curso de Reanimacion Cardiopulmonar
Curso de suturas
Curso de Manejo de la Informacion Clinica
Curso de Coémo escribir un informe clinico
Curso de Buenas practicas en torno a seguridad del paciente y del
profesional
e Curso de Prevencion de Riesgos Laborales: Riesgos bioldgicos y Riesgos
Psicosociales para residentes
e Curso de Buenas Practicas en el dia a dia en el Hospital

Asistencia y Presentacion de sesiones (de Servicio, Generales, de Residentes,

bibliograficas):

e Asistencia a las sesiones especificas del Servicio donde esté rotando.

e Presentacion de los pacientes asistidos en las sesiones clinicas de los
Servicios donde esté rotando que asi lo requieran.

Asistencia a Jornadas, Cursos externos o Congresos:

e "Cursos de Formacion Continuada — UpDate" de la Sociedad Catalana de
Nefrologia.

e Cursos con finalidad docente organizados por la Sociedad Espafola de
Nefrologia.

Presentaciones en Jornadas y Congresos:
¢ No se exige.

Publicaciones:
e No se exige. Puede participar como coautor en publicaciones sobre
temas en los que haya participado.

Otras actividades:
e Programa MicroSim de Casos Clinicos de la UB (en /inea)
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RESIDENTE DE NEFROLOGIA DE SEGUNDO ANO (R2)

ROTACIONES:

Para este periodo se han establecido 2 rotaciones externas (con un orden de
realizacion que puede variar de lo aqui expuesto), e inicio de las rotaciones
propias de NEFROLOGIA:

— Servicio de MEDICINA INTENSIVA, 2 meses

— Servicio de UROLOGIA, 1 mes

— Servicio de NEFROLOGIA, en la UNIDAD de DIALISIS
- HEMODIALISIS de pacientes cronicos, 2 meses
- DIALISISIDOMICILIARIA, 2 meses
- HEMODIALISIS de pacientes agudos, 4 meses

En la rotacién por la UNIDAD de DIALISIS, cuando sean 2 residentes por afio
realizaran las rotaciones por la Unidad de HEMODIALISIS de pacientes
crénicos/DIALISIS DOMICILIARIA y la HEMODIALISIS de pacientes agudos de
forma cruzada. En caso de ser solamente 1 residente por afio iniciara la rotacion
preferentemente en la Unidad de HEMODIALISIS de pacientes crénicos.

Aopivol Servicio de MEDICINA INTENSIVA, 2 meses:

Objetivo de aprendizaje:

e Saber realizar una adecuada historia clinica de un paciente critico cuando
no esté en condiciones de ser entrevistado utilizando los recursos de la
familia u otros médicos que lo han atendido previamente y centrando el
esfuerzo en la busqueda de signos en la exploracion.

e Saber manejar las diversas herramientas basicas analiticas y radioldgicas
utilizadas en el paciente critico tanto para el diagndstico como en el
seguimiento.

e Aprender las bases del manejo terapéutico de paciente critico desde el
punto de vista hemodinamico, respiratorio, metabdlico, infeccioso, y renal.

e Aprender las bases de las terapias continuas de reemplazo renal en el
tratamiento del fracaso renal agudo en el paciente critico.

e Aprender las bases y el procedimiento de las maniobras de reanimacién
cardiopulmonar avanzada.

Competencias a adquirir:

e Realizar una adecuada historia clinica de un paciente critico.

e Manejo médico de los aspectos hemodinamicos, metabdlicos e
infecciosos del paciente critico.

e Entender las bases y la regulacion del soporte respiratorio del paciente critico

e Oir les bases i indicaciones de les terapias continuas de
reemplazo renal.

e Procedimientos de las maniobras de reanimacién cardiopulmonar avanzada.

Conocimientos a adquirir:
e Manejo hemodinamico, respiratorio, metabdlico, infeccioso y renal del

paciente critico.
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Fisiopatologia y manejo del fracaso multiorganico
o Etiopatogenia, diagndstico y manejo del choque
e Valoracidon y manejo de los trastornos hidroelectroliticos y del equilibrio
acido-base del paciente critico
Fisiopatologia y manejo del fracaso renal agudo
Indicacion y bases de las terapias continuas de reemplazo renal.
e Conocer las pautas actualizadas de reanimacién cardiopulmonar.

Habilidades:
e Colocacion de accesos vasculares venosos centrales
e Apoyo en maniobras de intubacién orotraqueal.

Niveles de responsabilidad:
e El residente desarrollara su actividad en el Servicio de MEDICINA

INTENSIVA con un nivel 2-3 de responsabilidad.

Awspvut Servicio de UROLOGIA, 1 mes:

Objetivo de aprendizaje:
e Saber realizar una adecuada historia clinica de un paciente con patologia

uroldgica.

e Aprender la patologia urolégica mas habitual en nuestro medio, su
diagnostico y su manejo médico o quirdrgico.

e Saber indicar e interpretar las diversas herramientas diagndsticas
utilizadas en las enfermedades uroldgicas.

Saber diagnosticar y tratar la patologia uroldgica obstructiva

e Aprender el diagndstico y manejo médico e intervencionista de las litiasis
renales.

e Conocer los procedimientos quirdrgicos uroldgicos tan transuretrales,
como por lumbotomia o via laparoscopica y roboética.

e Conocer el procedimiento técnico del acto quirurgico del trasplante renal
abierto o por técnica laparoscépica y robdtica.

e Conocer el procedimiento técnico de la nefrectomia del donante de
trasplante renal de donante vivo, tanto por Ilumbotomia como
laparoscdpica y robdtica.

e Aprender las complicaciones uroldgicas del trasplante renal, su diagndstico
y su manejo conservador o quirdrgico.

Competencias a adquirir:

e Conocer la patologia urolégica mas habitual en nuestro medio, su
diagnéstico y su manejo médico o quirdrgico.

e Realizar una adecuada historia clinica dirigida al paciente con patologia
uroldgica.

e Interpretar las diversas herramientas diagndsticas necesarias para
diagnosticar las enfermedades uroldgicas.

o Diagnosticar y tratar la patologia uroldgica obstructiva

e Entender las indicaciones y el procedimiento quirurgico de la patologia
uroldgica.

e Entender el procedimiento quirdrgico del trasplante renal de donante
cadaver y de donante vivo.

e Aprender las complicaciones uroldgicas del trasplante renal, su
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diagnéstico y su manejo conservador o quirdrgico.

Conocimientos a adquirir:

Anatomia normal del rindn y del tracto urinario, diferenciando entre las
variantes anatémicas normales y patoldgicas.

Diagnostico diferencial de la hematuria.

Etiopatogenia, diagnostico y manejo médico o intervencionista de las
litiasis renales.

Bases de la litotricia extracorpdrea por ondas de choque y de la litotricia
endoscopica.

Etiologia, diagndstico y manejo de la patologia urolégica obstructiva.
Indicaciones y técnica de la nefrostomia percutanea bajo control ecografico.
Manejo de los trastornos hidroelectroliticos que pueden aparecer después
de la

Resolucién de la obstruccion urinaria aguda.

Diagnostico y manejo de la patologia neoplasica renal.

Etiologia, diagndstico y manejo de las infecciones urinarias complicadas
y de las recurrentes.

Conceptos basicos del procedimiento quirdrgico uroldgico tan
transuretral, como por lumbotomia o via laparoscépica y robdtica.
Conceptos basicos del procedimiento quirirgico de trasplante renal
heterotdpico y ortotdpico, abierto o por técnica laparoscopica y roboética.
Conceptos basicos del procedimiento quirdrgico de nefrectomia en el
donante del trasplante renal de donante vivo, via lumbotomia o por
laparoscopia

Diagnostico y manejo conservador o quirurgico de las complicaciones
uroldgicas del trasplante renal.

Habilidades:

Entrevista clinica dirigida al paciente con patologia uroldgica.
Preinscripcién fisica uroldgica, con especial énfasis en la exploracion renal
Bimanual para detectar masas renales y en el tacto rectal.

"Leer" las imagenes e interpretar adecuadamente los informes de los
procedimientos diagndsticos de estudio de patologia uroldgica: radiologia
simple de abdomen, ecografia y ecodoppler renal, urografia endovenosa,
renograma isotdpico, TAC y angioTAC abdominal, RMN/uroresonancia,
cistoscopia.

Cateterizacion ureteral.

Niveles de responsabilidad:

Principalmente, el residente desarrollara su actividad en el Servicio de
UROLOGIA con un nivel 2-3 de responsabilidad, excepto para las
actividades relacionadas con la entrevista clinica y la realizacidon de la
historia clinica en la que podra tener un nivel 1 de responsabilidad
avanzada la rotacion.
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Servicio de NEFROLOGIA — UNIDAD de DIALISIS: HEMODIALISIS de pacientes
cronicos, 2 meses:

Objetivo de aprendizaje:
e Aprender la fisiopatologia, clinica y estadios de la insuficiencia renal

cronica (IRC).

e Aprender a manejar el IRC en sus diferentes estadios y sus
complicaciones.

e Saber manejar y ajustar las dosis de los farmacos en el paciente con IRC.
Aprender la indicacion de inicio del tratamiento renal sustitutivo, y el
manejo del
periodo previo de enfermedad renal crénica avanzada.

e Aprender los diferentes tipos de acceso vascular para hemodialisis, su
monitorizacidn y complicaciones relacionades

e Aprender a utilizar el ecografo para el estudio del mapa vascular venoso
normal de los brazos, asi como de la fistula arteriovenosa como acceso
vascular por hemodialisis.

Aprender los fundamentos generales de la dialisis.

e Aprender los fundamentos generales y las indicaciones de las diferentes
técnicas
de hemodialisis

e Saber indicar y realizar una adecuada prescripcidon de hemodialisis
Saber resolver los problemas agudos durante una sesidon de hemodidlisis
Aprender a manejar al paciente en programa de hemodialisis crénica, asi
como sus complicaciones a corto y largo plazo.

Competencias a adquirir:

e Entender y aprender a manejar la insuficiencia renal crénica (IRC) en sus
diferentes estadios y sus complicaciones.

e Manejar y ajustar las dosis de los farmacos en el paciente con IRC.

e Manejar al paciente en programa de hemodialisis cronica, asi como sus
complicaciones a corto y largo plazo.

e Manejar y hacer el seguimiento de las complicaciones del IRC en los
pacientes en didlisis (hipertension arterial, anemia, trastorno del
metabolismo fosfocdlcico y alteraciones de la nutricién).

e Adecuada prescripcién de hemodialisis crénica y ajuste de los parametros
en
funcion de su evolucion.

e Control regular de la evolucidn de las sesiones de hemodialisis, su eficacia
y las complicaciones, en estrecha relacion con el personal de enfermeria
dedicado a la hemodialisis.

e Monitorear el acceso vascular y saber identificar precozmente su disfuncion

y
las complicaciones tanto mecanicas como infecciosas.

Conocimientos a adquirir:

e Principales causas, fisiopatologia y estadios del IRC.

e Fisiopatologia y manejo de las principales complicaciones del IRC (anemia,
trastornos hidroelectroliticos, trastorno del metabolismo fosfocalcico,
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hipertensién y alteraciones de la nutricidn)

e Conocer las bases farmacoldgicas para el ajuste de las dosis de los
diversos farmacos en pacientes con IRC en sus diferentes estadios y en
pacientes tratados con hemodialisis.

e Principios biofisicos de la didlisis.

e Entender el equipamiento y la mecéanica del proceso de hemodidlisis, asi
como el mecanismo de produccién y transporte del agua purificada.

e Conocer el funcionamiento y los diferentes sensores de un monitor de
hemodialisis.

e Conocer los diferentes tipos de hemodialisis, las diferencias que las
caracterizan y las indicaciones mas apropiadas de cada una de ellas.

e Conocer las diferentes opciones de acceso vascular: catéter temporal y
tunelizado, v fistula arteriovenosa nativa y protésica.

e Conocer la anatomia del mapa venoso de las extremidades superiores e
inferiores.

e Conocer y manejar las complicaciones mecanicas e infecciosas de los
diferentes tipos de acceso vascular.

e Conocer las bases e indicaciones la exploracion angioradioldgica
diagnostica e intervencionista del acceso vascular para hemodialisis.

e Conocer el principio de los diversos métodos de medida de la adecuacién
de la hemodialisis y sus limitaciones.

e Conocer las posibles complicaciones agudas y croénicas relacionadas con
la hemodidlisis y su manejo

Habilidades:

e Ajustar las dosis de los diversos farmacos al utilizarlos en pacientes con
IRC y en hemodialisis
Estudio basico ecografico de fistula arteriovenosa nativa y protésica.
Prescribir de forma correcta una sesidon de hemodialisis
Realizar e interpretar un estudio de impedanciometria eléctrica al paciente
en
tratamiento con didlisis.

e Colocacién del acceso venoso central tunelizado para la realizacion de
hemodialisis

Niveles de responsabilidad:

e Principalmente, el residente des,arrollaré su actividad en la UNIDAD de
DIALISIS (Programa de HEMODIALISIS de pacientes crénicos) del Servicio
de NEFROLOGIA con un nivel 2-3 de responsabilidad, pudiendo aumentar
a nivel 1 en funcion de los conocimientos y habilidades que vaya
adquiriendo con el tiempo.

Servicio de NEFROLOGIA — UNIDAD de DIALISIS: DIALISIS DOMICILIARIA, 2 meses:

Objetivo de aprendizaje:

e Aprender los fundamentos generales de la didlisis peritoneal.

e Aprender las indicaciones y manejo de la didlisis peritoneal, asi como sus
complicaciones.

e Aprender las indicaciones y manejo de la hemodialisis domiciliaria
Aprender el manejo de la preparacion de la didlisis peritoneal y la
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hemodialisis

domiciliaria en el periodo de enfermedad renal crénica avanzada.
Saber manejar y ajustar las dosis de los farmacos en el paciente con
dialisis peritoneal.

Conocer los diferentes tipos de catéter peritoneal y los métodos de
colocacion

Aprender los diferentes tipos y caracteristicas diferenciales del acceso
vascular para hemodidlisis domiciliaria, su monitorizacion y las
complicaciones relacionadas

Competencias a adquirir:

Manejar a un paciente en didlisis peritoneal desde su periodo de aprendizaje
hasta su seguimiento y control posterior

Manejar al paciente en programa de hemodialisis domiciliaria desde su
periodo de aprendizaje hasta su seguimiento y control posterior

Saber controlar la evolucién de los pacientes con dialisis domiciliaria de
forma presencial y telematica evaluando su eficacia y las potenciales
complicaciones, en estrecha relacion con el personal de enfermeria
dedicado.

Reconocer el fracaso de la técnica de didlisis peritoneal y organizar de
forma ordenada la transicion a hemodidlisis.

Reconocer y tratar de forma apropiada las infecciones asociadas a la
didlisis peritoneal, tanto de forma empirica como después de la
identificacion del germen implicado.

Conocimientos a adquirir:

Conocer la anatomia macro y microscoépica del peritoneo

Conocer los principios de la didlisis peritoneal.

Conocer los diferentes tipos de dialisis peritoneal, las diferencias que las
caracterizan y las indicaciones mas apropiadas de cada una de ellas.
Conocer el funcionamiento de las maquinas cicladoras para dialisis
peritoneal automatizada

Conocer y entender los métodos de medida de adecuacion de la didlisis
peritoneal.

Conocer y manejar las infecciones relacionadas con la didlisis peritoneal
(peritonitis e infecciones del tunel).

Conocer e identificar las principales causas de fracaso de la técnica de
didlisis peritoneal.

Ajuste de las dosis de los diversos farmacos en pacientes con dialisis
peritoneal

Conocer las particularidades de las técnicas de hemodialisis domiciliaria
comparadas con la hemodialisis en centro

Conocer el proceso de aprendizaje del paciente en les técnicas
domiciliarias.

Habilidades:

Ajustar las dosis de los diversos farmacos al utilizarlos en pacientes en
dialisis peritoneal

Colocacion del catéter peritoneal por técnica de puncidn.

Prescribir de forma correcta una pauta de didlisis peritoneal y ajustar los
parametros en funciéon de su evolucién
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e Prescribir de forma correcta una pauta de hemodialisis domiciliaria y
ajustar
los parametros en funcion de su evolucién

Niveles de responsabilidad:

e Principalmente, el residente desarrollard su actividad en la UNIDAD de
DIALISIS DOMICILIARIA (Programa de HEMODIALISIS DOMICILIARIA y DIALISIS
PERITONEAL) del Servicio de NEFROLOGIA con un nivel 2-3 de
responsabilidad, pudiendo aumentar a nivel 1 en funcion de los
conocimientos y habilidades que vaya adquiriendo con el tiempo, excepto
para la colocacién del catéter peritoneal donde tendra un nivel 2-3 de
responsabilidad.

Servicio de NEFROLOGIA — UNIDAD de DIALISIS: HEMODIALISIS de pacientes
agudos, 4 meses:

Objetivo de aprendizaje:
e Aprender a identificar y realizar la valoracion diagndstica, estratificacion

y manejo del dafio renal agudo.

e Saber manejar al paciente con insuficiencia renal aguda (IRA) que
requiere tratamiento sustitutivo renal.

e Aprender a manejar al paciente con intoxicacién aguda que requiere
técnicas de depuracion extrarrenal.

e Aprender las diferentes técnicas de depuracién extrarrelal disponibles
para el tratamiento de la IRA

e Aprender a indicar las técnicas de depuracién extrarrenal disponibles
para el tratamiento de las diferentes intoxicaciones

e Aprender las técnicas de repuesto plasmatico e inmunoadsorcion y sus
potenciales indicaciones.

e Aprender a colocar un acceso venoso central temporal para la realizacién
de técnicas de depuracién extrarreranl.

e Aprender a utilizar de forma basica el ecégrafo para el estudio morfoldgico
y
vascular renovesicoprostatico

e Aprender a realizar biopsias renales ecodirigidas tanto en rifién nativo
como trasplantado.

Competencias a adquirir:
e Entender y conocer las principales causas, fisiopatologia y clinica de la IRA.

e Identificar, diagnosticar, estratificar y manejar pacientes con dafio renal
agudo.

e Indicar y manejar el tratamiento sustitutivo renal intermitente o continuo
en el paciente con IRA.

e Controlar de forma regular la evolucién de las sesiones de hemodialisis o
la terapia continua de depuracién extrarreral, su eficacia y las
complicaciones, en estrecha relacion con el personal de enfermeria.

e Indicar y manejar las técnicas de depuracidn extrarrenal en pacientes con
intoxicacién aguda.

e Indicar y manejar las técnicas de repuesto plasmatico e inmunoadsorcion.

e Colocacién del acceso venoso central temporal para la realizaciéon de
hemodialisis
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Monitorear la funcidon del acceso vascular y saber identificar precozmente
la

disfuncion y las complicaciones tanto mecanicas como infecciosas.

Manejo del ecdgrafo para la colocacidn del acceso vascular venoso para
hemodidlisis o terapias continuas de depuracién extrarrelal en sus diversas
ubicaciones (femoral o yergular interna).

Conocimientos a adquirir:

Principales causas y fisiopatologia de la IRA.

Manejo del fracaso renal agudo tanto desde el punto de vista de
tratamiento sustitutivo renal como del tratamiento médico y de la causa
desencadenante.

Conocer las bases farmacoldgicas para el ajuste de las dosis de los
diversos farmacos en pacientes con IRA que requiere tratamiento
sustitutivo renal intermitente o continuo.

Conocer el equipamiento y entender la mecdnica y los principios del proceso
de

terapia continua de depuracién extrarrelal.

Conocer los diferentes tipos de terapia continua de depuracién
extrarreranl (ultrafiltracién, hemodialisis, hemofiltracion y
hemodiafiltracién), las diferencias que las caracterizan y las indicaciones
mas apropiadas de cada una de ellas.

Conocer otros tipos de técnicas de depuracién extrarrelal: plasmaféresis,
inmunoadsorcién y hemoperfusion.

Conocer las diferentes opciones y técnicas de colocacién de un acceso
vascular venoso temporal.

Conocer y manejar las potenciales complicaciones de la colocacion y en
el seguimiento del catéter venoso central.

Conocer las principales disfunciones del acceso vascular tributarias de
diagnostico e intervencidon angioradioldgica y las principales técnicas
aplicables en este campo.

Conocer la anatomia y potenciales variantes anatdmicas de las venas
centrales

del cuello y femorales

Conocer los principios basicos de la ecografia.

Habilidades:

Colocar el acceso vascular venoso temporal para hemodialisis o terapias
continuas de depuracidn extrarreranal en sus diversas ubicaciones
(femoral o yergular interna) bajo control ecografico.

Identificar adecuadamente con el ecografo las venas centrales ygular y
femoral y sus variantes anatdmicas para la colocacion por puncion del
acceso vascular venoso para hemodialisis.

Manejar la técnica ecografica y de eco-doppler para el estudio basico
morfoldgico y vascular renovesicoprostatico

Realizacién de biopsias renales ecodirigidas tanto en rifidn nativo como
trasplantado.

Prescribir de forma correcta una pauta de hemodialisis en un paciente con
IRA y saber ajustar los parametros en funcidon de su evolucion

Prescribir de forma correcta una pauta de terapia continua de depuracién
extrarreranl en un paciente con IRA y saber ajustar los parametros en
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funcion de su evolucion.
e Ajustar las dosis de los diversos farmacos al utilizarlos en pacientes con
IRA sometidos a terapias continuas de depuracién extrarreranal.

Niveles de responsabilidad:

» Principalmente, el residente desarrollara su actividad en la UNIDAD de
DIALISIS (Programa de HEMODIALISIS de pacientes agudos) del Servicio
de NEFROLOGIA con un nivel 1-2 de responsabilidad en funcién de los
conocimientos y habilidades que vaya adquiriendo con el tiempo, excepto
para la colocacion del acceso venoso para hemodialisis y la realizacion de
las biopsias renales donde tendra un nivel 2-3 de responsabilidad, también
en funcion de la habilidad que adquiera con el paso del tiempo.

GUARDIAS:

Los R2 de Nefrologia realizaran guardias troncales en el Servicio de Urgencias de
forma equitativa entre los Médulos A, B i D de Medicina (aproximadamente 4-
5 guardias al mes, no sobrepasando las 1100 horas anuales). Los objetivos y
responsabilidades se describen segun lo establecido en el Protocolo de
supervision de Nefrologia.

Objetivo de aprendizaje:
e Profundizar y consolidar los objetivos fijados de R1

Competencias a adquirir:

e Progresar en la practica asistencial de caracter urgente, desarrollando las
habilidades y competencias expuestas para la R1, con una mayor y
progresiva asunciéon de responsabilidades y de autonomia.

Conocimientos a adquirir:
e Instruir y consolidad los conocimientos descritos para el R1.

Habilidades:
e Instruir y consolidar las habilidades descritas para el R1.

Niveles de responsabilidad (segiun lo establecido en el Protocolo de
supervision y nivel de responsabilidad de los facultativos residentes durante
la Atencidon Continuada del Hospital Universitario de Bellvitge):

e La adquisicién de responsabilidades es progresiva

e El R2 estard siempre tutelado fisicamente.

e La mayor parte de su actividad en el SERVICIO de URGENCIAS la realizara
con un nivel 1-2 de responsabilidad en funcién de los conocimientos vy
habilidades que haya ido adquiriendo.

e En la solicitud e interpretacion de pruebas complementarias especificas, asi
como la decision final de la estrategia de tratamiento o del destino del
paciente tendra un nivel 2-3 de responsabilidad.

e En la confeccion y firma del informe de alta o de ingreso hospitalario tendra
un
nivel 2 de responsabilidad.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS:

Cursos internos obligatorios:
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e Curso de Introduccion a la Investigacion (2 sesiones de 3 horas)

Asistencia y Presentacion de sesiones (de Servicio, Generales, de Residentes,

bibliograficas):

e Asistencia a las Sesiones Generales del Hospital

e Asistencia a las sesiones especificas del Servicio donde esté rotando.

e Presentacion de los pacientes asistidos en las sesiones clinicas del
Servicio donde esté rotando que asi lo requieran.

 Asistencia y participacion activa en las sesiones del Servicio de
NEFROLOGIA (a partir de su incorporacion al Servicio):

Sesiones asistenciales (3 semanales, lunes, jueves y viernes)

Sesiones cientificas (1 semanal, miércoles)
— Sesiones de anatomia patologica - anatomoclinicas (1 semanal,

martes)

— Sesiones bibliograficas en cada seccién

e Asistencia a las Reuniones del Equipo mutidisciplinario para la atencion
del acceso vascular de hemodialisis (1 mensual).

¢ Inicio en la presentaciéon de sesiones cientificas en el Servicio (1 sesion)

Asistencia a Jornadas, Cursos externos o Congresos:

e "Cursos de Formacion Continuada - UpDate" que la Sociedad Catalana
de Nefrologia.

e Cursos de Formacién Continuada avalados u organizados por la Sociedad
Espafiola de Nefrologia.

e Reunidén Anual de la Sociedad Catalana de Nefrologia.
Cursos y Reuniones Cientificas relacionadas con la Hemodidlisis o la
Dialisis
Peritoneal.

Presentaciones en Jornadas y Congresos:

e No se exige, pero se recomienda su iniciacion. Puede participar como autor
o0 coautor en presentaciones orales o posters sobre temas que haya
trabajado activamente.

Publicaciones:

e No se exige, pero se aconseja iniciarse en la confeccién de estudios clinicos
retrospectivos o prospectivos relacionados con la rotacién que esté
realizando, y constar como autor o coautor en las publicaciones que se
deriven.
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RESIDENTE DE NEFROLOGIA DE TERCER ANO (R3)

ROTACIONES:

Durante este periodo el residente esta completamente integrado en el Servicio
de

NEFROLOGIA. A partir de este momento inicia los siguientes periodos de rotacion
(con un orden de realizacion que puede variar del aqui expuesto):

e CONSULTAS EXTERNAS de NEFROLOGfA,Il mes.

e Servicio de NEFROLOGIA - NEFROLOGIA CLINICA e INSUFICIENCIA RENAL
CRONICA - Unidad de Hospitalizacién, 9 meses

e Serviciode NEFROLOGIA - TRASPLANTE RENAL - Unidad de
Trasplante Renal (UTR) y Unidad de Hospitalizacion, 1(+8) meses *

* Como el periodo de rotacidon no coincide completamente con el afio de
residencia, parte de la segunda rotacion (8 meses) se extendera al 4° afio
de residencia. A pesar de ello seran desarrollados conjuntamente en este
apartado.

Cuando sean 2 residentes por afio realizaran las rotaciones por NEFROLOGIA
CLINICA e INSUFICIENCIA RENAL CRONICA - Unidad de Hospitalizacién o
TRASPLANTE RENAL - Unidad de Trasplante Renal (UTR) y Unidad de
Hospitalizacion de forma cruzada. En caso de ser 1 residente por afio iniciara
la rotacién, preferentemente por NEFROLOGIA CLINICA e INSUFICIENCIA
RENAL CRONICA - Unidad de Hospitalizacion.

Awspwvor Servicio de NEFROLOGIA — Consultas EXTERNAS de NEFROLOGIA, 1 mes:

Objetivo de aprendizaje:

e Conocer el manejo del paciente nefrolégico en el entorno de la atencion
ambulatoria.

e Conocer el manejo del paciente hipertenso en el entorno de la atencién
ambulatoria.

Competencias a adquirir:
e Evaluar a un paciente con enfermedad renal en el contexto de la

asistencia
ambulatoria.
e Evaluar uno paciente con hipertensionarterial esencial i
hipertension refractaria o secundaria.

Conocimientos a adquirir:
e Etiologia, fisiopatologia, estadios y manejo del IRC
e Etiologia, fisiopatologia, clasificacidn y manejo de la hipertensién arterial.
e Etiologia, diagndstico diferencial y manejo ambulatorio del paciente con
sindromes glomerulares
e Manejo ambulatorio del paciente con nefropatia diabética
Manejo ambulatorio y seguimiento del paciente trasplantado renal

Habilidades:
e Utilizar y saber interpretar la monitorizacién ambulatoria de la presion arterial.
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e Utilizar y saber interpretar el estudio de elasticidad arterial.

Niveles de responsabilidad:
» Principalmente, el residente desarrollara su actividad en la CONSULTA
EXTERNA de NEFROLOGIA con un nivel 3 de responsabilidad.

Servicio de NEFROLOGIA - NEFROLOGIA CLINICA e INSUFICIENCIA RENAL
CRONICA - Unidad de Hospitalizacion, 9 meses:

Objetivo de aprendizaje:

e Saber realizar una correcta historia clinica al paciente con nefropatia.

e Aprender a diagnosticar y tratar al paciente con IRA que no esta en una
Unidad de Criticos.

e Aprender a diagnosticar y tratar al paciente con IRC reagudizada.

e Aprender a diagnosticar y tratar las enfermedades glomerulares primarias
agudas y crénicas.

e Aprender a diagnosticar y tratar las enfermedades glomerulares
secundarias a enfermedades sistémicas.

e Aprender a diagnosticar y tratar las enfermedades tubulointersticiales
agudas y crénicas.

e Aprender a diagnosticar y tratar las enfermedades vasculares renales.

e Aprender a evaluar y manejar los trastornos hidroelectroliticos y del
equilibrio
acido-base.

e Aprender a manejar al paciente en programa de hemodidlisis o didlisis
peritoneal con patologia aguda que requiera ingreso hospitalario.

e Aprender a indicar y manejar el tratamiento conservador de la
enfermedad renal crénica.

e Aprender a indicar y a interpretar el resultado una biopsia renal

Competencias a adquirir:

e Evaluar y manejar al paciente con IRA que no estd en una Unidad de
Criticos.

e Evaluar y manejar al paciente con IRC reagudizada.

e Evaluar y manejar al paciente con patologia glomerular primaria aguda y
crénica.

e Evaluar y manejar al paciente con patologia glomerular secundaria a
enfermedades sistémicas.

o Identificar, evaluar y manejar al paciente con patologia tubulointersticial
aguda y cronica.

Identificar, evaluar y manejar al paciente con patologia vascular renal.

e Evaluar y manejar los trastornos hidroelectroliticos y del equilibrio acido-base.
Manejar al paciente en programa de hemodidlisis o didlisis peritoneal con
patologia aguda que requiera ingreso hospitalario.

e Identificar al paciente con IRC avanzada que no es candidato a
tratamiento sustitutivo renal

e Manejar el tratamiento conservador de la enfermedad renal cronica y el
tratamiento paliativo.

e Identificar e interpretar en la biopsia renal las lesiones elementales y los
diferentes patrones histoldégicos de las patologias glomerulares,
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tubulointersticiales y vasculares.

Evaluar y ponderar los beneficios y potenciales riesgos del tratamiento
inmunosupresor en las patologias glomerulares o tubulointersticiales.
Indicar correctamente el tratamiento con plasmaféresis en las
glomerulopatias primarias o en las nefropatias secundarias a diversas
enfermedades sistémicas.

Saber identificar enfermedad renal no diabética en un paciente diabético.

Conocimientos a adquirir:

Etiologia, fisiopatologia y manejo de la IRA fuera del contexto del

paciente critico.

Manejo de la uremia y de sus complicaciones

Etiologia, fisiopatologia y manejo de los principales trastornos

hidroelectroliticos y del equilibrio acido-base:

- Trastornos del agua y el sodio.

- Alteraciones del potasio total y de su distribucién en el organismo.

- Trastornos del equilibrio acido-base.

- Metabolismo calcio-fésforo y sus alteraciones.

Etiologia, fisiopatologia y manejo de la hipertensidn arterial grave. Estudio

de la hipertension arterial secundaria.

Etiologia, fisiopatologia y manejo de las nefropatias vasculares:

- Nefroangioesclerosis.

- Nefropatia isquemica

- Matia ateroembolica.

- Microangiopatia tromboética: purpura trombdtica trombocitopénica y
sindrome hemolitico urémico

Fisiopatologia y manejo de los principales sindromes glomerulares:

sindrome nefrético y sindrome nefritico.

Etiologia fisiopatologia y manejo de las glomerulopatias primarias y

secundarias:

- Glomerulonefritis endocapil-lar aguda.

- Glomerulonefritis extracapil-lares.

- Nefropatia de cambios minimos y glomeruloesclerosis segmentaria y focal.

- Nefropatia membranosa.

- Glomerulonefritis membranoproliferativa.

- Nefropatia mesangial IgA.

Fisiopatologia y manejo de la nefropatia diabética.

Fisiopatologia y manejo de las nefropatias en las enfermedades sistémicas:

- Nefritis lGpica

- Vasculitis sistémica

- Nefropatia de la esclerodermia.

- Nefropatia de la crioglobucinemia.

- Amiloidosi renal.

- Nefropatia en el mieloma y otras disproteinas.

- Nefropatia en la infeccién por el virus de la inmunodeficiencia adquirida.
Fisiopatologia y manejo de las nefropatias hereditarias:

- Enfermedad poliquistica renal y sus complicaciones.

- Malalties de la membrana basal glomerular.

- Enfermedad de Fabry y otras enfermedades por trastorno metabdlico

hereditario con afectacion renal.
Etiologia, fisiopatologia y manejo de la nefritis intersticial aguda
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Etiologia, fisiopatologia y manejo de las tubulopatias

e Fisiopatologia y manejo de la hipertensién y las alteraciones renales
durante
el embarazo.

e Conocer las indicaciones, contraindicaciones y complicaciones de la
biopsia renal.

o Etiologia y manejo de la sepsis secundaria a infeccién del acceso vascular
para hemodidlisis, tanto catéter como fistula arteriovenosa nativa o
protésica.

e Etiologia y manejo de la peritonitis grave que requiere ingreso en el
paciente en dialisis peritoneal.

e Manejo ético y paliativo del paciente con IRC avanzada que no es
candidato a tratamiento sustitutivo renal.

e Conocer las lesiones elementales y los diferentes patrones histoldgicos
de las patologias glomerulares, tubulointersticiales y vasculares.

e Conocer el tratamiento inmunosupresor de las patologias glomerulares o
tubulointersticiales y sus potenciales riesgos

e Conocer las indicaciones de la plasmaféresis en las glomerulopatias
primarias o en las nefropatias secundarias a diversas enfermedades
sistémicas.

e Conocer las indicaciones y contraindicaciones de la biopsia renal
percutanea y de la biopsia renal por via transjugular.

Habilidades:

e Realizar una correcta historia clinica al paciente con nefropatia.

e Interpretar correctamente y saber evaluar los diferentes métodos de
estimacion
o medida de la funcién renal.

e Interpretar correctamente un sedimento urinario

e Interpretar correctamente los diferentes métodos de determinacion de
proteinuria.

e Interpretar correctamente y saber evaluar las alteraciones electroliticas y
el
resultado de un equilibrio acido-base.

e Identificar e interpretar en la biopsia renal las lesiones elementales y los
diferentes patrones histologicos de las patologias glomerulares,
tubulointersticiales y vasculares.

Niveles de responsabilidad:

e Principalmente, el residente desarrollara su actividad en la Unidad de
Hospitalizacion - NEFROLOGIA CLINICA e INSUFICIENCIA RENAL
CRONICA )
del Servicio de NEFROLOGIA con un nivel 1-2 de responsabilidad en
funcién de los conocimientos y habilidades que vaya adquiriendo con el
tiempo y de la complejidad del proceso atendido.

Servicio de NEFROLOGIA - TRASPLANTE RENAL — Unidad de Trasplante Renal (UTR)
y Unidad de Hospitalizacion, 9 meses:

Objetivos de aprendizaje:
e Aprender a evaluar correctamente un donante para trasplante renal, tanto
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cadaver como donante vivo.

Aprender a evaluar la idoneidad de un paciente con IRC a ser receptor de
un

trasplante renal.

Aprender el proceso del trasplante renal en sus diferentes vertientes: de
cadaver, de donante vivo, trasplante renal cruzado, ABO incompatible o en
paciente hipersensibilizado.

Aprender el proceso del trasplante renal combinado hepatorenal o
renopancreatico.

Aprender a manejar al paciente trasplantado renal en el periodo de
peritrasplante inmediato.

Aprender a manejar al paciente trasplantado renal en el seguimiento
evolutivo postrasplante.

Competencias a adquirir:

Evaluar correctamente un donante para trasplante renal, tanto cadaver
como donante vivo.

Evaluar la idoneidad de un paciente con IRC a ser receptor deun
trasplante renal.

Manejar el periodo postrasplante inmediato

Manejar el control evolutivo del trasplante a medio y largo plazo.

Conocer, identificar y tratar las potenciales causas de la disfunciéon aguda

y
crénica del injerto.

Conocimientos a adquirir:

Método de obtencion de érganos y coordinacién del trasplante.

Principios basicos de la preservacion de 6rganos.

Protocolo de estudio del receptor de trasplante renal

Protocolo de estudio del donante de trasplante renal de donante vivo
Protocolo de trasplante renal de cadaver, de donante vivo, trasplante renal
cruzado, ABO incompatible o en paciente hipersensibilizado.

Conocer el proceso del trasplante renal combinado hepatorenal o
renopancreatico.

Aprender a manejar al paciente trasplantado renal en el periodo de
peritrasplante inmediato.

Conocer el procedimiento quirtrgico del trasplante renal

Conocer los principios y procedimientos del trasplante renal de vivo.
Inmunologia del trasplante y bases del tratamiento inmunosupresor.
Protocolo de tratamiento inmunosupresor de induccién y de mantenimiento

Manejo clinico en el periodo postrasplante y posibles complicaciones que
pueden aparecer.

Conocer las potenciales causas de la disfuncién aguda y crdénica del
injerto.

Base inmunoldgica de los diversos tipos de rechazo y su manejo clinico.
Conocer y saber manejar las complicaciones a medio y largo plazo del
trasplante renal y de la inmunosupresion.

Identificar precozmente el fracaso del injerto para realizar una adecuada
transicion hacia el tratamiento sustitutivo renal o el retransplante.

Conocer las indicaciones, contraindicaciones y complicaciones de la
biopsia renal en el trasplantado renal.
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Habilidades:

e Manejar la lista de espera de trasplante renal.

e Seleccion del receptor de trasplante renal ante un donante
determinado.

¢ Manejar el tratamiento inmunosupresor.

e Biopsia renal percutdnea bajo control ecografico sobre rifidn trasplantado.

e Saber identificar en la biopsia renal las lesiones elementales y los
diferentes patrones histolégicos de rechazo agudo u otras causas de
disfuncién aguda o crdnica del injerto.

Niveles de responsabilidad:
e Principalmente, el residente desarrollard su actividad en la Unidad de

Trasplante Renal (UTR) y Unidad de Hospitalizacion - TRASPLANTE RENAL
del Servicio de NEFROLOGIA con un nivel 1-2 de responsabilidad en
funcion de los conocimientos y habilidades que vaya adquiriendo con el
tiempo y de la complejidad del proceso atendido. En la valoracion del
donante cadaver para trasplante renal, la seleccion del receptor y la
decision del tratamiento inmunosupresor tendra un nivel 2 de
responsabilidad.

GUARDIAS:

Los R3 de Nefrologia realizardn guardias exclusivamente en el Servicio de
Nefrologia (aproximadamente 4-5 guardias al mes, no sobrepasando las 1100
horas anuales), con el apoyo de un adjunto de Nefrologia de telefénica y de
presencia fisica cuando la situacién lo requiera. En los fines de semana y dias
festivos hay apoyo de un adjunto de Nefrologia de presencia fisica 5 horas por la
manana, siendo el resto de la guardia soporte telefénico siempre que la situaciéon
lo permita. Durante los primeros meses, el residente estara acompanado en toda
la guardia por un adjunto de presencia fisica.

Los objetivos y responsabilidades se describen segun lo establecido en el
Protocolo de supervision de Nefrologia

Objetivos de aprendizaje:
e Saber manejar urgencias en patologia renal en situaciones de elevada

presidon asistencial y a menudo en horarios no habituales.

e Saber identificar y manejar la patologia grave nefroldgica que requiere
una respuesta inmediata.

e Saber realizar un correcto y estructurado informe clinico de atencion
urgente en
un enfermo nefroldgico.

e Saber atender el proceso de trasplante renal de cadaver, desde la
valoracion de la idoneidad del donante renal para trasplante, pasando por
la seleccién del receptor o receptores, hasta la preparacién previa al
trasplante renal.

Competencias a adquirir: )
e Saber asistir y manejar la patologia urgente especifica de NEFROLOGIA,

con una progresiva asuncién de responsabilidades y autonomia.
e Saber valorar el grado de gravedad del paciente con patologia nefrolégica
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urgente.

e Saber escoger, solicitar e interpretar las pruebas diagndsticas mas rentables
dentro de los recursos que el hospital ofrece para llegar a un adecuado
diagnéstico y un correcto tratamiento en la patologia nefroldgica urgente.

e Saber utilizar de forma racional y eficaz los recursos diagndsticos vy
terapéuticos disponibles tanto en el drea de Urgencias como en el Servicio
de Nefrologia para atender al paciente con patologia nefroldgica urgente.

e Asistir al proceso de trasplante renal de cadaver, desde la valoracién del
donante a la seleccion del receptor y la preparacién previa al trasplante
renal.

Conocimientos a adquirir:
e Conocer la patologia nefroldgica urgente y su manejo.

e Conocer las indicaciones de hemodialisis urgente tanto por insuficiencia
renal
como por intoxicaciones agudas.

e Conocer el proceso del trasplante renal desde la valoracion de la idoneidad
del donante renal para trasplante, pasando por el proceso de seleccién del
receptor o receptores y preparacién previa al trasplante renal, hasta la
atencién en el postrasplante inmediato.

Habilidades:

e Colocacién de acceso vascular venoso para tratar la patologia renal que
requiera tratamiento sustitutivo renal urgente.

e Prescribir de forma correcta una pauta de ultrafiltracion o hemodialisis
especifica para tratar la patologia renal o intoxicacion que requiera
tratamiento sustitutivo renal urgente.

e Realizar la valoraciéon del donante y seleccidon del receptor o receptores
adecuado/s para trasplante renal de cadaver.

e Dar la informaciéon adecuada al receptor sobre el procedimiento del
trasplante renal y el tratamiento inmunosupresor

Niveles de responsabilidad (segun lo establecido en el Protocolo de

supervision y nivel de responsabilidad de los facultativos residentes durante

la Atencion Continuada del Hospital Universitario de Bellvitge):

e La adquisicion de responsabilidades es progresiva ]

e La mayor parte de la actividad en la guardia de NEFROLOGIA, con el apoyo
telefonico o fisico de un adjunto de Nefrologia, la realizara con un nivel 1-
2 de responsabilidad.

e En la valoracion del donante cadaver para trasplante renal, la seleccion del
receptor y la decision del tratamiento inmunosupresor tendra un nivel 2-3
de responsabilidad en funcién del periodo y competencias adquiridas.

e El apoyo telefénico del adjunto de nefrologia se realiza mediante la
conexidn telematica a la historia clinica informatizada del paciente para
una adecuada discusion del problema en tiempo real.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS:

Cursos internos obligatorios:
e Curso Intermedio de Investigacion (2 sesiones de 3h)
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Asistencia y Presentacion de sesiones (de Servicio, Generales, de Residentes,

bibliograficas):

e Asistencia a las Sesiones Generales del Hospital )

e Asistencia y participacion activa en las sesiones del Servicio de NEFROLOGIA:
— Sesiones asistenciales (3 semanales, lunes, jueves y viernes)
— Sesiones cientificas (1 semanal, miércoles)

Sesiones de anatomia patologica - anatomoclinica (1 semanal, martes)
— Sesiones bibliograficas en las secciones

o Sesiones cientificas en el Laboratorio de Nefrologia Experimental

e Asistencia a las Reuniones del Equipo mutidisciplinar para la atencion del
acceso vascular de hemodialisis (1 mensual).

e Asistencia a las Sesiones de la Unidad Funcional de Enfermedades
Autoinmunes y Sistémicas (UFMAS) (3 al mes).

e Asistencia a las Sesiones multidisciplinarias de Trasplante Renal

e Presentacion clinica activa de los pacientes atendidos en las sesiones
asistenciales

e Presentacion regular de sesiones cientificas en el Servicio (2 anuales).

Asistencia a Jornadas, Cursos externos o Congresos:

e "Cursos de Formacion Continuada - UpDate" que la Sociedad Catalana
de Nefrologia realiza con regularidad.

e Cursos de Formacién Continuada avalados u organizados por la Sociedad
Espafiola de Nefrologia.

e Cursos de Formacién Continuada avalados u organizados por las

Sociedades Europea, Americana o internacional de Nefrologia.

Reunidé Anual de la Societat Catalana de Nefrologia.

Congreso Nacional de la Sociedad Espanola de Nefrologia.

Reunién Anual del Club de Nefropatologia / GLOSEN

Cursos especificos de Residentes de 3r afio organizados por la Sociedad

Espaiola de Nefrologia.

e Asistencia a Jornadas o Cursos relacionados con el tema de la rotaciéon
en curso.

Presentaciones en Jornadas y Congresos:
e Presentacion de al menos una comunicacién oral o péster a una reunién
o Congreso Nacional, sobre temas que haya trabajado activamente.

Publicaciones:
e Publicacion de casos clinicos relevantes o notas clinicas en revistas
nacionales o internacionales.

e Se estimulara la participacién en estudios clinicos retrospectivos o
prospectivos relacionados con la rotacién que esté realizando, y constar
como autor o coautor en las publicaciones que se deriven.

Master y Doctorado:

e Se recomienda el inicio del master *
* tras la aplicacion del Plan de Bolonia en la formacion Universitaria, la
carrera de Medicina, de 6 afos, computa un total de 360 créditos, con
lo que deberia adquirir directamente la consideracion de Master sin
necesidad de nuevos créditos.
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Participacion en docencia de pregrado / postgrado:

Participara activamente en la docencia de pregrado con los estudiantes
gue rotan por el servicio de Nefrologia.

Participara activamente en la docencia de posgrado con los residentes de
menor afo o de otras especialidades que rotan por el servicio de Nefrologia.
Se recomienda la participacion en los talleres del Curso de Urgencias.
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RESIDENTE DE NEFROLOGIA DE CUARTO ANO (R4)

ROTACIONES:

Durante este periodo el residente completara la rotacién en la Unidad de
Hospitalizacién iniciada a finales de R3 (NEFROLOGIA CLINICA e
INSUFICIENCIA RENAL CRONICA o TRASPLANTE RENAL) [ver ROTACIONES

de R3]. En el ultimo semestre de residencia dispondra de 3 meses para realizar
una

ROTACION EXTERIOR en otro centro internacional o nacional.

El R4 de Nefrologia destinara parte de su actividad a realizar CONSULTAS
EXTERNAS de NEFROLOGIA, 5 horas cada 15 dias.

e Servicio de NEFROLOGIA - TRASPLANTE RENAL - Unidad de Trasplante
Renal (UTR) y Unidad de Hospitalizacién, (1+) 8 meses*
e Rotacion EXTERNA, 3 meses.

* Como el periodo de rotacidon no coincide completamente con el afio de
residencia, parte de la rotacién (1 mes) se habra realizado en el 3r afio de
residencia. La rotacién se ha detallado conjuntamente en el apartado
anterior de R3.

= ROTACION EXTERNA, 3 meses

Objetivo de aprendizaje:

e Aprender sobre una patologia o tema especifico de la especialidad que
genera especial interés al residente o que no ha sido suficientemente
abordada durante la residencia, o aprender sobre una técnica clinica,
epidemiolégica o de laboratorio de interés para un futuro proyecto de
investigacion.

Competencias a adquirir:
¢ Manejarse en un entorno de la especialidad diferente al habitual durante
la residencia

e Perfeccionar una llengua estrangera (si es tria un centre internacional)

Conocimientos a adquirir:
e Dependera del proyecto escogido, opcional para el residente.

Habilidades:
e Dependera del proyecto escogido, opcional para el residente.

Niveles de responsabilidad: )
e Principalmente, el residente desarrollara su actividad en la ROTACION

EXTERNA con un nivel 2-3 de responsabilidad.
— CONSULTA AMBULATORIA DE NEFROLOGIA, 5 horas, cada 15 dias

Objetivo de aprendizaje:

39



S/ ||||| Bellvitge
Hospital UmverSltan

e Aprender a desarrollarse en el entorno de la asistencia ambulatoria
e Aprender a manejar la patologia renal desde el punto de la aproximacion
diagnostica y terapéutica desde la atencién ambulatoria

Competencias a adquirir:
e Evaluar, orientar y decidir un esquema diagndstico y una pauta

terapéutica en paciente con nefropatia en el contexto de la dindmica de la
asistencia ambulatoria
e Realizar el seguimiento posterior a corto plazo*
* El paciente que requiera un seguimiento a largo plazo debera ser
derivado al nefrélogo adjunto de referencia.

Conocimientos a adquirir:
e Manejo diagndstico y terapéutico de la insuficiencia renal
e Manejo diagnostico y terapéutico de la hipertensién arterial.
e Esquema diagnodstico de la hematuria y/o proteinuria en sus diferentes grados
e Esquema diagnostico y terapéutico de los trastornos hidroelectroliticos y del
equilibrio
acido-base

Habilidades:
e Interrogatorio y exploracién dirigida para el diagndstico de las nefropatias
e Realizar una primera visita de pacientes con patologia nefrolégica
derivados para su atencidon ambulatoria
e Realizar visitas de seguimiento de los pacientes visitados o de los pacientes
atendidos en
la Unidad de Hospitalizacién tras el alta.
Utilizar y saber interpretar la monitorizacién ambulatoria de la presién arterial.
e Utilizar y saber interpretar el estudio de elasticidad arterial.

Niveles de responsabilidad:
e Principalmente, el residente desarrollard su actividad en la CONSULTA

EXTERNA de NEFROLOGIA con un nivel 1 de responsabilidad. En caso de
duda ante un paciente dispone de un adjunto de nefrologia de referencia
en el cubiculo contiguo.

GUARDIAS:
El R4 de Nefrologia realizardan guardias exclusivamente en el Servicio de
Nefrologia (aproximadamente 4-5 guardias al mes, no sobrepasando las 1100
horas anuales), con el apoyo de un adjunto de Nefrologia de telefénica y de
presencia fisica cuando la situacion lo requiera. En los fines de semana y dias
festivos hay apoyo de un adjunto de Nefrologia de presencia fisica 5 horas por la
manana, siendo el resto de la guardia soporte telefénico siempre que la situacion
lo permita.
Los objetivos y responsabilidades se describen segun lo establecido en el
Protocolo de supervision de Nefrologia. Son parecidos a los del R3 aunque se
espera que progrese en el grado de autonomia hasta poder llegar al final de la
residencia con un nivel 1 de responsabilidad en practicamente todos los
procesos.
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Objetivos de aprendizaje:

e Conseguir solteza y progresiva autonomia en el manejo de urgencias en
patologia nefroldégica compleja

e Conseguir soltia y progresiva autonomia en el manejo en todo proceso de
trasplante renal de cadaver, desde la valoracién de la idoneidad del
donante renal y la seleccion y preparacion del receptor, hasta el manejo
postrasplante inmediato.

Competencias a adquirir:

o Saber manejar de forma eficaz la patologia urgente especifica de
NEFROLOGIA, incluida la compleja.

e Saber manejar el proceso integro de trasplante renal de cadaver, en su
periodo pre y postresplante, en el trasplante renal complejo

Conocimientos a adquirir:

e Conocer la patologia nefroldgica urgente compleja

e Conocer la indicacién de plasmaféresis urgente

e Protocolo integro de preparacién pretrasplante i asistencia
postresplante inmediato en el paciente hipersensibilizado.

Habilidades:

e Realizar la entrevista clinica y conseguir una buena valoracién global del
paciente que acude por patologia nefroldgica urgente compleja.

e Colocacién de acceso vascular venoso en paciente con complejidad
vascular

e Prescribir de forma correcta una pauta de plasmaféresis urgente

e Dar la informacién adecuada al receptor hipersensibilizado sobre el
procedimiento del trasplante renal y el tratamiento inmunosupresor

Niveles de responsabilidad (segin lo establecido en el Protocolo de

supervision y nivel de responsabilidad de los facultativos residentes durante

la Atencidon Continuada del Hospital Universitario de Bellvitge):

e La adquisicidon de responsabilidades es progresiva )

e La mayor parte de la actividad en la guardia de NEFROLOGIA, con el apoyo
telefonico o fisico de un adjunto de Nefrologia, la realizara con un nivel 1-
2 de responsabilidad.

e En la valoracion del donante cadaver para trasplante renal, la seleccion del
receptor y la decision del tratamiento inmunosupresor tendra un nivel 2
de responsabilidad.

e El apoyo telefénico del adjunto de nefrologia se realiza mediante la
conexidn telematica a la historia clinica informatizada del paciente y/o de
forma fisica en caso de requerirse para una adecuada discusién del
problema en tiempo real.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS:

Asistencia y Presentacidon de sesiones (de Servicio, Generales, de Residentes,
bibliograficas):
e Asistencia a las Sesiones Generales del Hospital
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Asistencia y participacion activa en las sesiones del Servicio de NEFROLOGIA:

— Sesiones asistenciales (3 semanales, lunes, jueves y viernes)

— Sesiones cientificas (1 semanal, miércoles)

— Sesiones de anatomia patolégica - anatomoclinicas (1 semanal,
martes)

— Sesiones bibliograficas en las secciones

Sesiones cientificas en el Laboratorio de Nefrologia Experimental

Asistencia a las Sesiones de la Unidad Funcional de Enfermedades

Autoinmunes y Sistémicas (UFMAS)

Asistencia a las Sesiones multidisciplinarias de Trasplante Renal

Presentacién regular de sesiones cientificas en el Servicio.

Presentacién clinica activa de los pacientes atendidos en las sesiones

asistenciales

Asistencia a Jornadas, Cursos externos o Congresos:

Curso avanzado de Investigacién (dentro del Itinerario de Investigacion)
Cursos de Formacién Continuada — UpDate" que la Sociedad Catalana de
Nefrologia realiza con regularidad.

Cursos de Formacion Continuada avalados u organizados por la Sociedad
Espafiola de Nefrologia.

Cursos de Formacién Continuada avalados u organizados por las
Sociedades Europea, Americana o internacional de Nefrologia.

Congreso Nacional de la Sociedad Espafiola de Nefrologia.

Asistencia a un Congreso Internacional de la especialidad.

Cursos especificos de Residentes de 4° afio organizados por la Sociedad
Espafiola de Nefrologia.

Asistencia a Jornadas o Cursos relacionados con el tema de la rotacion
en curso.

Presentacidon en Jornadas y Congresos:

Presentacidn de al menos una comunicacion oral o pdéster a una reunion o
Congreso Nacional o Internacional, sobre temas que haya trabajado
activamente.

Publicaciones:

Publicacion de casos clinicos relevantes o notas clinicas en revistas
nacionales o internacionales.
Participacion en estudios clinicos retrospectivos o prospectivos relacionados
con la rotacion que esté realizando, y constar como autor o coautor en las
publicaciones que se deriven.

Master y Doctorado:

Se estimulara la realizacion del master* y se orientara en el trayecto

hacia el

doctorado.
(* tras la aplicacién del Plan de Bolonia en la formacion Universitaria,
la carrera de Medicina, de 6 afios, computa un total de 360 créditos,
con lo que deberia adquirir directamente la consideracion de Master sin
necesidad de nuevos créditos)
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Participacion en docencia de pregrado / postgrado:

Participara activamente en la docencia de pregrado con los estudiantes
gue rotan por el servicio de Nefrologia.

Participara activamente en la docencia de posgrado con los residentes de
menor afio o de otras especialidades que rotan por el servicio de Nefrologia.
Se recomienda la participacion en los talleres del Curso de Urgencias.
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ADICION:

Durante el periodo de Formacién en Nefrologia para conseguir una adecuada
formacidn, aparte de la asistencia clinica diaria, los cursos y la asistencia a
reuniones y congresos, debe haber una predisposicion activa por parte del
residente mismo al estudio regular y al autoaprendizaje. Para ello se
recomienda la consulta de diversas fuentes bibliograficas, como pueden ser
los diversos libros de texto de Nefrologia en formato papel o electrdnico,
disponibles en el propio servicio, la Biblioteca del Campus de Ciencias de la
Salud de Bellvitge anexo, o en linea a través del servidor del Hospital y
mediante conexidén a la Biblioteca de la Universidad de Barcelona.

Un excelente recurso de consulta electrénica de informacién médica en
general, pero muy extensa en Nefrologia es UpToDate (https://
www.uptodate.com/contents/search), en linea también a través del servidor
del Hospital y en dispositivos tipo mévil o tableta.

Asimismo, se incentivard la continua actualizacion mediante la consulta
regular de revistas médicas generales y sobre todo de la propia especialidad,
disponibles en linea a texto completo la mayoria de ellas a través del servidor
del Hospital y mediante conexidon a la Biblioteca de la Universidad de
Barcelona. Una util aproximacién a esta practica es el registro libre para la
recepcion regular en el e-mail de los eTOC (Table Of Contents) de las
diferentes revistas, disponible en la pagina principal de la web de cada una
de ellas.

BIBLIOGRAFIA RECOMENDADA

Las principales revistas generales de la especialidad recomendadas son
(acceso marzo'2025):

Nefrologia [Revista oficial de la Sociedad Espanola de Nefrologia]
http://www.revistanefrologia.com

Journal of American Society of Nephrology (JASN) [Revista oficial de la
American Society of Nephrology]
https://journals.lww.com/jasn/pages/default.aspx

Clinical Journal of American Society of Nephrology (CJASN) [2a Revista de la
American Society of Nephrology]
https://journals.lww.com/CJASN/pages/default.aspx

Kidney Internacional (KI) [Revista oficial de la International Society of
Nephrology]

http://www.kidey-international.org

Nature Reviews Nefphrology

https://www.nature.com/nrneph/

Nephology, Dialysisi and Transplantation (NDT) [Revista oficial de la European
Renal Association] https://academic.oup.com/ndt/issue

Clinical Kidney Journal (CKJ, antigua NDT plus) [2a Revista oficial de la
European Renal Association]

https://academic.oup.com/ckj/issue

American Journal of Kidney Diseases (AJKD) [Revista oficial de la National
Kidney Fundation]

http://www.ajkd.org/
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Current Opinion in Nephrology and Hypertension
http://journals.lww.com/co-nephrolhypertens/pages/default.aspx

Otras revistas de interés en la especialidad, aunque mas especificas son:

Transplantation [Revista oficial de la Transplantation Society]
http://journals.lww.com/transplantjournal/pages/default.aspx

American Journal of Transplantation (AJT) [Revista oficial de la American
Society of Transplantation]

https://www.amjtransplant.org/

Transplant International [Revista oficial de la European Society for
Organ Transplantation)
http://onlinelibrary.wiley.com/journal/10.1111/(ISSN)1432-2277

Hemodialysis Internacional [Revista oficial de la International Society
for Hemodialysis]
http://onlinelibrary.wiley.com/journal/10.1111/(ISSN)1542-4758

Seminars in Dialysis
http://onlinelibrary.wiley.com/journal/10.1111/(ISSN)1525-139X

Peritoneal Dialysis International [Revista oficial de la International Society of
Peritoneal Dialysis]

https://journals.sagepub.com/home/ptd

Journal of Hypertension [Revista oficial de la European Society of Hypertension i
de la Internacional Society of Hypertension]
http://journals.lww.com/jhypertension/pages/default.aspx/

Hypertension [Revista oficial de la American Heart Association]
https://www.ahajournals.org/journal/hyp

Revistas médicas generales de interés soon:

New England Journal of Medicine (NEJM)
http://www.nejm.org/

Lancet
http://www.thelancet.com/journals/lancet/issue/current

El residente deberd adquirir la habilidad de la basqueda de informacion para
resolver los problemas clinicos que se le presenten o para hacer revisiones de
temas especificos. Para ello deberd dominar la utilizacién de bases de datos para
realizar investigaciones bibliograficas electrénicas, principalmente PubMed
(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/).

Durante su formacion 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 investigacion, sea de tipo observacional o experimental. También debe
saber evaluar criticamente la literatura cientifica relativa a las ciencias de la
salud, siendo capaz de disefiar un estudio, realizar la labor de campo, la
recogida de datos y la confeccion de una base de datos y el analisis
estadistico, asi como la discusion y la elaboracion de conclusiones, que debe
saber presentar como una comunicacion o una publicacidn.

La formacion del especialista en Nefrologia como futuro investigador debe
realizarse a medida que avanza su maduracién durante los afios de
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especializacion, sin menoscabo que pueda efectuarse una formacion adicional
al finalizar su periodo de residencia para capacitarse en un area concreta de
investigacion.

El Servicio de Nefrologia del Hospital Universitario de Bellvitge tiene un activo
programa de investigacion basica y clinica tanto en el propio Servicio como
en el Laboratorio de Nefrologia Experimental anexo. Este es un escenario
ideal para que los residentes de Nefrologia de 3° y 4° ano se estimulen e
inicien en el campo de la investigacion tanto clinica como basica.
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COMPETENCIAS Y ACTIVIDADES FORMATIVAS DEL PLAN DE FORMACION
TRANSVERSAL COMUN

Las competencias transversales son comunes a todas o buena parte de las
especialidades en Ciencias de la Salud. Se adquieren mediante:

- Las acciones formativas (cursos y talleres) organizados por la Comision
de Docencia, de realizacién obligatoria para todos los residentes y con
evaluacion final.

- La practica integrada y tutorizada en cada una de las unidades
docentes y con evaluacién continuada.

- El autoaprendizaje guiado.

CURSOS DE OBLIGADO CUMPLIMIENTO:

1. CURSO DE BIOETICA. VALORES Y ACTITUDES PROFESIONALES (2 horas, de R1):

Dirigido a todos los residentes de FSE

e Conocer los fundamentos de la bioética y el método de deliberacidon
en la practica profesional

e Cumplir con los principios y valores de los sistemas de salud y de la
profesion

e Detectar y saber manejar situaciones de conflicto ético

e Respetar los valores de los pacientes, sin discriminacion por razén
alguna

e Aplicar adecuadamente el proceso de consentimiento informado
e Valorar la capacidad de los pacientes para tomar decisiones sanitarias

e Demostrar conocer los aspectos éticos y legales relacionados con la
atencidon a menores, pacientes discapacitados y en el final de la vida

e Demostrar conocer los aspectos éticos y legales relacionados con el
manejo de la informacion, la documentacion y la historia clinica, para
manejar la confidencialidad y el secreto profesional

e Informar en los procesos de planificacién anticipada de las voluntades

e Demostrar conocer el funcionamiento de los Comités de Etica
Asistencial y de Investigacién

2. CURSO DE RCP (3horas, de R1):

Dirigido a todos los residentes de FSE
e Soporte vital basico
e Soporte vital intermedio

3. CURSO DE MANEJO DE LA INFORMACION CLINICA (3 horas, de R1):

Dirigido a todos los residentes de FSE

e Utilizar las tecnologias de la informacion y la comunicacion en el
ambito profesional

47



S/ ||||| Bellvitge
Hospital UmverSltan

e Conocer el funcionamiento del programa SAP (historia clinica
informatizada), asi como los programas GACELA y SILICON

e Conocer las caracteristicas generales del sistema de informacion
sanitario e interpretar los indicadores de uso mas frecuente

e Conocer los principios basicos de codificacion segun la nomenclatura
internacional (CIE)

4. CURSO DE SUTURAS (3h, de R1)

Dirigido a todos los residentes de FSE
e Aprender los principios basicos de la sutura

5. CURSO DE COMO ESCRIBIR UN INFORME MEDICO (2h, de R1)

Dirigido a los residentes MIR de FSE
e Aprender los principios basicos de codificacion clinica
e Aprender a elaborar un informe clinico de alta hospitalaria, alta de
urgencias y alta quirdrgica
e Conocer el protocolo de cémo elaborar un informe médico de HUB

6. CURSO DE INVESTIGACION
Dirigido a todos los residentes de FSE

Curso de Introduccion a la Investigacion (4 sesion de 1,5 h, de R2)
¢ Nivel intermedio (4 sesiones de 1,5 horas, de R3)
¢ Nivel avanzado (4 sesiones de 1,5 horas, de R4)

e Formular hipoétesis de trabajo en investigacién. Saber aplicar el
método cientifico

e Aplicar los principios cientificos y bioéticos de la investigacion
biomédica y participar en el diseno y desarrollo de proyectos de
investigacion

e Disefar, obtener datos y realizar estudios estadisticos basicos
utilizando programas informaticos

e Desarrollar habilidades para realizar presentaciones en reuniones
cientificas, publicaciones en revistas cientificas, busqueda
bibliografica, lectura critica de articulos, etc.

7. CURSO DE BUENAS PRACTICAS EN EL ENTORNO DE SEGURIDAD DEL
PACIENTE Y DEL PROFESIONAL (4 horas, de R1):
e Conocer las bases de la planificacién, administracion y organizacion
sanitaria tanto a nivel estatal como autondmico
e Participar en la elaboracién de criterios, indicadores o estandares de
calidad a partir de evidencias cientificas (protocolos, guias de practica
clinica, etc.)
e Utilizar eficientemente los recursos disponibles
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e Conocer la importancia de la coordinacién entre especialidades y
niveles asistenciales

e Intimidad, confidencialidad y secreto profesional
e Conocer el reglamento en materia de proteccion de datos
e Conocer el sistema de notificacidn y atenciéon a segundas victimas

e Conocer el protocolo de transfusién segura de componentes
sanguineos

e Conocer el protocolo de prevencion de infecciones nosocomiales
e Conocer el protocolo de cirugia segura

8. CURSO DE PREVENCION DE RIESGOS LABORALES: RIESGOS
BIOLOGICOS Y RIESGOS PSICOSOCIALES PARA RESIDENTES (3h, de
R1):

Dirigido a todos los residentes de FSE

e Aplicar medidas preventivas y terapéuticas de proteccién de riesgos
laborales y enfermedades del profesional sanitario

o Identificar situaciones de estrés personal y pedir ayuda cuando sea
necesario

e Desarrollar habilidades para el manejo del estrés y la prevencién del
burnout

e Prevencién de la exposicidon a agentes bioldgicos
e Higiene Postural
e Actuacion en caso de emergencia

9. CURSO DE BUENAS PRACTICAS EN EL DIA A DIA EN EL HOSPITAL (1h,
de R1) (Bienvenida)

Dirigido a todos los residentes de FSE
e Conocer el protocolo del derecho a la intimidad del paciente
e Respeto hacia los pacientes, la institucidon y organizaciones sanitarias
e Talleres practicos de buenas practicas en el dia a dia en el hospital
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