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1. EL HOSPITAL CLINICO UNIVERSITARIO VIRGEN
DE LA ARRIXACAY LA DOCENCIA

1.1. Estructura de la Jefatura de Estudios.

El jefe de estudios es el presidente de la Comision de Docencia del hospital clinico
universitario Virgen de la Arrixaca. Funcionalmente, depende de la gerencia del area de
salud | del SMS.

Al jefe de Estudios le corresponde presidir la Comision de Docencia y dirigir las
actividades de planificacién, organizacién, gestion y supervision de la docencia
especializada. También le corresponde facilitar la integracion de las actividades formativas

de los residentes con la actividad asistencial y ordinaria de los centros asistenciales.

Sus funciones estan recogidas la Orden SCO/581/2008, de 22 de febrero por la que
se publica el acuerdo de la Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud,
por el que se fijan criterios generales relativos a la composicion y funciones de las
comisiones de docencia, a la figura del jefe de estudios de formacion especializada y al

nombramiento del tutor:

1. Asumir la presidencia de la Comisién de Docencia, dirimiendo con su voto los
empates que se produzcan en la adopcion de acuerdos.

2. Asumir la representacion de la comision de docencia formando parte, en los
términos que establezcan las Comunidades Auténomas, de los érganos de
direccion de los correspondientes centros y servicios sanitarios, con el fin de
asegurar y garantizar la incardinacion de la docencia en la actividad asistencial
ordinaria continuada y de urgencias de dichos centros.

3. Dirigir y coordinar las actividades de los tutores/as y actuar como interlocutor
con los responsables de todas las unidades docentes.

4. Actuar como interlocutor entre los responsables asistenciales y docentes con
finalidad de garantizar una adecuada coordinacién entre los mismos.

5. Consensuar y suscribir con los correspondientes érganos de direccion del
centro en representacion de la comision de docencia, el protocolo de

supervision de los residentes segun la legislacion vigente.
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6. Presidir segun prevé la legislacion vigente, los correspondientes comités de
evaluacion anual, dirimiendo con su voto los empates que pudieran producirse.
Supervisar el Plan de Gestion de la Calidad Docente del centro o unidad.
Promover, fomentar y definir lineas y actividades de investigacion, relacionadas
con las especialidades en ciencias de la salud en consonancia con los planes
de salud de la Comunidad Auténoma y los programas I+D, relacionados con la
formacion sanitaria especializada.

9. Garantizar la correcta remision, en tiempo y forma, de las evaluaciones y
demas documentacion que se deba trasladar al Registro de Especialistas en
Formacién del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad.

10. Gestionar los recursos humanos y materiales asignados a la comision de
docencia, elaborando el plan anual de necesidades, segun la normativa
aplicable en cada Comunidad Auténoma.

11. Ordenar la insercion en el tablén de anuncios de los avisos y resoluciones de la
comision de docencia que requieran publicacion, insertando la diligencia
relativa a la fecha de publicacién que en cada caso corresponda.

12. Aquellas otras que le asigne la correspondiente Comunidad Autbnoma y demas

normas que regulen la formacion sanitaria especializada.

1.2. Composicion de la Comision de Docenciay Funciones.

Las comisiones de docencia estaran compuestas por un presidente, que sera el jefe

de estudios de formacién especializada, y por los siguientes vocales:

T

Vocales en representaciébn de los tutores: con caracter general, tendran
representacién en nimero superior al de vocales representantes de los residentes y
seran elegidos entre los tutores acreditados del centro o unidad por un periodo de
cinco afos, pudiendo ser reelegidos sucesivamente, siempre que gocen de la
representacién requerida.

o Sin perjuicio de ello, se habran de tener en cuenta las siguientes reglas
especificas: En el caso de comisiones de docencia de centro estaran
representados tutores de cada una de las &areas hospitalarias (servicios
médicos, quirdrgicos y centrales) con especialidades acreditadas. En este
caso, el nimero minimo de vocales representantes de los tutores sera de
siete; cuando este nimero sea superior al de las unidades docentes
acreditadas del centro, el numero minimo de vocales representantes de los

tutores coincidird con el nimero de unidades docentes acreditadas.
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Vocales en representacion de los residentes: seran elegidos, para un periodo de un
afio, de entre los especialistas en formacion de su centro o unidad docente,
pudiendo renovar su cargo por periodos sucesivos de un afio de duracion.
Preferentemente estaran representadas todas las promociones de residentes que
se formen en un centro o unidad acreditados.

o Ademas, se habran de cumplir las siguientes reglas especificas:
Comisiones de docencia de centro: el nimero total de vocales de residentes
podra ser de hasta seis, y deberan estar representados los residentes de
cada una de las areas hospitalarias (servicios médicos, quirlrgicos y
centrales) con especialidades acreditadas. Ademas, existirA un vocal
representante de los residentes de la comision de docencia de la unidad
docente de Atencién Familiar y Comunitaria que tenga como dispositivo a
dicho centro.

La jefatura de estudios de la unidad docente de Atencion Familiar y Comunitaria
debera estar representada en las comisiones de docencia de los centros en los que
se formen sus residentes.

Existir4, al menos, un vocal elegido de entre alguno de los siguientes colectivos
para un periodo de 5 afios, pudiendo ser reelegidos sucesivamente:

o Los técnico/s de apoyo del centro o unidad docente.

o Launidad de formacién continuada de la gerencia del area de salud.

o Los responsables de practicas universitarias de la gerencia del area de
salud, con el fin de que exista una adecuada coordinacion entre las
ensefianzas universitarias de grado y posgrado y la formacion especializada
en ciencias de la salud.

Igualmente, por un periodo de 5 afios renovable, se designar4d a un vocal en
representacién del érgano de direccion de la entidad titular.

Asimismo, serda designado un vocal en representaciéon de la Direccion General de
Recursos Humanos por ese mismo periodo con posibilidad de que se renueve
sucesivamente su designacion.

En el seno de la comision de docencia, debera existir un puesto de Secretaria, con
voz pero sin voto, que atenderd al funcionamiento administrativo y custodia de los
expedientes de los especialistas en formacién. La provision del puesto de titular de
la secretaria de la comisién de docencia se llevara a cabo mediante designacion por
la gerencia u 6rgano directivo a la que esté adscrita, oido el jefe de estudios,
pudiendo ser sustituido en cualquier momento por el mismo procedimiento por el
gue fue nombrado.
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Las funciones de la comision de docencia, viene definidas en el punto 4.3. de la

Resolucion del Director General de Recursos Humanos del Servicio Murciano de Salud por

la que se aprueban las instrucciones por las que se determina la composicion y el

funcionamiento de los érganos docentes colegiados a los que corresponde organizar la

formacion sanitaria especializada y se fijan las entidades titulares de los centros

hospitalarios docentes y de las unidades docentes acreditadas en el ambito de la Region de

Murcia. La composicién de la Comision de Docencia es:

Nombrey Apellidos

Especialidad / Puesto

Presidente:

José Manuel Rodriguez Gonzélez

Jefe de Estudios

Vicepresidente:

José Luis Navarro

Medicina Nuclear

Secretaria:

Juana M2 Gonzélez Giménez

Jefe Seccidon Administrativa

Vocales en representacion
de los tutores

Elena Gil Gomez

Cirugia General y del AD

José Luis Navarro Fernandez

Medicina Nuclear

Belén Ferri Niguez

Anatomia Patologica

Carmen Mufioz Esparza

Cardiologia

Luis Enrique Fernandez Rodriguez

Anestesiologia y Reanimacion

Silvia Sanchez Camara

Medicina Intensiva

César Salcedo Canovas

Cirugia Ortopédica y
Traumatologia

Vocales en representacion
de los residentes

Rosana Gonzéalez Lépez

Inmunologia

Marta Morella Fernandez

Oncologia Médica

Ana Isabel Gutiérrez Fernandez

Cirugia General y del AD

Alicia Lopez Abad

Urologia

Alberto Espinosa Lépez

Oncologia Radioterapica

Alberto Castillo Sandoval

Medicina Familiar y
Comunitaria

Vocal Jefatura de Estudios
UDM AFyC

M2 Elena Sebastian Delgado

Jefa de Estudios

Vocales técnicos de apoyo,
FC, etc.

José Antonio Galian Megias

Técnico Docente

Elisabeth Monz6 Nifez

Técnico Formacion Continuada

M2 Luz Alcaraz Escribano

Supervisora Enf. Pregrado

José Manuel Felices Farias

Jefe de Residentes

Vocal Entidad Titular

Juana Fernandez Buendia

Directora Médica

Vocal Direccion General
Recursos Humanos

Francisco Molina Duran

Coordinador Desarrollo
Profesional

Asistentes invitados

Jefes de Estudios de UDM de Pediatria,
Obstetricia y Ginecologia y Salud Mental
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1.3 Plazas Acreditadas.

Las plazas acreditadas para el presente afio son las siguientes:

Especialidad

Plazas Acreditadas

Alergologia

Andlisis Clinicos

Anatomia Patoldgica

Anestesiologia y Reanimacion

Aparato Digestivo

Bioquimica Clinica

Cardiologia

Cirugia Cardiovascular

Cirugia General

Cirugia Oral y Maxilofacial

Cirugia Ortopédica y Traumatologia

Cirugia Pediatrica

Cirugia Plastica, Estética y Reparadora

Dermatologia y venereologia

Endocrinologia y Nutricion

Farmacia Hospitalaria

Hematologia Hemoterapia

Inmunologia

Medicina Fisica y RHB

Medicina Intensiva

Medicina Interna

Medicina Nuclear

Microbiologia y Parasitologia

Nefrologia

Neumologia

Neurocirugia

Neurofisiologia Clinica

Neurologia

Oftalmologia

Oncologia Médica

Oncologia Radioterapica

O.R.L.

Radiodiagnostico

Radiofarmacia

Radiofisica

Reumatologia

Urologia

TOTAL
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1.4. NUomero de Residentes por Especialidad.

Especialidad Nidmero de Residentes
Alergologia 3
Anélisis Clinicos 5
Anatomia Patoldgica
Anestesiologia y Reanimacion 35
Aparato Digestivo 8
Bioguimica Clinica 4
Cardiologia 15
Cirugia Cardiovascular 2
Cirugia General 16
Cirugia Oral y Maxilofacial 5
Cirugia Ortopédica y Traumatologia 15
Cirugia Pediatrica 4
Cirugia Plastica, Estética y Reparadora 5
Dermatologia y venereologia 6
Endocrinologia y Nutricion 4
Farmacia Hospitalaria 8
Hematologia Hemoterapia 7
Inmunologia 4
Medicina Fisica y RHB 7
Medicina Intensiva 14
Medicina Interna 15
Medicina Nuclear 4
Microbiologia y Parasitologia 5
Nefrologia 4
Neumologia 3
Neurocirugia 5
Neurofisiologia Clinica 4
Neurologia 8
Oftalmologia 8
Oncologia Médica 10
Oncologia Radioterapica 4
O.R.L. 4
Radiofarmacia 3
Radiofisica 4
Radiodiagnéstico 16
Reumatologia 4
Urologia 8
TOTAL 284
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2. NORMATIVA

2.1. Normativa Estatal

e Ley 29/2006, de 26 de julio, de garantias y uso racional de medicamentos y

productos sanitarios. Regula el uso racional de los medicamentos, prioridades
en el tratamiento de los problemas de salud, nuevas tecnologias y alternativas
mas eficientes.

e Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesién y calidad del Sistema Nacional de

Salud. El objetivo de esta ley es, establecer el marco legal para las acciones
de coordinacion y cooperacién de las Administraciones Sanitarias en el
ejercicio de sus respectivas competencias.

e Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacién de las profesiones

sanitarias. Aconseja el tratamiento legislativo especifico y diferenciado de las
profesiones sanitarias.

e Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del estatuto marco del personal estatutario

de los servicios de salud. Se constituye en una de las piezas angulares que
regula la relacién laboral actual de los trabajadores de los Servicios sanitarios.
Establece el régimen de incompatibilidades.

e Ley 41/2002, de 14 de noviembre, béasica reguladora de la autonomia del

paciente y de derechos y obligaciones en materia de informacién y
documentacion clinica. Establece los principios basicos que deben orientar
toda la actividad encaminada a obtener, utilizar, archivar, custodiar y transmitir
la informacién y la documentacion clinica.

e Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad. Reguladora de los servicios

sanitarios. Estructurando el sistema sanitario publico y el de las comunidades
autébnomas.

e Real Decreto 183/2008, de 28 de febrero, por el que se determinan y clasifican

las especialidades en Ciencias de la Salud y se desarrollan determinados
aspectos del sistema de formacion sanitaria especializada.

o Real Decreto 1146/2006, de 6 de octubre, por el que se regula la relacion

laboral especial de residencia para la formacién de especialistas en Ciencias
de la Salud.

e Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, por el que se aprueba el

texto refundido de la Ley del Estatuto Basico del Empleado Publico.
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Orden SSI/81/2017, de 19 de enero, por la que se publica el Acuerdo de la

Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el que se
aprueba el protocolo mediante el que se determinan pautas bésicas destinadas
a proteger el derecho a la intimidad del paciente por los alumnos y residentes
en Ciencias de la Salud.

Orden SCO/581/2008, de 22 de febrero, por la que se publica el Acuerdo de

la Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el que

se fijan criterios generales relativos a la composicion y funciones de las
comisiones de docencia, a la figura del jefe de estudios de formacién
especializada y al nombramiento del tutor.

Resolucién de 21 de marzo de 2018, de la Direccién General de Ordenacion

Profesional, por la que se aprueban las directrices basicas que deben contener
los documentos acreditativos de las evaluaciones de los especialistas en

formacion

2.2. Normativa Autondmica

T

Ley 3/2009, de 11 de mayo, de los derechos y deberes de los usuarios del

sistema sanitario de la Region de Murcia.

Ley 5/2001, de 5 de diciembre, de personal estatutario del Servicio Murciano

de Salud. Regula especificamente la relacion laboral del personal del Servicio
Murciano de Salud.

Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regién de Murcia. Desarrollo

legislativo de la legislacién basica del estado en materia de Sanidad.

Decreto 25/2006, de 31 de marzo, por el que se desarrolla la normativa basica

estatal en materia de informacion sobre listas de espera y se establecen las
medidas necesarias, para garantizar un tiempo maximo de acceso a las
prestaciones del sistema sanitario publico en la Region de Murcia.

Decreto 80/2005, de 8 de julio, por el que se aprueba el Reglamento de

Instrucciones Previas y su registro. Regula el documento de Instrucciones
Previas, su formalizacion, modificacién o revocacion.

Resolucién de 23 de julio de 2018, del Director General de Recursos Humanos

del Servicio Murciano de Salud por la que se aprueban las instrucciones por las
gue se determina la composicién y funcionamiento de los dérganos docente
colegiados a los que corresponde organizar la formacién sanitaria especializada

y se fijan las entidades titulares de los centros hospitalarios docentes y de las
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unidades docentes acreditadas en el &mbito de la Regién de Murcia (BORM
n°172 de 27 de julio de 2018)

3. LAESPECIALIDAD DE HEMATOLOGIAY
HEMOTERAPIA

3.1. Definicion de la Especialidad.

La especialidad de Hematologia y Hemoterapia constituye aquella parte de la Medicina que

se ocupa de:
- Lafisiologia de la sangre y 6rganos hematopoyéticos.

- El estudio clinico-biologico de las enfermedades de la sangre y de los érganos

hematopoyeéticos, y de todos los aspectos relacionados con su tratamiento.

- Larealizacién e interpretacion de las pruebas analiticas derivadas de dichas
enfermedades o de la patologia de otro tipo que por diferentes mecanismos,
provoquen discrasias sanguineas, asi como de aquellas pruebas analiticas de tipo
hematoldgico que sean necesarias para el estudio, diagnéstico y valoracion de

procesos que afecten a cualquier érgano o sistema.

- Todos los aspectos relacionados con la medicina transfusional, como la obtencion y
control de la sangre y hemoderivados, incluyendo los progenitores hematopoyéticos,

asi como su uso terapéutico.

El cuerpo de doctrina de la especialidad se deriva de su propia definicién y se especifica en
una serie de conocimientos teéricos y de habilidades y actitudes practicas que se exponen
en el apartado 6. La Hematologia y Hemoterapia participa tanto del area clinica como del
Laboratorio y de la Hemoterapia, constituyendo la integracién de estos tres aspectos la
razén de ser de la especialidad. Todas estas areas deben tener una importancia equilibrada
en el proceso de formacioén de los futuros especialistas, ya que el objetivo de este periodo

es la formacién de hematélogos con conocimientos globales de la especialidad.

La dificultad de la formacion en esta especialidad estriba en que dispone de un area clinica
con una gran variedad de patologia hematoldgica y con técnicas terapéuticas muy
complejas, entre las que se incluye el trasplante de progenitores hematopoyéticos, asi como
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una amplia tecnologia de laboratorio, lo que requiere la presencia en los servicios con

categoria docente de hematdlogos especialmente entrenados en los diferentes campos.

Los servicios de Hematologia y Hemoterapia en sus areas de Laboratorio y de Banco de
Sangre son ademas, dentro de la estructura hospitalaria, estructuras centrales, o servicios
béasicos, que deben servir con rapidez y calidad al resto de los servicios los estudios
solicitados. Esta actividad exige un esfuerzo importante de organizacion, un control de
calidad adecuado y un proyecto econodmico de gestion que requiere prever las necesidades
y controlar el gasto.

Por dltimo, es también competencia de la especialidad el enriquecimiento continuado de su

cuerpo de doctrina mediante la investigacion en todos los aspectos de la misma.

3.2. Referencias al Programa Oficial de la Especialidad.

La presente guia es la adaptacién del programa oficial de la especialidad (Orden
SCO0/3254/2006) al Servicio de Hematologia del Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca.

4. LA UNIDAD DOCENTE DE HEMATOLOGIAY
HEMOTERAPIA

4.1. Particularidades del/de los Servicios desde un Punto de
Vista Asistencial.

El Servicio de Hematologia y Hemoterapia fue creado en el afio 1975, formando
parte del organigrama del Hospital ya en su apertura, aunque ya existia como tal en la
“Arrixaca vieja”. Desde entonces el Servicio mantiene acreditacion docente

posgraduada con una capacidad docente de 1 residente por afio.

Desde su creacion, el Servicio de Hematologia, reflejé en su estructura los campos
gue hasta entonces se habian ido incorporando progresivamente a la especialidad: la
medicina trasfusional (incluyendo trasfusion e inmunohematologia), la hemostasia y
trombosis, la biologia hemética (citomorfologia, eritropatologia, diagnéstico de
laboratorio hematoldgico) y la clinica hematolégica. Desde este punto de vista, la
estructura inicial ha permitido una evolucion coherente con el desarrollo de la
especialidad, sin los problemas de adaptaciébn que sufrieron otros Servicios de

Hematologia para incorporar desarrollos inevitables, requeridos por el importante

@, FORMACION 12
\\’ SANITARIA
ESPECIALIZADA



AREA DE SALUD1 servicio
Regi6n de Murcia MURCAA-CESTE Murciano

@ Arrixaca

incremento del conocimiento en las patologias que aborda la especialidad. La
Hematologia-Hemoterapia es una especialidad estructuralmente singular que incluye la

integracion organica y funcional de aspectos tanto de laboratorio como clinicos.

Aunque el area de conocimiento ha crecido de manera muy importante en los
ultimos afios y es evidente la necesidad de superespecializaciéon en algunos campos,
también es verdad que la especialidad se ha beneficiado de esta colaboracion integral
entre las ciencias basicas y los desarrollos clinicos, de manera que, actualmente la
Hematologia se mantiene en el mundo y en nuestro pais en la vanguardia de los

avances cientificos y asistenciales.

La orientacion de las actividades del Servicio es, como corresponde al medio
hospitalario, fundamentalmente asistencial. Hay ademas docencia pre y postgraduada,
y actividad investigadora en la mayoria de las areas, bien formando parte de Redes o
Grupos de investigacion clinica o basica, participando en ensayos clinicos

multicéntricos o con proyectos de investigacion de iniciativa local.

El Servicio de Hematologia del Hospital Virgen de la Arrixaca, incluye cuatro

grandes éareas:

1. Por un lado los Servicios Centrales Hospitalarios:

- Biologia Hematica (Hematimetria, Citomorfologia, Eritropatologia, diagnéstico de
laboratorio hematoldgico)

- Hemostasia y Trombosis.

- Medicina Transfusional. Hemoterapia o Servicio de Transfusion (Banco de

Sangre).

2. Por otro lado el Servicio de Hematologia Clinica que incluye la Unidad de

Trasplante de Progenitores Hematopoyéticos.

A pesar de esta complejidad, somos partidarios de un Servicio de Hematologia en el
gue se integren y coordinen la clinica y la biologia, pues ambas facetas se enriquecen
mutuamente, si las personas que integran el Servicio han recibido una formacién

completa, aunque luego se dediquen a un area especifica.

Junto estas &reas clésicas, existen en el Hospital una serie de Unidades que forman

parte de Servicios independientes. Estas Unidades son: Citometria de flujo y Biologia
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Molecular del Servicio de Inmunologia, OncoHematologia infantil y la Seccién de
Hematopatologia del Servicio de Anatomia Patolégica. Aunque organicamente no son
dependientes del Servicio, existe una vinculacién funcional directa.

Patologia atendida y Area de Referencia (enfermos, técnicas).

La cobertura de enfermos atendidos en el Servicio de Hematologia abarca el Area |
de la Comunidad Auténoma de la Regién de Murcia actuando como servicio de
referencia en el area del diagnéstico bioldgico (biologia molecular, laboratorio de
Eritropatologia y laboratorio de Hemostasia), y en el area de trasplante de progenitores
hematopoyéticos (Unidad de Trasplante). Asimismo son referidas para tratamiento
quimioterapico las leucemias agudas y linfomas de alto grado de malignidad de algunos

centros de la Comunidad Auténoma.

Horario.

El horario oficial del Servicio de Hematologia del Hospital Universitario Virgen de la
Arrixaca es de 8:00 a 15:00 horas. Sin embargo, buena parte de la plantilla prolonga su
actividad en jornada de tarde y ademas por la tarde se llevan a cabo las actividades de
investigacion clinica. El Servicio de Transfusién ofrece una atencién continuada 24

horas al dia los 365 dias del afio.

Atencion continuada (guardias).

El Servicio tiene cobertura asistencial las 24 horas mediante 1 Facultativo
Especialista Adjunto de plantilla que se encuentra fisicamente en el Hospital en todo
momento; adicionalmente puede haber un médico residente. Existe también un servicio
de 24 horas para cubrir las necesidades de la Unidad de trasplante hematopoyético,
que realiza un médico adjunto con guardia localizada los martes, jueves, sabados y
domingos. Los lunes y miércoles la atencion a los pacientes trasplantados corresponde
al adjunto de Hematologia general de guardia de presencia fisica con experiencia en
trasplante.

Deben destacarse dos aspectos con relacién a la actitud del personal médico
respecto a las guardias: todo el personal que realiza actividades clinicas o dirige alguna
Unidad de Servicio Central ofrecen su disponibilidad total para las consultas que
pudieran surgir entre el personal de guardia durante el horario de la misma. Con estas
medidas se aumenta la eficiencia, se evitan errores y disminuye la incertidumbre en la

toma de decisiones urgentes.

Herramientas de calidad asistencial: protocolos, guias clinicas y vias clinicas
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La mayoria de las actividades del Servicio estan protocolizadas, término que por

tanto sobrepasa los clasicos protocolos clinicos. En este apartado se incluirian:

A) PROTOCOLOS CLINICOS. Practicamente todas las actividades
clinico/terapéuticas se realizan de acuerdo a protocolos de ambito nacional o
internacional (ver apartado de clinica). Todos los protocolos elaborados por el Servicio
asi como los aprobados para su uso, ensayos en marcha, etc. se encuentran

disponibles para su consulta en la carpeta web del Servicio:

Inicio > Ejecutar - \\disco.huva.carm.es\compartido

B) GUIAS DE PRACTICA CLINICA (PRACTICE GUIDELINES). Conjunto de
instrucciones, directrices, afirmaciones o recomendaciones, desarrolladas de forma
sistematica cuyo propésito es ayudar a médicos y a pacientes a tomar decisiones,
sobre la modalidad de asistencia sanitaria apropiada para unas circunstancias clinicas
especificas. Las mas importantes son las elaboradas por:

-Guias BCSH: elaboradas por el British Committee for Standards in Haematology
(BCSH): http://mww.bcshguidelines.com

-Guias NCCN: elaboradas por The National Comprehensive Cancer Network
(NCCN), http://www.nccn.org

Ambas las encontraréis en la carpeta de citoquimica.

C) VIAS CLINICAS.

Las vias de clinicas son planes asistenciales que se aplican a enfermos con una
determinada patologia, y que presentan un curso clinico predecible. Las vias clinicas
se llaman también mapas de cuidados, gestiébn de casos clinicos, vias de alta
anticipada o vias de atencién integrada (en
inglés: clinical pathways, integrated care Usuario:
pathaways, multidisciplinary pathways of care). Contrasefia:

La via clinica es una herramienta para planificar y
coordinar la secuencia de procedimientos médicos, de enfermeria y administrativos

necesarios para conseguir la méxima eficiencia en el proceso asistencial.

Un ejemplo es la Via Clinica de Leucemia Mieloide Crénica. Recientemente
publicada Noviembre de 2009 (Chronic Myeloid Leukemia: An Update of Concepts and

Management Recommendations of European LeukemiaNet. Michele Baccarani et al.
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Journal of Clinical Oncology, 10.1200/JC0.2009.25.0779). Sigue las pautas de

actuacion de la European Leukemia Net.

D) PROTOCOLOS BIOLOGICOS Y CUADERNOS DE TECNICAS. Los laboratorios
disponen de sus respectivos cuadernos de técnicas, disponibles fisicamente en los
propios laboratorios y en la carpeta de red (citoguimica). También existe una
documentacién perteneciente al Sistema de calidad del laboratorio y del banco de
sangre (manual de calidad, procedimientos generales, procedimientos normalizados de
trabajo o PNT...); esta documentacién, debido al Sistema de Calidad implantado en el
Laboratorio (UNE EN-ISO 15189:2007), se halla controlada y protegida, y se puede
acceder a ella de forma electrénica en la carpeta de red (citoquimica) o en la carpeta

de calidad compartida en los distintos ordenadores del Laboratorio:

SERVICIOS CENTRALES.

Biologia hematica
Citologia Hematoldgica

La funcién de la seccidon se centra en el estudio de las células del sistema
hematopoyético tanto en sangre periférica como en la médula 6sea. Se realizan

estudios tanto cuantitativos como morfolégicos en dos apartados basicos:

« Citologia general: la seccion se responsabiliza de la realizacion y validacion de los
analisis sisteméticos de sangre periférica tanto de los pacientes ingresados en el

hospital como ambulatorios.

* Citologia especial: dedicada a alteraciones en sangre periférica o de la médula
Osea de los pacientes a cargo del Servicio con enfermedades hematolégicas
hospitalizados o ambulantes (leucemias agudas o cronicas, linfomas, mielomas,
aplasias, sindromes mielodisplasicos, etc.) y a pacientes del hospital con alteraciones

hematoldgicas secundarias a otras patologias sistémicas.
Laboratorio de Hematimetria.

La funcién es realizar los hemogramas y VSG remitidos del Hospital como de los

Centros Periféricos. Aproximadamente se realizan unos 1000 hemogramas diarios.

@, FORMACION 16
\\’ SANITARIA
ESPECIALIZADA



AREA DE SALUD1 servicio
Regi6n de Murcia MURCAA-CERTE Murciano

@ Arrixaca

Eritropatologia.

La cartera del laboratorio incluye estudios de separacion de hemoglobinas
(electroforesis de Hb en pH alcalino o acido, electroforesis de cadenas de globina,
cromatografia de intercambio i6nico, cromatografia en fase reversa, HPLC,
isoelectroenfoque), estudio y aislamiento de hemoglobinas anormales, diagndstico
molecular de hemoglobinopatias estructurales, con especial atencion al diagndstico
prenatal, estudios de enzimopatias eritrocitarias, etc.

Desde un punto de vista clinico-asistencial, la seccién actia como soporte
diagnostico fundamental y atiende, como consultoria requerida por otros servicios del
hospital (estudios de anemia) a pacientes con cualquier tipo de anemia (de la
enfermedad cronica, carenciales, por defectos de membrana, talasemias,
hemoglobinopatias, falciforme, por defectos enzimaticos, hemoglobinuria paroxistica

nocturna, microangiopaticas, autoinmunes...).
Hemostasia y Trombosis.

La Seccibn de Hemostasia se ocupa del estudio y tratamiento de todos los
pacientes con trombosis y con diatesis hemorragicas, habitualmente en contextos de
eventos secundarios de enfermedades no hematoldgicas y en pacientes dependientes
directamente de otros Servicios del Hospital. El personal médico de la seccién es

responsable tanto de la asistencia clinica como de los laboratorios de la seccion.

Asistencia Clinica: se atiende al diagnéstico y tratamiento de los pacientes con
trombofilias y coagulopatias y también al control y seguimiento de los pacientes
anticoagulados. Se dispone de una consulta para atencién a pacientes que siguen
tratamiento anticoagulante, de otra consulta para atencion a los pacientes con

coagulopatias y enfermos con trombofilia.

En el Laboratorio de Hemostasia se realizan las pruebas bésicas y especiales de

coagulacién para pacientes ingresados y ambulantes.

Servicio de Medicina Transfusional.
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El objetivo asistencial prioritario del Banco de Sangre es la atencién hemoterapica,
proporcionando los hemocomponentes adecuados, preparados segin la legislacion
vigente, a partir de las donaciones de sangre y/o plaquetas, tanto homdlogas como
autélogas, con particular énfasis en la hemoseguridad. El Banco de Sangre del Hospital
Universitario Virgen de la Arrixaca esta totalmente informatizado. El Servicio de

Medicina Transfusional incluye dos grandes areas:
1. Banco de Sangre, dividido a su vez en:

-Zona para hemoterapia (donde se procesan las solicitudes de transfusiéon y se
realizan las pruebas de compatibilidad).
-Zona de laboratorio de inmunohematologia. Se realizan los estudios

inmunohematologicos y se atiende a las gestantes con alteraciones hematoldgicas.

2. Area de procedimientos de aféresis, dedicada a la obtencion de componentes
sanguineos por medio de separadores celulares (donaciones de plaquetas, aféresis de
stem cells), donancién de sangre total para autotransfusién; junto a estas instalaciones
se dispone de sala de espera, sala de enfermeria para entrevista y exploracion del

donante, despacho médico, sala de extraccion y sala de reposo post-extraccion.
Laboratorio de Criobiologia y Manipulacion celular.

En este laboratorio se procesan los conjuntos celulares obtenidos de donantes o
pacientes y se realiza la criopreservacion, almacenamiento en nitrégeno liquido, y
posteriormente su descongelacion e infusion. También se realizan todas las técnicas de
manipulacion celular adecuadas segun la patologia y tipo de trasplante (“purgado”
segun técnicas de seleccidn positiva 0 negativa, concentracion celular, enriquecimiento,
etc.). Asi mismo se realizan todos los controles de calidad especificados en la
legislacion vigente. El area esta equipada con un congelador programable, campanas
de flujo laminar, estufas, varios microscopios 6pticos y de luz invertida y tanques de
nitrégeno. Se realizan los cultivos celulares con fines diagndsticos y también se reciben
y procesan los productos celulares para trasplante enviados desde otros hospitales
(sangre de corddn umbilical, médula, enviados por la Fundacién Carreras, en casos de
donante no emparentado). También en este laboratorio se procesan tejidos para su
criopreservacion (membrana amniética y paratiroides). Finalmente, también se realizan
multiples estudios de investigacidn, entre los que se incluyen la mejora de las técnicas

de aféresis celular. Actualmente estan en vias de realizacion cambios estructurales en
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este laboratorio (ampliacion, acondicionamiento del aire con filtros tipo HEPA, etc. para
procesamiento celular y tisular, y también para crear una sala blanca de produccion
celular en el contexto de la Unidad de Terapia celular, propiciada por el Ministerio de
Ciencia e Innovacion (MICIN).

Citometria de flujo.

Depende del Servicio de Inmunologia.

Realiza estudios de citometria de flujo, FISH, andlisis moleculares, estudio HLA, etc.
Los desarrollos y aplicaciones sobre las grandes patologias hematologicas son
multiples: inmunofenotipo de procesos hematoldgicos por citometria de flujo
multiparamétrica, estudios de enfermedad minima residual, estudios de cuantificacién
antigénica, analisis de proteinas intracelulares, cuantificacion de “Stem cells” para
trasplante aut6logo y alogénico, determinacion de anticuerpos anti-plaguetarios y anti-
leucocitarios, estudio de ADN: fases ciclo celular y ploidia, etc.

SERVICIOS MEDICOS: EL AREA CLINICA.

Desde su inicio, el Servicio de Hematologia se caracterizé por su gran dedicacion
clinica, desarrollandose una estructura que permite la atencién integral de los pacientes
afectados de cualquier patologia hematoldgica, tanto en sus vertientes onco-
hematoldégica como no tumoral. Aunque integrada en el Servicio de Hematologia, el
area clinica ha tenido un desarrollo que, desde el punto de vista de los contenidos,
mantiene volumenes asistenciales equiparables a cualquiera de los Servicios de
especialidad habitualmente dependientes del Departamento de Medicina Interna. Su
histérica dependencia organica y funcional del Servicio de Hematologia permite
enriguecer las evaluaciones clinicas con las aportaciones al diagndstico y al
seguimiento de nuestros pacientes de la Inmunohematologia, la biologia molecular o la
citopatologia, con intercambios de informacién facilitados por la integracién en un
Servicio comuUn. Aunque los objetivos del area clinica son fundamentalmente
asistenciales, tanto los programas de diagndstico como los terapéuticos contienen una
elevada orientacion investigadora derivada de nuestra participacion en proyectos o
redes de investigacion, protocolos cooperativos y participacion en ensayos clinicos
nacionales e internacionales.

Actualmente la Unidad Clinica esta estructurada en tres areas asistenciales:
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-Planta de Hospitalizacion y Unidad de Trasplante. Todos los puestos de trabajo

estan informatizados, con acceso a los contenidos tanto de la red local del Servicio,
como a la Intranet del hospital y a contenidos cientificos de Internet. La planta de
hospitalizacion para el tratamiento habitual de las hemopatias se sitda en la 52 planta
centro, donde se comparten camas y equipo de enfermeria con el Servicio de
Oncologia Médica. El equipo esta entrenado para el manejo de las enfermedades
onco-hematolégicas. Dado el volumen de ingresos, es habitual tener pacientes

ingresados en otras plantas.

La Unidad de Trasplante de Progenitores hematopoyéticos se ubica en la 32 planta
centro. Toda esta planta esta especialmente disefiada para la realizacion de trasplantes
organicos (higado, rifion, corazén, pulmén) y existen 4 habitaciones adecuadas para el
trasplante de médula désea, con aislamiento inverso estricto, sistema de
acondicionamiento de aire de alta eficacia (filtrado HEPA) a presion positiva, bafio
individual, y materiales en suelos, paredes y techos especialmente disefiados para su
limpieza facil, asi como una antesala con lavamanos y material estéril. El equipo de
enfermeria y auxiliar esta particularmente entrenado para el manejo de los pacientes
trasplantados e inmunodeprimidos. La planta dispone de dependencias de enfermeria 'y

despacho de médicos.

Ademas de la 32 planta, en la 5% planta existen dos habitaciones individuales con un
sistema de aire acondicionado filtrado (HEPA) donde también se realizan trasplantes
autologos. Existen también dependencias de enfermeria y dos despachos médicos. El

equipamiento es el propio de una planta de hospitalizacién convencional avanzada.

Finalmente, la Unidad de Trasplante tiene una seccién pediatrica, donde se realizan
los trasplantes de progenitores hematopoyéticos en nifios. La seccidon se sitla en la
tercera planta del Hospital Infantil y esta coordinada por el Dr. José Luis Fuster de la

Unidad de OncoHematologia Infantil.

La Unidad de Trasplante de progenitores hematopoyéticos estd coordinada en su
conjunto por el Dr. Moraleda que es el director del programa de trasplante (tanto
adultos como nifios), y forma parte como grupo reconocido del EBMT (European Bone

Marrow Transplant Group), con el nimero CIC 323.

-Hospital de Dia: dotado con varias camas y sillones para tratamiento en régimen

ambulatorio, con sistema de vacio y 02, equipamiento de enfermeria adecuado para
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permitir tratamientos de quimioterapia incluso en perfusion continua y hemoterapia de
soporte. La unidad dispone de 6 despachos de consulta informatizados, que incluyen
las consultas de hematologia convencional y una especializada para Trasplante
hematopoyético con un area de espera separada para estos pacientes. También existe
una consulta especializada de Terapia celular. Entre las instalaciones se incluye una
habitacion para pruebas especiales y otra aislada de las demas para observacién y

tratamiento de los pacientes trasplantados o con neutropenia severa.

Resumen de cartera de servicios: El Area clinica proporciona atencion integral con
estandares actuales, incluidos trasplantes autélogos y alogénicos a cualquier patologia
hematoldgica, desde el diagndstico, al tratamiento y al seguimiento.

En resumen, nuestro campo asistencial comprende: patologias de célula stem
(aplasia, sindromes mielodisplasicos, sindromes mieloproliferativos crénicos, leucemias
mieloides agudas...), patologia eritrocitaria (carenciales, anomalias en la sintesis de
hemoglobinas, anemias hemoliticas autoinmunes, por trastornos de membrana,
multifactoriales...), leucemias agudas linfoides, linfomas no Hodkin, linfoma de Hodgkin,
discrasias de células plasmaticas (amiloidosis, mieloma mudltiple..), Trombopenias,
Trombopatias, Inmunodeficiencias y en general, cualquier patologia hematoldgica

primaria o secundaria.

4.2. Particularidades del/de los Servicios desde un punto de
vista Docente:

4.2.1. Recursos Didacticos.

El Servicio de Hematologia y Hemoterapia tiene caracter universitario y en ese
sentido integra la actividad asistencial, docente e investigadora. Existe una catedra de
Hematologia vinculada (Dr Moraleda), que desarrolla las actividades de docencia e
investigacion que le corresponden, con las que colaboran la gran mayoria de los

miembros del Servicio.

Se imparte docencia de pregraduados (Patologia General y Patologia Médica, en las
licenciaturas de Medicina y Odontologia de la Facultad de Medicina de la Universidad de
Murcia) y posgraduados (MIR), asi como en el tercer ciclo con actividades de formacion

continuada.
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La actividad docente e investigadora esta integrada en el Departamento universitario
de Medicina Interna. El Servicio cuenta con varias lineas de trabajo investigacional tanto
béasicas como clinicas, a las que se incorporan becarios posdoctorales y pos-MIR. Entre
ellas cabe destacar la linea de Trasplante, Terapia celular y Medicina regenerativa, en la
gue se desarrollan en la actualidad varias tesis doctorales y cursos especificos de
formacion tanto en el contexto hospitalario como en los cursos de postgrado de la
Universidad.

ACTIVIDADES DOCENTES

SESION CLINICA DIARIA.

Todos los dias a las 8.30h. Se presentan casos clinicos para informacion del grupo,
incluyendo aportaciones de citologia, inmunohematologia, genética o biologia molecular.

Se discuten aspectos del diagnéstico o del tratamiento de pacientes del servicio.

SESION—SEMINARIO DE CARACTER CIENTIFICO.

Semanal -jueves 8,30 h). Se presentan revisiones bibliogréficas sobre tdpicos
actuales, resultados propios de proyectos de investigacién en curso, foros de discusion,
protocolos y su fundamento, etc.

SESION DE PROTOCOLOS Y ENSAYOS CLIiNICOS

Viernes a las 8:30. Se discuten los ensayos clinicos y proyectos en que participa o
participara el servicio. Se fomenta la presentacidn por residentes de sesiones cientificas.
Las sesiones clinicas son presentadas por los residentes que en cada momento rotan en
el area clinica.

SESION DE RESIDENTES.

Todos los miércoles a las 8:30h. Este dia se reserva para los residentes que
realizaran periddicamente, segun programacion del tutor de acuerdo con el responsable
de cada rotacion, diversas sesiones de tipo: revision bibliogréfica, tema monogréfico,

casos clinicos o casos morfolégicos.

SESION DE TRASPLANTES.
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Todos los lunes a las 8:30h. Se repasa la lista de trasplante y se discuten los posibles
casos candidatos a trasplante.

SESION GENERAL DE RESIDENTES.

Semanal. Organizada por la Unidad de Docencia y por diversos servicios que
exponen un caso clinico de interés general y de abordaje multidisciplinar. La asistencia

es obligatoria.

SESION DEL GRUPO DE INVESTIGACION.

Semanal. Organizada por el grupo de investigacion del Servicio en el CEIB todos los
martes a las 15,30. La asistencia es altamente recomendada a partir del segundo

afo.

CURSO DE TRASPLANTE HEMATOPOYETICO Y TERAPIA CELULAR.

Obligatorio realizarlo durante el periodo de residencia. Elaborado por el Servicio
de Hematologia HUVA.

OTROS CURSOS.

Consultar los cursos elaborados periddicamente por la Unidad de Formacion

Continuada de la Unidad de docencia. El tutor os los comunicara con antelacion.

CONGRESOS Y JORNADAS.

Los residentes asisten anualmente al Congreso de la Sociedad Espafiola de
Hematologia-Hemoterapia, donde suelen presentar comunicaciones elaboradas durante
sus rotaciones. En ocasiones es posible asistir a Reuniones o Congresos de caracter
Internacional. A lo largo del afio es frecuente la asistencia a Jornadas monogréficas o
Reuniones organizadas por Grupos Cooperativos. Se fomentard que los residentes
presenten comunicaciones al Congreso Nacional de la SEHH y a congresos

internacionales de gran prestigio como la EHA o ASH.

Toda asistencia debe ser justificada con posterioridad en la Unidad de Docencia

adjuntando fotocopia del Certificado de Asistencia.
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4.2.2. Tutores (roles y responsabilidades).

Los roles y responsabilidades de los tutores se especifican en el Real Decreto
183/2008. Capitulo IV. Articulos 11y 12.

El tutor de formacion especializada es el profesional sanitario especialista en
servicio activo que, estando acreditado como tal, es el referente del residente o residentes
asignados y primer responsable de su proceso de ensefianza-aprendizaje. Esta
responsabilidad se extiende durante todo el periodo formativo, salvo causa justificada de
indole laboral o personal o por circunstancias concretas derivadas de la incorporacion de

criterios de troncalidad en el sistema de formacion de especialistas.

El nombramiento de los tutores sera realizado por la Entidad Titular. Este tutor/a
acompafiara a la formacion del residente a lo largo de toda su residencia, es decir, desde
gue se incorpora como R1, hasta que termina su residencia, siendo el principal responsable
del proceso ensefianza-aprendizaje del residente en particular y se responsabilizard de
gue cumpla con sus rotaciones, de la evaluacién formativa, anual y final; de que mantenga
actualizado su libro del residente, realizando como minimo las cuatro entrevistas
estructuradas, etc.

Los tutores/as de Hematologia y Hemoterapia son los siguientes:

¢ Miguela Blanquer Blanquer

e Valentin Cabafas Perianes

4.2.3. Colaboradores Docentes (roles y responsabilidades).

Al amparo de lo previsto en el articulo 13 del Real Decreto 183/2008, de 8 de
febrero, el Colaborador docente es el profesional de las distintas unidades/dispositivos en
los que los residentes realizan rotaciones o bien el profesional del ambito sanitario, con el
gue los residentes desarrollan actividades de reconocido valor docente de entre las
incluidas en la guia o itinerario formativo tipo del centro o unidad.

Colaborador Docente Organizativo

El Colaborador docente organizativo es el profesional sanitario cuya principal misién

es colaborar activamente en la organizacion de determinadas tareas docentes en una
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unidad/servicio como apoyo al tutor/es de residentes, tales como: establecer y coordinar las
estancias formativas de residentes externos al servicio/unidad (residentes de otras
especialidades, o de la misma especialidad pero que provengan de otros centros), asi como
en los casos en los que la comision de docencia lo crea oportuno o lo establezca la
Comisién Nacional de la Especialidad.

Colaborador Docente Clinico

El Colaborador docente clinico es el profesional del ambito sanitario,
preferentemente especialista, cuya principal misién es colaborar directa y activamente en el
proceso de ensefianza-aprendizaje del residente durante su rotacidon clinica. Para ello,
supervisa, controla y registra las actividades asistenciales y formativas que los residentes

realizan en su unidad/dispositivo durante las rotaciones.

Estos profesionales apoyaran al tutor del residente en las labores de tutoria que
éste tiene asignadas y seran responsables de la evaluacion individual de la rotacién del

residente al finalizar ésta.

4.2.4. Relacion con otras Unidades Docentes/Dispositivos.

=... Servicio de Analisis clinicos.
= Servicio de Inmunologia.
= Servicio de Oncologia Médica.

=..  Servicio de Medicina Interna.

5. INFORMACION LOGISTICA

5.1. Plan Acogida

¢ QUE HACER AL LLEGAR AL HOSPITAL?

1.-TOMA DE POSESION

Lo primero es realizar la toma de posesion de tu plaza. Esta es un tramite obligatorio sin
excepcion, pues de no cumplimentarse se entendera que se renuncia a la plaza.
En este primer contacto con el hospital se realizaran tres actos, durante la primera semana
de incorporacion:
1.-Firma del Contrato de residencia que os vincula al hospital, que se realiza en el
Servicio de Recusos Humanos, y para el que debéis aportar la siguiente

documentaciéon: D.N.l., Libro de Familia, Tarjeta Sanitaria, Titulo de
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licenciado o de la homologacién correspondiente, Credencial de la eleccion
de plaza, Datos bancarios y una Fotografia.
2.-Registro en Docencia (Secretaria: Pabellon de Docencia y Direccion, planta - 1),
donde presentaran fotocopia de la siguiente documentacion: D.N.I.,
Credencial, Titulo de Licenciado o justificante, y una fotografia.
3.-Presentacion al Jefe de la Unidad Docente, quien os dara la informacion

pertinente y procedera a la presentacion del Tutor correspondiente.

2.-RECONOCIMIENTO MEDICO Y TEST DE APTITUD

En el plazo de toma de posesion y antes de la firma del contrato, los adjudicatarios se
someteran a un examen médico, para comprobar que no padecen enfermedad ni estan
afectados por limitacion fisica o psiquica que sea incompatible con las actividades
profesionales que el correspondiente programa formativo exija al residente. De no superar
este examen, la adjudicacion se entendera sin efecto (B.O.E. n° 249 de 17 octubre de
2003).

De darse este Ultimo supuesto, se remitira informe que constituira el fundamento de la
resolucién motivada que habra de dictar la Direccion General de Ordenacion Profesional del
Ministerio de Sanidad y Consumo.

También es obligatoria la realizaciébn un test de aptitud. De acuerdo con la Orden
SCO0/2907/2006, de 14 de septiembre del MINISTERIO DE SANIDAD Y CONSUMO (BOE
227 de 22/9/2006) se aprobdé la convocatoria de pruebas selectivas 2006, para el acceso en
el afio 2007, a plazas de formacién sanitaria especializada para Médicos, Farmacéuticos,
Quimicos, Biblogos, Bioquimicos, Psicélogos y Radiofisicos Hospitalarios. Para Enfermeria
Obstétrico-Ginecolégica (Matrona) y Salud Mental la convocatoria esta recogida en la Orden
SC0/2908/2006, Apartado XXI.

3.-PROGRAMA DE CURSOS DE BIENVENIDA PARA NUEVOS RESIDENTES
(ASISTENCIA OBLIGATORIA):

Este programa se realiza con el objetivo de facilitar vuestro proceso de incorporacion al
Centro, y consta de diferentes actividades orientadas a un mejor conocimiento del contexto
y personal con los que trabajaréis durante vuestra residencia, asi como de algunos cursos y
sesiones que consideramos imprescindibles para que podais desempefiar vuestras primeras
actividades asistenciales.

Entre estos cursos destacan:

1. SESION SOBRE ORGANIZACION DE LA FORMACION SANITARIA
ESPECIALIZADA EN EL HCUVA.

Se impartira una charla informativa en la que os hablaremos de la normativa béasica

y aspectos relacionados con vuestra integracién en el sistema de residencia.
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2. SESION SOBRE ASPECTOS PRACTICOS DE LA FORMACION Y EVALUACION
DEL RESIDENTE EN EL HCUVA
Durante esta sesion os presentaremos algunas de las herramientas docentes que
utilizaréis durante vuestro periodo formativo, tales como: el libro del residente, las
entrevistas tutor-residente, la guia itinerario tipo, el plan individual del
residente...etc. También os explicaremos el sistema de evaluacién durante la
residencia y los respectivos instrumentos de evaluacion.

3. CURSO SOBRE EL PLAN DE EMERGENCIA Y EVACUACION
El objetivo de este curso serd aprender la actuacion en el caso de se que produzca
una emergencia que requiera la salida/evacucion del personal/pacientes del centro.

4. CURSO SOBRE EL LAVADO DE MANOS (NORMATIVA OMS)
En cumplimiento de la normativa de la OMS, todos los profesionales sanitarios
deben adquirir conocimientos en el correcto procedimiento de la Técnica del Lavado
de Manos.
SESION SOBRE EL PLAN REGIONAL DE SALUD
CURSO HISTORIA CLINICA ELECTRONICA (SELENE)
Se trata de un a actividad formativa orientada al conocimiento y préctica del sistema
de Historia Clinica Electrénica implantando en nuestro hospital.

7. CURSO BASICO DE URGENCIAS HOSPITALARIAS
Este curso es organizado por el Servicio de Urgencias del Hospital con el objetivo
de introducir al Residente que llega al Hospital en los problemas més frecuentes con
los que se va a encontrar en las guardias. Se trata de realizar primero, una
introduccién al trabajo en Urgencias: funcionamiento de los Servicios de Urgencias,
cumplimentacién de la Historia Clinica y aspectos médico-legales interesantes;

posteriormente se desarrollaran los problemas clinicos més frecuentes.

5.2. Condiciones de Trabajo

El residente tiene un contrato docente-laboral. Durante su periodo de formacion
todos los residentes tienen derecho a recibir docencia del personal de plantilla, al mismo
tiempo que realiza una labor asistencial supervisada, con responsabilizacién progresiva. En
el contrato de trabajo que se firma anualmente aparecen detalladas las condiciones del

mismo.

5.3. Derechos y Deberes

Los derechos y deberes, viene regulados por el Real Decreto 1146/2008, de 6 de

octubre, por el que se regula la relacion laboral especial de residencia para la formacién de
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especialistas en Ciencias de la Salud, asi como en el modelo de contrato que se firma

anualmente.

6. LA FORMAQION EN LA ESPECIALIDAD DE
HEMATOLOGIAY HEMOTERAPIA

6.1. Objetivo General de la Formacion en la Especialidad.

PRIMER ANO

OBJETIVOS Y ACTIVIDADES:

Asistencia clinica basica en las plantas de hospitalizacion para adquirir oficio en el
manejo de pacientes, conocer complicaciones hematologicas en pacientes no
hematoldgicos y familiarizarse con pacientes en estado critico: recogida de datos
(historia clinica), hip6tesis diagnosticas, propuestas de estudio, tratamiento y
seguimiento. Las rotaciones por las especialidades médicas pueden ser variadas y
permutadas por otras, como Neurologia, Neumologia, etc. Dependiendo de la formacién
previa del residente asi como de la patologia que haya visto durante la rotacion por
Medicina Interna. Las guardias durante este periodo se realizardn en Urgencias y/o en
Medicina Interna y Nefrologia. Se realizaran un total de 5 guardias mensuales (minimo
4).

Medicina Interna:

La rotacién por Medicina Interna y especialidades médicas tiene por objeto que el
residente adquiera el maximo entrenamiento en el diagnéstico y tratamiento de los
grandes sindromes

(p.e. insuficiencia cardiaca, respiratoria, renal, diabetes, hipertension, shock),
haciendo especial énfasis en el cuidado de los pacientes criticos (dominando las técnicas
de reanimacién cardiopulmonar). Ademds, deberd saber interpretar las técnicas
complementarias bésicas para el ejercicio clinico cotidiano: electrocardiograma,
radiologia simple, ecografia, TAC y Resonancia Magnética, pruebas funcionales
respiratorias, etc. Debe dominar las punciones de cavidades (paracentesis,
toracocentesis y puncién lumbar) y finalmente, deberd estar familiarizado con las

complicaciones hematolégicas comunes a otras especialidades.
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Infecciosas:
Aprender el manejo de los pacientes con procesos infecciosos, con especial énfasis

en la epidemiologia de las infecciones hospitalarias, tan importantes en los pacientes
hematoldgicos.

Nefrologia:

Aprender el manejo de las principales complicaciones renales de los pacientes

hematoldgicos.

Radiodiagnéstico:

Interpretar las técnicas complementarias para el ejercicio clinico cotidiano: ECG.
Radiologia simple.Ecografia.TC y RM con especial interés a las pruebas diagnosticas y

colocacion de catéteres guiados por imagen.

Unidad de Cuidados Intensivos:

Aprender el manejo de las complicaciones graves de los pacientes hematoldgicos, asi
como el manejo de los principales criterios para ingreso en UCI en el paciente
hematoldgico. Aprendizaje de la insuficiencia respiratoria con VMNI incluyendo el manejo

de la Bipap, VMI y tratamiento con drogas vasoactivas.

Puerta de Urgencias:

La rotacion por Urgencias tiene por objeto que el residente adquiera el maximo
entrenamiento en el diagnéstico y tratamiento de la amplia patologia en el area de
Camas con pacientes que precisen una observacion estrecha Manejo de forma
auténoma de los grandes sindromes: insuficiencia cardiaca, respiratoria, renal, diabetes,
hipertension, shock), haciendo especial énfasis en el cuidado de los pacientes criticos

(dominando las técnicas de reanimacion cardiopulmonar).

Finalmente, debera estar familiarizado con el debut agudo de enfermedades

hematoldgicas asi como sus complicaciones en la puerta de Urgencias.

SEGUNDO ANO
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Planta de hematologia:

Conocer las manifestaciones clinicas de las enfermedades hematoldgicas, su
prondstico, tratamiento y prevencién, asi como las manifestaciones hematolégicas de
otras enfermedades. De igual modo debe de conocer los efectos secundarios de los
tratamientos utilizados y su manejo clinico.

Realizar la anamnesis, exploracion fisica, elaborar un juicio clinico razonado y la
orientacion diagnostica de todos los pacientes que ingresen en la sala de hospitalizacién
y/o acudan por primera vez a la consulta externa.

Indicar e interpretar adecuadamente las exploraciones complementarias y técnicas de
imagen mas usadas en la patologia hematolégica.

Informar apropiadamente a los pacientes y sus familiares de todos los aspectos de la
enfermedad y su tratamiento.

Conducir el manejo clinico directo durante al menos 6 meses de un minimo de 6
pacientes hospitalizados.

Dominar las punciones de cavidades (paracentesis, toracocentesis y puncion lumbar).

Realizar adecuadamente las evoluciones escritas, la prescripcion de los tratamientos
y los informes de alta correspondientes.

Realizar adecuadamente las interconsultas clinicas que el resto de los servicios
soliciten.

Participara directamente en las Sesiones clinicas del Servicio.

Unidad de trasplante:

Conocer la metodologia del trasplante hematopoyético, los diferentes tipos,
indicaciones, su manejo en la planta durante el trasplante, manejo de las principales
complicaciones, etc. En esta rotacion también se realizaran visitas a la Unidad de
Trasplante infantil para familiarizarse con las peculiaridades del trasplante en esta

poblacion.

Consulta de trasplante:

El objetivo es conocer al paciente trasplantado fuera de la planta de hospitalizacion,

conocer su manejo ambulatorio, complicaciones tardias, etc.

TERCER ANO
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Trombosis y hemostasia:

Dominar los sistemas de separacion de componentes sanguineos necesarios para los
diferentes estudios de hemostasia.

Interpretar, informar y controlar los tratamientos anticoagulantes.

Interpretar, informar y controlar los tratamientos antifibrinoliticos.

Interpretar, informar y controlar los estudios de hemostasia de la interconsulta
hospitalaria.

Realizar e interpretar el tiempo de hemorragia.

Conocer y controlar el funcionamiento de los coagulémetros y de las diferentes
pruebas de coagulacion plasmatica.

Realizar e interpretar los estudios de agregacion plaquetaria.

Realizar e interpretar las técnicas diagnosticas de la Enfermedad de Von Willebrand y
de la hemofilia. Realizar e interpretar las técnicas diagndsticas de Trombofilia.

Conocer las técnicas basicas de biologia molecular para el diagnostico de los
diferentes tipos de diatesis hemorragicas y estados trombofilicos.

Aprender el funcionamiento y manejar los equipos (coaguldmetros y agregometros)
usados en el laboratorio de rutina de coagulacion.

Realizar personalmente estas técnicas hasta que haya adquirido un buen manejo
(unas 20 veces cada una de ellas).

Hacer todas las técnicas de estudios especiales de coagulacion, asi como
determinacion de factores, inhibidores, técnicas de ELISA, estudios de
hipercoagulabilidad, etc, (unos 300 estudios durante este periodo).

Contestar todas las hojas de consulta que se realicen a esa seccion (bajo vigilancia
del adjunto), tanto de pacientes ingresados como ambulatorios (aproximadamente unas
50 durante la rotacién).

Aprender el manejo del programa informéatico para el control de tratamiento
anticoagulante.

Pasar la consulta del control de Sintrom, dos dias por semana (unos 20000 controles

durante la rotacién).

Hematimetria, Citomorfologia, Eritropatologiay Control de Calidad:

Obtener muestras sanguineas por venopuncion.

Conocer con detalle el manejo y funcionamiento de los contadores.
Realizar e interpretar frotis sanguineos.

Realizar e interpretar aspirados medulares.

Realizar biopsias 6seas.
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Realizar e interpretar las tinciones citoquimicas que permitan un adecuado
diagnostico citoldgico.

Realizar e interpretar todas las técnicas de la Seccion serie roja (determinacion de
sideremia y ferritinemia, fragilidad osmoética, autohemdlisis, electroforesis de
hemoglobinas, test de Ham y sucrosa, etc. Ver catdlogo del Laboratorio y listado de
técnicas disponibles).

Interpretar las técnicas de citogenética en el diagnostico hematoldgico.

Realizar e interpretar las técnicas basicas de biologia molecular.

Ser capaz de dirigir la labor de los técnicos de laboratorio y de resolver los problemas
practicos que plantean.

Sera capaz de llevar a cabo un programa de gestion y control de calidad del
laboratorio incluyendo el conocimiento del aparataje basico para montar un laboratorio de
hematologia.

Aprender el funcionamiento del laboratorio de rutina, incluidos los contadores
electronicos, asi como responsabilizarse de la validacion y supervision, en su caso, de
los hemogramas de rutina. Validar los hemogramas de primaria (unos 2500 durante la
rotacion).

Conocer todas las técnicas de estudio de anemias y hacerla personalmente, al menos
en 20 ocasiones cada una de ellas para adquirir conocimiento practico de las mismas.

Informar, bajo supervision del adjunto, de los estudios de anemias (120 en este
periodo).

Aprender las técnicas de citoquimica. Revisar e informarlas médulas tanto de los
enfermos hematolégiocos como de las hojas de consulta, realizados durante la rotacion

por esta seccién (aproximadamente 120 durante este tiempo).

Banco de Sangre y Centro de hemodonacién:

Seleccionar donantes. Conocer y dominar los métodos de extraccién, separacion y
conservacion de los componentes de la sangre, asi como las técnicas de estudio de los
agentes infecciosos vehiculados por ellos.

Realizar e interpretar las técnicas de Inmunohematologia y control de calidad, con
determinacion de grupos sanguineos, anticuerpos irregulares con identificacion de los
mismos y pruebas de compatibilidad. Realizar todas las técnicas personalmente hasta
gue se tenga un buen dominio de las mismas (al menos 50 veces cada una)

Realizar e interpretar estudios especiales de Inmunohematologia que incluyan las
técnicas diagndsticas de la AHAI e incompatibilidad materno fetal.

Realizar e interpretar las técnicas de los anticuerpos antiplaquetarios.
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Dominara las indicaciones de la transfusién, pruebas pretransfusionales vy
seguimiento post-transfusional.

Conocer las indicaciones y la metodologia de la exanguinotransfusion.

Procesamiento y fraccionamiento de las unidades sangre en el Centro de
Hemodonacién.

Aprender a resolver los problemas que plantean las pruebas cruzadas incompatibles.

Realizar los estudios de las mismas (unas 60-70 durante la rotacion por esta seccion).

Toma de contacto con Consultas externas:

El objetivo de la consulta de los viernes es empezar a ver enfermos nuevos, asi como
el seguimiento de estos enfermos. Estara supervisado cada viernes por uno de los
adjuntos de consulta y podra citarse las revisiones todos los viernes.Hara las historias
clinicas y seguimiento de los enfermos nuevos que se le han citado en la consulta.

Sera el encargado de hacer las punciones y biopsias 6seas de dichos enfermos.

CUARTO ANO

Continuacién Banco de Sangre y Centro de hemodonacién:

Seleccionar donantes. Conocer y dominar los métodos de extraccion, separacion y
conservacion de los componentes de la sangre, asi como las técnicas de estudio de los
agentes infecciosos vehiculados por ellos.

Realizar e interpretar las técnicas de Inmunohematologia y control de calidad, con
determinacién de grupos sanguineos, anticuerpos irregulares con identificaciéon de los
mismos y pruebas de compatibilidad. Realizar todas las técnicas personalmente hasta
que se tenga un buen dominio de las mismas (al menos 50 veces cada una)

Realizar e interpretar estudios especiales de Inmunohematologia que incluyan las
técnicas diagnésticas de la AHAI e incompatibilidad materno fetal.

Realizar e interpretar las técnicas de los anticuerpos antiplaguetarios.

Dominara las indicaciones de la transfusién, pruebas pretransfusionales vy
seguimiento post-transfusional.

Conocer las indicaciones y la metodologia de la exanguinotransfusion.

Procesamiento y fraccionamiento de las unidades sangre en el Centro de
Hemodonacién.

Aprender a resolver los problemas que plantean las pruebas cruzadas incompatibles.

Realizar los estudios de las mismas (unas 60-70 durante la rotacién por esta seccion).
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Criopreservacion y Aféresis:

Conocer el funcionamiento y manejo de los programas de aféresis (plasma,
plaquetas, y células progenitoras) y plasmaféresis.

Conocer el funcionamiento y manejo de los programas de criopreservacion.

Conocer las indicaciones y la metodologia de la exanguinotransfusion.

Conocer las técnicas de extraccion, aféresis, cultivos, procesamientos vy
criopreservacion de progenitores hematopoyéticos.

Aprendera las técnicas de trabajo en campana de flujo laminar.

Aprendera a realizar todas las técnicas de esta seccion:

Separacioén de células mononucleares (hara la técnica 20 veces)

Sembrar, leer e interpretar 20 cultivos de progenitores, CFU-GM, CFU-E y CFU-MK

Criopreservacion y descongelacion de progenitores hemopoyéticos (unas 15)

Infusién de dichos progenitores (alrededor de 5-8 en el tiempo de rotacion por esta
seccién)

Criopreservacion de membrana amnidtica y de paratiroides, si hubiese que hacer
alguna durante su periodo de rotacién.

Recogida y criopreservacion de sangre de cordén si hubiese alguna durante este
periodo, si no fuese asi tendra que hacer esta recogida, incluso fuera de la rotacién por
esta seccioén, cuando hubiese.

Bases de la seleccion positiva de células CD34+.

Rotacion externa:

El lugar de la misma se decidira al finalizar el tercer afio de residencia. El objetivo de
esta rotacion es conocer: el funcionamiento de otros servicios, técnicas que no se hagan

en el nuestro, o bien perfeccionar conocimientos adquiridos durante los afios previos

Consulta externa de Hematologia:

Manejo integral de las diferentes consultas generales y por patologias hematolégicas
del Hospital de Dia.
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NIVELES DE HABILIDADES.

Los objetivos a alcanzar por el residente se clasifican segin 3 niveles diferentes de
habilidad:

Nivel de habilidad 1: Lo que puede realizar un Residente de manera independiente.

Nivel de habilidad 2: Aquello sobre lo que el Residente debe tener conocimiento, pero
sin formacion para su realizacién completa de manera independiente.

Nivel de habilidad 3: Tratamientos, exploraciones o técnicas sobre las que el
Residente debe tener, al menos, un conocimiento tedrico, pero no obligatoriamente

practico.

MEDICINA INTERNA Y ESPECIALIDADES MEDICAS.

NIVEL DE HABILIDAD 1:

La rotacién por Medicina Interna y especialidades médicas tiene por objeto que el
residente adquiera el maximo entrenamiento en el diagnéstico y tratamiento de los
grandes sindromes

(p.e. insuficiencia cardiaca, respiratoria, renal, diabetes, hipertension, shock),
haciendo especial énfasis en el cuidado de los pacientes criticos (dominando las técnicas
de reanimacion cardiopulmonar). Ademas, debera saber interpretar las técnicas
complementarias bésicas para el ejercicio clinico cotidiano: electrocardiograma,
radiologia simple, ecografia, TAC y Resonancia Magnética, pruebas funcionales
respiratorias, etc; debe dominar las punciones de cavidades (paracentesis,
toracocentesis y puncion lumbar) y finalmente, debera estar familiarizado con las

complicaciones hematoldgicas comunes a otras especialidades.

HEMATOLOGICA CLINICA.

NIVEL DE HABILIDAD 1:

Aprendizaje con responsabilidad progresiva en el manejo clinico de los pacientes con
patologia hematoldgica en sus aspectos diagnosticos, pronosticos y terapéuticos, tanto la
patologia de tipo neoplasico, como leucemias, linfomas, mielomas, etc., como la
patologia no neoplésica, incluyendo las anemias congénitas o adquiridas, alteraciones de

los leucocitos o trastornos de la hemostasia y coagulacion sanguinea.
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- Manejo de los pacientes en la planta de hospitalizacion.
- Manejo de los pacientes en consultas externas
- Manejo de los pacientes en el hospital de dia.

- Atencidn a interconsultas clinicas e informes solicitados por otros Servicios.

NIVEL DE HABILIDAD 2:

-Indicaciones, manejo y complicaciones de pacientes ingresados en una Unidad de
trasplante de progenitores hematopoyéticos, tanto autélogo como alogénico a partir de

donante emparentado.

NIVEL DE HABILIDAD 3:

- Indicaciones, manejo y complicaciones de pacientes sometidos a trasplante
alogénico de progenitores hematopoyéticos a partir de donante no emparentado.
- Trasplante de cordén umbilical

- Técnicas de gestidn y sistemas de calidad de una Unidad de Hematologia Clinica

OBJETIVOS A ALCANZAR DURANTE LA ROTACION POR MEDICINA TRANSFUSIONAL E

INMUNOHEMATOLOGIA.

NIVEL DE HABILIDAD 1:

- Seleccién de donantes

- Técnicas de hemodonacion, incluyendo extraccion, fraccionamiento y conservacion
de los diversos hemoderivados

- Técnicas de despistaje de infecciones transmisibles.

- Estudios inmunohematolégicos.

- Politica transfusional e indicaciones de la transfusion de los distintos
Hemoderivados.

- Técnicas de autotransfusion

- Técnicas de aféresis.

- Técnicas de obtencién de progenitores hematopoyéticos.

- Manejo de aparatos de aféresis y criopreservacion.

- Técnicas de control de calidad.
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NIVEL DE HABILIDAD 2:

- Técnicas de obtencién, manipulacién y criopreservacion de progenitores
hematopoyeéticos.
- Papel del Banco de Sangre en el trasplante de 6rganos

- Técnicas de biologia molecular aplicadas a problemas inmunohematolégicos

NIVEL DE HABILIDAD 3:

- Técnicas de obtencion, criopreservacion y conservacion de células de cordon
umbilical

- Técnicas de gestion y sistemas de calidad del Banco de Sangre

OBJETIVOS A ALCANZAR DURANTE LA ROTACION POR HEMOSTASIA Y TROMBOSIS.

NIVEL DE HABILIDAD 1:

- Estudios basicos de hemostasia primaria y funcion plaquetaria.

- Estudios especificos de Hemofilias, Enfermedad de von Willebrand y otras
coagulopatias

congénitas

- Estudios de trombofilia.

- Control de la terapéutica anticoagulante.

- Control del tratamiento trombolitico.

- Manejo de instrumentos de laboratorio, validacién y control de calidad.

NIVEL DE HABILIDAD 2:

- Estudios complejos de funcion plaquetaria
- Técnicas de PCR y su valoracion en el diagnéstico de diversos estados

trombofilicos.

NIVEL DE HABILIDAD 3:

- Técnicas de biologia molecular para el estudio de pacientes y portadores de

diversas coagulopatias congénitas
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- Técnicas de gestion y sistemas de calidad del Laboratorio

OBJETIVOS A ALCANZAR DURANTE LA ROTACION POR CITOMORFOLOGIA Y BIOLOGIA

HEMATOLOGICA.

NIVEL DE HABILIDAD 1:

- Obtencion de muestras, manipulacion, transporte y conservacion.

- Hematimetria basica automatizada.

- Morfologia hematolégica.

- Técnicas de citoquimica.

- Estudio de las anemias y eritrocitosis.

- Estudio de leucemias y otras hemopatias malignas mediante técnicas
convencionales.

- Manejo de instrumentos de laboratorio, validacion y control de calidad.

NIVEL DE HABILIDAD 2:

- Estudios funcionales de las células hematicas.

- Estudios inmunofenotipicos por citometria.

- Caracterizacién inmunofenotipica de leucemias, sindromes mielodisplasicos,
linfomas y otras hemopatias.

- Técnicas de PCR y su valoracion en el diagnéstico y seguimiento de las

hemopatias.

NIVEL DE HABILIDAD 3:

- Cariotipo de las enfermedades hematolégicas.
- Técnicas de FISH y su valoracion en el diagnéstico y seguimiento de las
hemopatias.

- Técnicas de gestion y sistemas de calidad del Laboratorio

6.2. Organizacion de la Tutoriay Supervision de la Docencia.

El/la tutor/a tiene un papel primordial en el proceso de ensefianza-aprendizaje de las

competencias a lo largo de toda la formacién, siendo la figura de referencia del residente
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durante los 4 afios de residencia; éste debe estar en contacto con los colaboradores
docentes que se relacionan directamente con el residente y debe informarse de la evolucion

del residente.

Segun el RD 183/2008, de deben realizar cuatro entrevistas estructuradas entre el
residente y su tutor/a en el que se analicen todos los acontecimientos y la evolucion de la

formacion:

e Se plantearan los problemas surgidos durante las rotaciones.
e Objetivos alcanzados en las rotaciones.

¢ Dificultades para la realizacién de los objetivos.

e Sesiones realizadas.

e Técnicas realizadas.

e Cursos o congresos a los que ha asistido o va a asistir.

e Objetivos de las proximas rotaciones.

e Trabajos de investigacion realizados y en proyecto.

e Cualquier otra cuestion que se considere necesaria.

La supervisién de la docencia es decreciente conforme el residente va adquiriendo
competencias y por tanto va progresando en autonomia. La supervision de los residentes de
Hematologia y Hemoterapia estan recogidas expresamente en un documento especifico:

Protocolo de Supervisién de Residentes de Hematologia y Hemoterapia.

Es importante distinguir dos periodos formativos diferenciados, el primer afio de
residencia y los restantes, delimitandose niveles de responsabilidad también diferenciados
para cada uno de ellos. La supervisién de residentes de primer afio de residencia sera de
presencia fisica, y se llevara a cabo por los profesionales que presten servicios en los
distintos dispositivos de la Unidad por la que rotan o realicen atencién continuada. Estos
profesionales visaran por escrito las altas, bajas y demas documentos relativos a las
actividades asistenciales en las que intervengan los residentes de primer afio. A partir del
segundo afio la responsabilidad va siendo cada vez mayor y la supervision va disminuyendo

progresivamente.

6.3. Plan de Evaluacion: Referencias a la Evaluacion
Formativa, Anual y Final.

En el protocolo de evaluacion del Centro / Unidad Docente, aparecen recogidos de

manera detallada todos los aspectos de la evaluacién de los residentes.
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Para la evaluacion tendremos en consideracion las siguientes directrices:

El proceso de evaluacion del periodo de residencia consiste en el seguimiento y

calificacion del proceso de adquisicion de competencias profesionales del especialista en

formacién durante el transcurso de su residencia.

El libro del residente es el instrumento en el que se registran las actividades que
realiza cada residente durante su periodo formativo. Su caracter es obligatorio e individual y

se evidencia el proceso de aprendizaje del residente; por ello se incorporan datos

cualitativos y cuantitativos que se tienen en cuenta para la evaluacion del proceso formativo.

Se deben registrar todas las rotaciones, internas y externas y sera un instrumento de
autoaprendizaje que favorecer a la reflexion individual y conjunta con el tutor a fin de ir
mejorando las actividades llevadas a cabo por el residente en cada momento. Servird de
referencia en las evaluaciones junto con otros instrumentos de valoracién. La Memoria sera

propiedad del residente y sera realizada por él con la supervision del tutor.

Se realizaran tres tipos de evaluacion:

6.3.1. Evaluacion Formativa Continuada

Mediante el seguimiento del proceso de aprendizaje del especialista en formacion,

permite medir las competencias adquiridas en relacién con los objetivos establecidos en el

programa de formacion, identificar las areas y competencias susceptibles de mejora y

aportar sugerencias especificas para corregirlas. La efectian el Tutor y los colaboradores

docentes por donde el residente haya rotado. Queda reflejada en la “Ficha de Evaluacion”.

Los aspectos por valorar son los siguientes:

== Qbjetivos de cada una de las rotaciones

== Conocimientos y Habilidades

o Conocimientos adquiridos
o Razonamiento / valoracién del problema
o Capacidad para tomar decisiones
o Habilidades
o Uso racional de recursos
o Seguridad del paciente
= Actitudes
o Motivacion
o Puntualidad / asistencia
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o Comunicacion con el paciente y familia
o Trabajo en equipo

o Valores éticos y profesionales

6.3.2. Evaluacion Anual

Tiene como finalidad la calificacién de los conocimientos, habilidades y actitudes de
cada residente al finalizar cada uno de los afios que integran el programa formativo. El tutor,
como responsable de la evaluacion formativa, cumplimentara la hoja de evaluacion anual,

constituyendo asi, un informe normalizado basado en:

=.. Las entrevistas periodicas de tutor y residente que se realizaran para valorar
los avances y déficits del residente: Se realizan 4 reuniones anuales en las que
se valoran aspectos docentes y de formacion.

== En los informes de las evaluaciones de las rotaciones realizadas en el afio
correspondiente.

= |nformes de las actividades complementarias realizadas, como participacién en
cursos, congresos, seminarios o0 reuniones cientificas relacionadas con el
programa.

=.. |[nformes de rotaciones externas.

= |nformes que se soliciten de los jefes de las distintas unidades asistenciales

integradas en la unidad docente de la especialidad.

La evaluacién se llevara a cabo por el correspondiente comité de evaluacion en los
15 dias anteriores a aquel en que concluya el correspondiente afio formativo y sus
resultados se trasladaran a la comision de docencia para que proceda a su publicaciéon. Los

resultados de la evaluacion sumativa seran:

= Positiva: cuando el residente ha alcanzado el nivel exigible para considerar que
se han cumplido los objetivos del programa formativo en el afio de que se trate.
= Negativa: cuando el residente no ha alcanzado el nivel minimo exigible para
considerar que se han cumplido los objetivos del programa formativo en el afio
de que se trate. Esta evaluacion negativa puede ser recuperable o no

recuperable.

6.3.3. Evaluacion Final

La que tiene como objeto verificar que el nivel de competencias adquirido por el
especialista en formacién durante todo el periodo de residencia y le permite acceder al titulo

@, FORMACION 41
\\’ SANITARIA
ESPECIALIZADA



AREA DE SALUD1 servicid

Regi6n de Murcia MURCAA-CESTE Murciano

@ Consejeria de Salud - de Salud
Arrixaca

de especialista.

Se realiza tras la evaluacion positiva del Ultimo afio de residencia y tiene como
objeto verificar que el nivel de competencias adquirido por el especialista en formacion
durante todo el periodo de residencia le permite acceder al titulo de especialista. La

evaluacion final no es la evaluacion del Ultimo afio de formacion.

La evaluacion sera:

= Positiva cuando el residente ha cumplido los objetivos del programa
formativo, especificando la calificacion de:
o Positiva
o Positiva destacada

= Negativa cuando el residente no ha alcanzado el nivel minino exigible.

No podra evaluarse negativamente a aquellos especialistas en formacion que hayan

obtenido una evaluacion positiva en todos los afios del periodo de residencia.

Los comités de evaluacion trasladaran las evaluaciones finales a la comision de
docencia que publicard en su tablon de anuncios una resefia, firmada por el presidente,
para que en el plazo de ocho dias hébiles puedan consultarse en la secretaria de la
comisién, en el horario que se indique, las calificaciones obtenidas en las evaluaciones
finales.

La calificacion final obtenida tras seguirse el mencionado procedimiento sera
definitiva y se anotara en el Registro Nacional de Especialistas en Formacién con los
efectos previstos para las evaluaciones finales respecto a la concesion del titulo de
especialista.

6.3.4. Revision de Evaluaciones

Revision de la evaluacion Anual Negativa NO recuperable: En el plazo de 10

dias desde la publicacién o notificacion de la evaluacion anual negativa no recuperable, el
residente podra solicitar por escrito a la Comision de Docencia la revision de la misma. La
Comision de Docencia se reunird en los 15 dias posteriores a la recepcion de la solicitud y
citara al residente, que podra acudir acompafiado de su tutor. Los miembros de la Comision
de Docencia podran formular las preguntas que consideren pertinentes y la calificacion se
decidira por mayoria absoluta.
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Los acuerdos de la Comision de Docencia resolviendo la revision de las
evaluaciones anuales, excepto las del Ultimo afio de formacion, tendran caracter definitivo y

deberan estar motivadas.

Si la revisibn es negativa, la Comisién de Docencia notificara el resultado al
residente y al gerente de la institucidn, el cual comunicara al interesado la extincion de su

relacion laboral con el centro como consecuencia de dicha evaluacion negativa.

Si el resultado de la revision de la evaluacion es positivo se haré publico en el plazo

de 5 dias desde la fecha de revision.

Los acuerdos de la Comision de Docencia resolviendo la revision de las
evaluaciones anuales de Ultimo afio se trasladaran, cualquiera que sea su signo, al
correspondiente comité de evaluacién, con caracter inmediato, para que dicho comité lleve a

cabo la evaluacion final.

6.3.5. Notificacion de las Evaluaciones a los Residentes

Las Comisiones de Docencia deberan hacer publico de forma oficial a través de sus
herramientas habituales de comunicacién (correo electrénico, intranet o tablon de anuncios)

el resultado de las evaluaciones de los residentes.

Debera quedar constancia de dicha comunicacion en el archivo de la Comision de
Docencia, ya que la fecha de publicacién de las evaluaciones inicia los plazos oficiales para
el proceso de revisién de estas. El plazo para que un residente pueda solicitar por escrito su
revision ante la Comision de Docencia es de 10 dias tras la publicacién o notificacién a éste

de la evaluacién anual negativa no recuperable. Este plazo no se puede ver modificado.

6.3.6. Composicion Comités de Evaluacion

Los comités tendran el caracter de 6rgano colegiado y su funcién sera realizar la
evaluacién anual y final de los especialistas en formacién. Se constituird un comité de
evaluacién por cada una de las especialidades cuyos programas formativos se desarrollen

en el centro o unidad docente.
Cada Comité de Evaluacion estara integrado al menos por:

== E| Jefe de Estudios de formacion especializada, que presidird el comité y

dirimird con su voto los empates que pudieran producirse.
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== Por el presidente de la subcomisién que en su caso corresponda.

«=~ El tutor/a del residente.

==~ Por un profesional que preste servicios en el centro o unidad de que se trate,
con el titulo de especialista que en cada caso corresponda, designado por la
comision de docencia.

=~ El vocal designado por la Comunidad Auténoma.
A los Comités de Evaluacién les compete desarrollar las siguientes acciones:

== Efectuar la evaluacion anual y final del proceso de aprendizaje y las
competencias adquiridas por el residente en relacion con los objetivos
establecidos en el programa de formacion de la especialidad, segun las
directrices establecidas por la Comision de Docencia y la normativa vigente.

«== Dejar constancia, en actas, de las evaluaciones anuales y finales.

«== Trasladar los resultados de las evaluaciones anuales y finales de los

residentes a la Comisién de Docencia.

7. CRONOGRAMA DE ROTACIONES
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PRIMER ANO-R1

Objetivos del periodo formativo de R1 (Generales y especificos):

Dado que la estructura del programa formativo se ha realizado en funcidn de las diferentes dreas de aprendizaje, y estas pueden cambiar segln las caracteristicas de los centros, los objetivos especificos y actividades se han
clasificado en base a dichas éreas.

Rotaciones (ARadir cuantas sean necesarias)

Denominacién Temporalidad Servicio Colaborador docente

MEDICINA INTERNA 5 meses MEDICINA INTERNA DRA. GABRIELA POZA

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

La rotacion por Medicina Interna y especialidades médicas tiene por objeto que el residente adquiera el maximo entrenamiento en el diagndstico y tratamiento de los grandes sindromes

(p.e. insuficiencia cardiaca, respiratoria, renal, diabetes, hipertension, shock), haciendo especial énfasis en el cuidado de los pacientes criticos (dominando las técnicas de reanimacion
cardiopulmonar). Ademas, debera saber interpretar las técnicas complementarias basicas para el ejercicio clinico cotidiano: electrocardiograma, radiologia simple, ecografia, TAC y Resonancia
Magnética, pruebas funcionales respiratorias, etc; debe dominar las punciones de cavidades (paracentesis, toracocentesis y puncidn lumbar) y finalmente, debera estar familiarizado con las
complicaciones hematoldgicas comunes a otras especialidades.

Rotaciones (ARadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

MEDICINA INFECCIOSA 2 meses MEDICINA INFECCIOSAS DRA. ALICIA

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Manejo clinico de los grandes sindromes infecciosos y antibioterapia.

Principales interacciones farmacolégicas de los antibiéticos.

Estudio de resistencias microbioldgicas y flora microbiolégica de nuestro entorno.
Prevencién y control de la infeccion nosocomial. Aislamiento de pacientes.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

NEFROLOGIA CLINICA 1 mes NEFROLOGIA DRA. M2 JOSE GONZALEZ

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Manejo de los grandes sindromes nefroldgicos (Insuficiencia renal aguda, insuficiencia renal crénica, nefritis intersticiales...) Manejo de farmacos ajustados a funcién renal.
Manejo completo de las alteraciones del metabolismo del Na+, K+, Ca+, P+ y del agua con conocimiento amplio de su homeostasis y fisiologia normal y patoldgica.
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Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacién Temporalidad Servicio Colaborador docente

RADIODIAGNOSTICO 1 mes RADIODIAGNOSTICO DRA. GUZMAN AROCA

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Interpretar las técnicas complementarias para el ejercicio clinico cotidiano: ECG.Radiologia simple.Ecografia.TC y RM ...con especial interés a las pruebas diagndsticas y colocacion
de catéteres guiados por imagen.

Rotaciones (ARadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS 1 mes UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS PENDIENTE DE CONFIRMAR

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Aprender el manejo de las complicaciones graves de los pacientes hematoldgicos, asi como el manejo de los principales criterios para ingreso en UCI en el paciente hematoldgico.
Aprendizaje de la insuficiencia respiratoria con VMNI incluyendo el manejo de la Bipap, VMI y tratamiento con drogas vasoactivas.

Rotaciones (ARadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

URGENCIAS (CAMAS) 1 mes URGENCIAS DR. GOMEZ ZAPATA'Y DRA. ROSA

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

La rotacion por Urgencias tiene por objeto que el residente adquiera el maximo entrenamiento en el diagndstico y tratamiento de la amplia patologia en el area de Camas con
pacientes que precisen una observacion estrecha

Manejo de forma autdonoma de los grandes sindromes: insuficiencia cardiaca, respiratoria, renal, diabetes, hipertensidn, shock), haciendo especial énfasis en el cuidado de los
pacientes criticos (dominando las técnicas de reanimacién cardiopulmonar).

Finalmente, deberd estar familiarizado con el debut agudo de enfermedades hematoldgicas asi como sus complicaciones.

Rotaciones Externas

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

NO PROCEDE

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Observaciones
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Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente Como ponente
= Sesién de urgencias, todas los dias a las 8.30 mientras realice rotacién durante el = Al menos una sesion de urgencias, durante el primer afio.
Servicio de Urgencias. = Al menos una sesidn clinica en el servicio durante el primer afio relacionada con aspectos

de la Hematologia manejados durante su rotacidn en otras Unidades Docentes.

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion radiolégica R1 Reanimacion Cardiopulmonar
(RCP y DESA)

Fecha Octubre Fecha Marzo

Duracién 6 h. Duracion 16 h.

Modalidad | Online Modalidad | Semipresencial

Lugar Lugar

Guardias

Numero Lugar

5 PUERTA DE URGENCIAS HCUVA

Actividades cientificas y de investigacion

=  Mandar 1 abstract al congreso Nacional de la Especialidad

Referencias al “protocolo de supervision del residente” y “principio de asuncion progresiva de responsabilidad”

VER ANEXO PROTOCOLO DE SUPERVISION DEL RESIDENTE DE LA ESPECIALIDAD DE HEMATOLOGIA.

Otras referencias
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SEGUNDO ANO-R2

Objetivos del periodo formativo de R2 (Generales y especificos):

Dado que la estructura del programa formativo se ha realizado en funcién de las diferentes areas de aprendizaje, y estas pueden cambiar segun las caracteristicas de los centros, los objetivos especificos y actividades se han
clasificado en base a dichas éreas.

Rotaciones (ARadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

UNIDAD DE HOSPITALIZACION DE 5 meses HEMATOLOGIA DR. ROSIQUE Y RUBIO
HEMATOLOGIA

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Conocer las manifestaciones clinicas de las enfermedades hematoldgicas, su prondstico, tratamiento, y prevencidon asi como las manifestaciones hematoldgicas de otras
enfermedades. De igual modo debe de conocer los efectos secundarios de los tratamientos utilizados y su manejo clinico.

Realizar la anamnesis, exploracion fisica, elaborar un juicio clinico razonado y la orientacién diagndstica de todos los pacientes que ingresen en la sala de hospitalizacion y/o
acudan por primera vez a la consulta externa.

Indicar e interpretar adecuadamente las exploraciones complementarias y técnicas de imagen mds usadas en la patologia hematoldgica.

Informar apropiadamente a los pacientes y sus familiares de todos los aspectos de la enfermedad y su tratamiento.

Conducir el manejo clinico directo durante al menos 6 meses de un minimo de 6 pacientes hospitalizados.

Dominar las punciones de cavidades (paracentesis, toracocentesis y puncion lumbar).

Realizar adecuadamente las evoluciones escritas, la prescripcién de los tratamientos y los informes de alta correspondientes.

Realizar adecuadamente las interconsultas clinicas que el resto de los servicios soliciten.

Participard directamente en las Sesiones clinicas del Servicio.

NIVEL DE HABILIDAD 1:
Aprendizaje con responsabilidad progresiva en el manejo clinico de los pacientes con patologia hematoldgica en sus aspectos diagndsticos, prondsticos y terapéuticos, tanto la
patologia de tipo neoplasico, como leucemias, linfomas, mielomas, etc., como la patologia no neoplasica, incluyendo las anemias congénitas o adquiridas, alteraciones de los

leucocitos o trastornos de la hemostasia y coagulacion sanguinea.

- Manejo de los pacientes en la planta de hospitalizacion.
- Manejo de los pacientes en consultas externas
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- Manejo de los pacientes en el hospital de dia.
- Atencidn a interconsultas clinicas e informes solicitados por otros Servicios.

NIVEL DE HABILIDAD 2:
-Indicaciones, manejo y complicaciones de pacientes ingresados en una Unidad de trasplante de progenitores hematopoyéticos, tanto autélogo como alogénico a partir de
donante emparentado.

NIVEL DE HABILIDAD 3:

- Indicaciones, manejo y complicaciones de pacientes sometidos a trasplante alogénico de progenitores hematopoyéticos a partir de donante no emparentado.
- Trasplante de cordén umbilical
- Técnicas de gestion y sistemas de calidad de una Unidad de Hematologia Clinica

Rotaciones (ARadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

UNIDAD DE TPH 4 meses HEMATOLOGIA DR. SANCHEZ SALINAS

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Conocer la metodologia del trasplante hematopoyético, los diferentes tipos, indicaciones, su manejo en la planta durante el trasplante, manejo de las principales complicaciones,
etc. En esta rotacion también se realizaran visitas a la Unidad de Trasplante infantil para familiarizarse con las peculiaridades del trasplante en esta poblacion.

Rotaciones (Anadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

CONSULTA EXTERNA UNIDAD DE TPH 2 meses HEMATOLOGIA DR. MONSERRAT

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

El objetivo de la consulta TPH es conocer al paciente candidato a trasplante o trasplantado fuera de la planta de hospitalizacién, conocer su manejo ambulatorio, complicaciones
tardias, etc.

Hara las historias clinicas y seguimiento de los enfermos nuevos que se le han citado en la consulta.

Sera el encargado de hacer las punciones y biopsias éseas de dichos enfermos
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Observaciones: el residente continuara en consulta externa de TPH 1 vez a la semana los dos ultimos afios (R3 y R4) LOS VIERNES

Rotaciones Externas

Denominacion Temporalidad

Servicio Colaborador docente

NO PROCEDE

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Observaciones

Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente

Como ponente

Todos los dias a las 8:15h. se presentan casos clinicos para informacidn del grupo, incluyendo
aportaciones de citologia, inmunohematologia, genética o biologia molecular. Se discuten
aspectos del diagnéstico o del tratamiento de pacientes del servicio.

SESION-SEMINARIO DE CARACTER CIENTIFICO.

Semanal (jueves 8,30 h). Se presentan revisiones bibliograficas sobre topicos actuales,
resultados propios de proyectos de investigacion en curso, foros de discusion, protocolos y su
fundamento, etc.

SESION DE PROTOCOLOS Y ENSAYOS CLINICOS

Viernes a las 8:30. Se discuten los ensayos clinicos y proyectos en que participa o participara el
servicio. Se fomenta la presentacion por residentes de sesiones cientificas. Las sesiones
clinicas son presentadas por los residentes que en cada momento rotan en el drea clinica.
SESION DE RESIDENTES.

Todos los miércoles a las 8:30h. Este dia se reserva para los residentes que realizaran
periédicamente, segln programacién del tutor de acuerdo con el responsable de cada

= Sesiones clinicas en el Servicio: 5 a 6 anuales.
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rotacion, diversos sesiones de tipo: revision bibliografica, tema monografico, casos clinicos o
casos morfoldgicos.

SESION DE TRASPLANTES.

Todos los lunes a las 8:30h. Se repasa la lista de trasplante y se discuten los posibles casos
candidatos a trasplante.

SESION GENERAL DE RESIDENTES.

Mensual. Organizada por la Unidad de Docencia y por diversos servicios que exponen un caso
clinico de interés general y de abordaje multidisciplinar. La asistencia es obligatoria.

SESION DEL GRUPO DE INVESTIGACION.

Semanal. Organizada por el grupo de investigacidn del Servicio en el CEIB todos los martes a
las 15,30. La asistencia es altamente recomendada a partir del tercer afio.

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion radiolégica R2

Fecha Octubre

Duracién 2h

Modalidad | Online

Lugar

Guardias

Numero Lugar

5 HEMATOLOGIA

®, FORMACION
\\" SANITARIA
ESPECIALIZADA

51




- Servicio

Regién de Murcia ﬁﬁiﬁ:ﬂ?:z SALUDT M u l’ciano

E Consejeria de Salud - de Salud
Arrixaca

Actividades cientificas y de investigacion

Comunicaciones orales o en formato poster de forma anual (minimo 2) a los congresos de la Sociedad Espafiola de Hematologia y Hemoterapia y a la Sociedad Espafiola de Trombosis y Hemostasia.
* Envio de articulos originales o en formato caso clinico durante su rotacién.
* Asistird de forma periddica a las reuniones sobre Investigacion basica en Hematologia y Terapia celular de la Unidad de Hematologia.
* Presentacion de proyecto de tesis doctoral e inicio de la misma durante el periodo de la Formacién Sanitaria Especializada.

- Otra informacidn: Inglés y a ser posible en revista con F. Impacto >2.

Referencias al “protocolo de supervision del residente” y “principio de asuncion progresiva de responsabilidad”

VER ANEXO PROTOCOLO DE SUPERVISION DEL RESIDENTE DE LA ESPECIALIDAD DE HEMATOLOGIA.

Otras referencias
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TERCER ANO-R3

Objetivos del periodo formativo de R3 (Generales y especificos):

Dado que la estructura del programa formativo se ha realizado en funcidon de las diferentes dreas de aprendizaje, y estas pueden cambiar segln las caracteristicas de los centros, los objetivos especificos y actividades se han
clasificado en base a dichas dareas.

Rotaciones (ARadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

TROMBOSIS Y HEMOSTASIA 4 meses HEMATOLOGIA DR. GARCIA CANDEL

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Dominar los sistemas de separacion de componentes sanguineos necesarios para los diferentes estudios de hemostasia.

Interpretar, informar y controlar los tratamientos anticoagulantes.

Interpretar, informar y controlar los tratamientos antifibrinoliticos.

Interpretar, informar y controlar los estudios de hemostasia de la interconsulta hospitalaria.

Realizar e interpretar el tiempo de hemorragia.

Conocer y controlar el funcionamiento de los coaguldémetros y de las diferentes pruebas de coagulacion plasmatica.

Realizar e interpretar los estudios de agregacion plaquetaria.

Realizar e interpretar las técnicas diagnosticas de la Enfermedad de Von Willebrand y de la hemofilia. Realizar e interpretar las técnicas diagndsticas de Trombofilia.

Conocer las técnicas basicas de biologia molecular para el diagnéstico de los diferentes tipos de didtesis hemorragicas y estados trombofilicos.

Aprender el funcionamiento y manejar los equipos (coagulémetros y agregémetros) usados en el laboratorio de rutina de coagulacién.

Realizar personalmente estas técnicas hasta que haya adquirido un buen manejo (unas 20 veces cada una de ellas).

Hacer todas las técnicas de estudios especiales de coagulacién, asi como determinacion de factores, inhibidores, técnicas de ELISA, estudios de hipercoagulabilidad, etc, (unos 300
estudios durante este periodo).

Contestar todas las hojas de consulta que se realicen a esa seccién (bajo vigilancia del adjunto), tanto de pacientes ingresados como ambulatorios (aproximadamente unas 50
durante la rotacion).
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Aprender el manejo del programa informatico para el control de tratamiento anticoagulante.
Pasar la consulta del control de Sintrom, dos dias por semana (unos 20000 controles durante la rotacion).

La consulta externa la realizara de forma auténoma a partir del tercer aiio de residencia ( un dia a la semana).

NIVEL DE HABILIDAD 1:

- Estudios basicos de hemostasia primaria y funcion plaquetaria.

- Estudios especificos de Hemofilias, Enfermedad de von Willebrand y otras coagulopatias
congénitas

- Estudios de trombofilia.

- Control de la terapéutica anticoagulante.

- Control del tratamiento trombolitico.

- Manejo de instrumentos de laboratorio, validacidn y control de calidad.

NIVEL DE HABILIDAD 2:

- Estudios complejos de funcion plaquetaria
- Técnicas de PCR y su valoracion en el diagndstico de diversos estados trombofilicos.

NIVEL DE HABILIDAD 3:

- Técnicas de biologia molecular para el estudio de pacientes y portadores de diversas coagulopatias congénitas
- Técnicas de gestion y sistemas de calidad del Laboratorio

Rotaciones (Anadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio

Colaborador docente

CITOMORFOLOGIA, HEMATIMETRIA, 5 meses HEMATOLOGIA
ERITROPATOLOGIA Y CONTROL DE CALIDAD.

DR. SALIDO

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Obtener muestras sanguineas por venopuncion.
Conocer con detalle el manejo y funcionamiento de los contadores.
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Realizar e interpretar frotis sanguineos.

Realizar e interpretar aspirados medulares.

Realizar biopsias dseas.

Realizar e interpretar las tinciones citoquimicas que permitan un adecuado diagnéstico citoldgico.

Realizar e interpretar todas las técnicas de la Seccidn serie roja (determinacién de sideremia y ferritinemia, fragilidad osmdtica, autohemdlisis, electroforesis de hemoglobinas,
test de Ham y sucrosa, etc. Ver catdlogo del Laboratorio y listado de técnicas disponibles).

Interpretar las técnicas de citogenética en el diagndstico hematoldgico.

Realizar e interpretar las técnicas basicas de biologia molecular.

Ser capaz de dirigir la labor de los técnicos de laboratorio y de resolver los problemas practicos que plantean.

Serd capaz de llevar a cabo un programa de gestion y control de calidad del laboratorio incluyendo el conocimiento del aparataje bdsico para montar un laboratorio de
hematologia.

Aprender el funcionamiento del laboratorio de rutina, incluidos los contadores electrdnicos, asi como responsabilizarse de la validacidon y supervisién, en su caso, de los
hemogramas de rutina. Validar los hemogramas de primaria (unos 2500 durante la rotacion).

Conocer todas las técnicas de estudio de anemias y hacerla personalmente, al menos en 20 ocasiones cada una de ellas para adquirir conocimiento practico de las mismas.
Informar, bajo supervision del adjunto, de los estudios de anemias (120 en este periodo).

Aprender las técnicas de citoquimica. Revisar e informarlas médulas tanto de los enfermos hematoldgicos como de las hojas de consulta, realizados durante la rotacién por esta
seccion (aproximadamente 120 durante este tiempo).

NIVEL DE HABILIDAD 1:

- Obtencion de muestras, manipulacion, transporte y conservacion.

- Hematimetria basica automatizada.

- Morfologia hematoldgica.

- Técnicas de citoquimica.

- Estudio de las anemias y eritrocitosis.

- Estudio de leucemias y otras hemopatias malignas mediante técnicas convencionales.
- Manejo de instrumentos de laboratorio, validacion y control de calidad.

NIVEL DE HABILIDAD 2:
- Estudios funcionales de las células hematicas.

- Estudios inmunofenotipicos por citometria.
- Caracterizacion inmunofenotipica de leucemias, sindromes mielodisplasicos, linfomas y otras hemopatias.
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- Técnicas de PCR y su valoracion en el diagndstico y seguimiento de las hemopatias.
NIVEL DE HABILIDAD 3:
- Cariotipo de las enfermedades hematoldgicas.

- Técnicas de FISH y su valoracidon en el diagndstico y seguimiento de las hemopatias.
- Técnicas de gestion y sistemas de calidad del Laboratorio

Rotaciones (ARadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

MEDICINA TRANSFUSIONAL Y CENTRO 2 meses HEMATOLOGIA DRA. FUNES
HEMODONACION

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Seleccionar donantes. Conocer y dominar los métodos de extraccidn, separacion y conservacion de los componentes de la sangre, asi como las técnicas de estudio de los agentes
infecciosos vehiculados por ellos.

Realizar e interpretar las técnicas de Inmunohematologia y control de calidad, con determinacién de grupos sanguineos, anticuerpos irregulares con identificacion de los mismos y
pruebas de compatibilidad. Realizar todas las técnicas personalmente hasta que se tenga un buen dominio de las mismas (al menos 50 veces cada una)

Realizar e interpretar estudios especiales de Inmunohematologia que incluyan las técnicas diagndsticas de la AHAI e incompatibilidad materno fetal.

Realizar e interpretar las técnicas de los anticuerpos antiplaquetarios.

Dominara las indicaciones de la transfusion, pruebas pretransfusionales y seguimiento post-transfusional.

Conocer las indicaciones y la metodologia de la exanguinotransfusion.

Procesamiento y fraccionamiento de las unidades sangre en el Centro de Hemodonacién

Aprender a resolver los problemas que plantean las pruebas cruzadas incompatibles. Realizar los estudios de las mismas (unas 60-70 durante la rotacidon por esta seccion).

NIVEL DE HABILIDAD 1:

- Seleccidén de donantes

- Técnicas de hemodonacidn, incluyendo extraccion, fraccionamiento y conservacion de los diversos hemoderivados
- Técnicas de despistaje de infecciones transmisibles.

- Estudios inmunohematolégicos.
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- Politica transfusional e indicaciones de la transfusién de los distintos Hemoderivados.
- Técnicas de autotransfusion

- Técnicas de aféresis.

- Técnicas de obtencidn de progenitores hematopoyéticos.

- Manejo de aparatos de aféresis y criopreservacion.

- Técnicas de control de calidad.

NIVEL DE HABILIDAD 2:

- Técnicas de obtencidn, manipulacién y criopreservacidon de progenitores hematopoyéticos.
- Papel del Banco de Sangre en el trasplante de 6rganos
- Técnicas de biologia molecular aplicadas a problemas inmunohematolégicos

NIVEL DE HABILIDAD 3:
- Técnicas de obtencidn, criopreservacion y conservacion de células de cordén umbilical
- Técnicas de gestion y sistemas de calidad del Banco de Sangre.

Rotaciones Externas

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

NO PROCEDE

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Observaciones

Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente Como ponente

Todos los dias a las 8:15h. se presentan casos clinicos para informacidn del grupo, incluyendo = Sesiones clinicas en el Servicio: 5 a 6 anuales.
aportaciones de citologia, inmunohematologia, genética o biologia molecular. Se discuten
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aspectos del diagnéstico o del tratamiento de pacientes del servicio.
SESION-SEMINARIO DE CARACTER CIENTIFICO.

Semanal (jueves 8,30 h). Se presentan revisiones bibliograficas sobre topicos actuales,
resultados propios de proyectos de investigacidn en curso, foros de discusién, protocolos y su
fundamento, etc.

SESION DE PROTOCOLOS Y ENSAYOS CLINICOS

Viernes a las 8:30. Se discuten los ensayos clinicos y proyectos en que participa o participara el
servicio. Se fomenta la presentacion por residentes de sesiones cientificas. Las sesiones
clinicas son presentadas por los residentes que en cada momento rotan en el area clinica.
SESION DE RESIDENTES.

Todos los miércoles a las 8:30h. Este dia se reserva para los residentes que realizaran
periédicamente, segun programacién del tutor de acuerdo con el responsable de cada
rotacion, diversos sesiones de tipo: revision bibliografica, tema monografico, casos clinicos o
casos morfoldgicos.

SESION DE TRASPLANTES.

Todos los lunes a las 8:30h. Se repasa la lista de trasplante y se discuten los posibles casos
candidatos a trasplante.

SESION GENERAL DE RESIDENTES.

Mensual. Organizada por la Unidad de Docencia y por diversos servicios que exponen un caso
clinico de interés general y de abordaje multidisciplinar. La asistencia es obligatoria.

SESION DEL GRUPO DE INVESTIGACION.

Semanal. Organizada por el grupo de investigacién del Servicio en el CEIB todos los martes a
las 15,30. La asistencia es altamente recomendada a partir del tercer afio.
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Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)
Proteccidn radioldgica
Fecha
Duracion 2 h.

Modalidad | Online

Lugar
Guardias
Numero Lugar
5 HEMATOLOGIA

Actividades cientificas y de investigacion

Comunicaciones orales o en formato pdster de forma anual (minimo 2) a los congresos de la Sociedad Espafiola de Hematologia y Hemoterapia y a la Sociedad Espafiola de Trombosis y Hemostasia.
* Envio de articulos originales o en formato caso clinico durante su rotacion.
* Asistird de forma periddica a las reuniones sobre Investigacion basica en Hematologia y Terapia celular de la Unidad de Hematologia.
* Presentacion de proyecto de tesis doctoral e inicio de la misma durante el periodo de la Formacién Sanitaria Especializada.

- Otra informacidn: Inglés y a ser posible en revista con F.Impacto >2.

Referencias al “protocolo de supervision del residente” y “principio de asuncion progresiva de responsabilidad”

VER ANEXO PROTOCOLO DE SUPERVISION DEL RESIDENTE DE LA ESPECIALIDAD DE HEMATOLOGIA.

Otras referencias
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CUARTO ANO-R4

Objetivos del periodo formativo de R4 (Generales y especificos):

Dado que la estructura del programa formativo se ha realizado en funcién de las diferentes dreas de aprendizaje, y estas pueden cambiar segun las caracteristicas de los centros, los objetivos especificos y actividades se han
clasificado en base a dichas éreas.

Rotaciones (ARadir cuantas sean necesarias)

Denominacién Temporalidad Servicio Colaborador docente
MEDICINA TRANSFUSIONAL Y CENTRO 3 meses HEMATOLOGIA DRA. FUNES
HEMODONACION

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Seleccionar donantes. Conocer y dominar los métodos de extraccidn, separacion y conservacion de los componentes de la sangre, asi como las técnicas de estudio de los agentes
infecciosos vehiculados por ellos.

Realizar e interpretar las técnicas de Inmunohematologia y control de calidad, con determinacién de grupos sanguineos, anticuerpos irregulares con identificacién de los mismos y
pruebas de compatibilidad. Realizar todas las técnicas personalmente hasta que se tenga un buen dominio de las mismas (al menos 50 veces cada una)

Realizar e interpretar estudios especiales de Inmunohematologia que incluyan las técnicas diagndsticas de la AHAI e incompatibilidad materno fetal.

Realizar e interpretar las técnicas de los anticuerpos antiplaquetarios.

Dominara las indicaciones de la transfusion, pruebas pretransfusionales y seguimiento post-transfusional.

Conocer las indicaciones y la metodologia de la exanguinotransfusion.

Procesamiento y fraccionamiento de las unidades sangre en el Centro de Hemodonacion

Aprender a resolver los problemas que plantean las pruebas cruzadas incompatibles. Realizar los estudios de las mismas (unas 60-70 durante la rotacidén por esta seccidn).

NIVEL DE HABILIDAD 1:

- Seleccidén de donantes

- Técnicas de hemodonaciodn, incluyendo extraccion, fraccionamiento y conservacion de los diversos hemoderivados
- Técnicas de despistaje de infecciones transmisibles.

- Estudios inmunohematolégicos.

- Politica transfusional e indicaciones de la transfusidn de los distintos Hemoderivados.

- Técnicas de autotransfusion

- Técnicas de aféresis.

- Técnicas de obtencidn de progenitores hematopoyéticos.

- Manejo de aparatos de aféresis y criopreservacion.
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- Técnicas de control de calidad.
NIVEL DE HABILIDAD 2:

- Técnicas de obtencidn, manipulacién y criopreservacion de progenitores hematopoyéticos.
- Papel del Banco de Sangre en el trasplante de 6rganos
- Técnicas de biologia molecular aplicadas a problemas inmunohematoldgicos

NIVEL DE HABILIDAD 3:
- Técnicas de obtencidn, criopreservacion y conservacion de células de cordén umbilical
- Técnicas de gestion y sistemas de calidad del Banco de Sangre.

Rotaciones (ARadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

CRIOBIOLOGIA 2 MESES HEMATOLOGIA DR. BLANQUER

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Conocer el funcionamiento y manejo de los programas de aféresis (plasma, plaquetas, y células progenitoras) y plasmaféresis.
Conocer el funcionamiento y manejo de los programas de criopreservacion.

Conocer las indicaciones y la metodologia de la exanguinotransfusion.

Conocer las técnicas de extraccion, aféresis, cultivos, procesamientos y criopreservacion de progenitores hematopoyéticos.
Aprenderd las técnicas de trabajo en campana de flujo laminar.

Aprenderd a realizar todas las técnicas de esta seccion:

o Separacién de células mononucleares (hara la técnica 20 veces)

o Sembrar, leer e interpretar 20 cultivos de progenitores, CFU-GM, CFU-E y CFU-MK

o Criopreservacion y descongelacion de progenitores hemopoyéticos (unas 15)

o Infusidn de dichos progenitores (alrededor de 5-8 en el tiempo de rotacidn por esta seccion)

o Criopreservacion de membrana amnidtica y de paratiroides, si hubiese que hacer alguna durante su periodo de rotacion.

o Recogida y criopreservacion de sangre de corddn si hubiese alguna durante este periodo, si no fuese asi tendra que hacer esta recogida, incluso fuera de la rotacion por
esta seccion, cuando hubiese.

o Bases de la seleccion positiva de células CD34+.
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Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion

Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

CONSULTAS EXTERNAS HEMATOLOGIA

6 meses

HEMATOLOGIA

DR. CABANAS

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Manejo integral de las diferentes consultas generales y por patologias hematolégicas del H.Dia

Rotaciones Externas

Denominacion

Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

Rotacion externa opcional a determinar por el
tutor junto con el residente en una unidad
docente de reconocido prestigio.

A determinar con su tutor.

Por determinar.

A determinar.

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Observaciones

No podra superar los cuatro meses continuados dentro de cada periodo de evaluacién anual (R.D. 183/2008).

Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente

Como ponente

fundamento, etc.

SESION-SEMINARIO DE CARACTER CIENTIFICO.

Todos los dias a las 8:15h. se presentan casos clinicos para informacion del grupo, incluyendo
aportaciones de citologia, inmunohematologia, genética o biologia molecular. Se discuten
aspectos del diagndstico o del tratamiento de pacientes del servicio.

Semanal (jueves 8,30 h). Se presentan revisiones bibliograficas sobre tdpicos actuales,
resultados propios de proyectos de investigacion en curso, foros de discusién, protocolos y su

= Sesiones clinicas en el Servicio: 5 a 6 anuales.
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SESION DE PROTOCOLOS Y ENSAYOS CLINICOS

Viernes a las 8:30. Se discuten los ensayos clinicos y proyectos en que participa o participara el
servicio. Se fomenta la presentacion por residentes de sesiones cientificas. Las sesiones
clinicas son presentadas por los residentes que en cada momento rotan en el area clinica.
SESION DE RESIDENTES.

Todos los miércoles a las 8:30h. Este dia se reserva para los residentes que realizaran
periédicamente, segin programacién del tutor de acuerdo con el responsable de cada
rotacion, diversos sesiones de tipo: revision bibliografica, tema monografico, casos clinicos o
casos morfoldgicos.

SESION DE TRASPLANTES.

Todos los lunes a las 8:30h. Se repasa la lista de trasplante y se discuten los posibles casos
candidatos a trasplante.

SESION GENERAL DE RESIDENTES.

Mensual. Organizada por la Unidad de Docencia y por diversos servicios que exponen un caso
clinico de interés general y de abordaje multidisciplinar. La asistencia es obligatoria.

SESION DEL GRUPO DE INVESTIGACION.

Semanal. Organizada por el grupo de investigacion del Servicio en el CEIB todos los martes a
las 15,30. La asistencia es altamente recomendada a partir del tercer afio.

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion radioldgica

Fecha

Duracion 2 h.

Modalidad | Online

Lugar

®, FORMACION
\\" SANITARIA
ESPECIALIZADA

63




AREA DE SALUD 1 semit
Regi6n de Murcia e Murciano

@ Arrixaca

Guardias
Numero Lugar
5 HEMATOLOGIA

Actividades cientificas y de investigacion

Comunicaciones orales o en formato poster de forma anual (minimo 2) a los congresos de la Sociedad Espafiola de Hematologia y Hemoterapia y a la Sociedad Espafiola de Trombosis y Hemostasia.
* Envio de articulos originales o en formato caso clinico durante su rotacion.
* Asistird de forma periddica a las reuniones sobre Investigacion basica en Hematologia y Terapia celular de la Unidad de Hematologia.
* Presentacion de proyecto de tesis doctoral e inicio de la misma durante el periodo de la Formacién Sanitaria Especializada.

- Otra informacidn: Inglés y a ser posible en revista con F.Impacto >2.

Referencias al “protocolo de supervision del residente” y “principio de asuncion progresiva de responsabilidad”

VER ANEXO PROTOCOLO DE SUPERVISION DEL RESIDENTE DE LA ESPECIALIDAD DE HEMATOLOGIA.

Otras referencias
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