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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 Comisién de Docencia y dirigir las actividades
de planificacién, organizacion, gestion y supervision de la docencia especializada. También le
corresponde facilitar la integraciéon 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 Comisidon de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el
que se fijan criterios generales relativos a la composicién y funciones de las comisiones de

docencia, a la figura del jefe de estudios de formacion especializada y al nombramiento del tutor:

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

2. Asumir la representacion de la comision de docencia formando parte, en los términos
que establezcan las Comunidades Autdénomas, de los 6rganos 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 coordinacion entre los mismos.

5. Consensuar y suscribir con los correspondientes 6rganos de direccién del centro en
representacion de la comisidon de docencia, el protocolo de supervision de los
residentes segun la legislacion vigente.

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 investigacién, relacionadas con

las especialidades en ciencias de la salud en consonancia con los planes de salud de
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la Comunidad Auténoma vy los programas I+D, relacionados con la formacién sanitaria
especializada.

9. Garantizar la correcta remisién, en tiempo y forma, de las evaluaciones y demas
documentacion que se deba trasladar al Registro de Especialistas en Formacion 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 tablon de anuncios de los avisos y resoluciones de la
comision de docencia que requieran publicacién, insertando la diligencia relativa a la
fecha de publicacion que en cada caso corresponda.

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

normas que regulen la formacién sanitaria especializada.

1.2. Composicion de la Comision de Docencia y Funciones.

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

estudios de formacién especializada, y por los siguientes vocales:

e Vocales en representacion de los tutores: con caracter general, tendran representacion en
numero superior al de vocales representantes de los residentes y seran elegidos entre los
tutores acreditados del centro o unidad por un periodo de cinco anos, 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,
quirargicos y centrales) con especialidades acreditadas. En este caso, el numero
minimo de vocales representantes de los tutores sera de siete; cuando este
numero sea superior al de las unidades docentes acreditadas del centro, el niumero
minimo de vocales representantes de los tutores coincidira con el nimero de
unidades docentes acreditadas.

e Vocales en representacion de los residentes: seran elegidos, para un periodo de un afio,
de entre los especialistas en formaciéon de su centro o unidad docente, pudiendo renovar
su cargo por periodos sucesivos de un afo 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 numero total de vocales de residentes podra ser de hasta
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seis, y deberan estar representados los residentes de cada una de las areas
hospitalarias (servicios médicos, quirirgicos y centrales) con especialidades
acreditadas. Ademas, existira un vocal representante de los residentes de la
comisién de docencia de la unidad docente de Atencién Familiar y Comunitaria que
tenga como dispositivo a dicho centro.

e 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.

e Existira, 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 formacién especializada en ciencias de la salud.

e Igualmente, por un periodo de 5 afos renovable, se designara a un vocal en
representacién del 6rgano de direccion de la entidad titular.

e Asimismo, sera designado un vocal en representacion de la Direccién General de
Recursos Humanos por ese mismo periodo con posibilidad de que se renueve
sucesivamente su designacion.

e En el seno de la comisién de docencia, debera existir un puesto de Secretaria, con voz
pero sin voto, que atendera al funcionamiento administrativo y custodia de los expedientes
de los especialistas en formacioén. La provision del puesto de titular de la secretaria de la
comision de docencia se llevara a cabo mediante designacién por la gerencia u érgano
directivo a la que esté adscrita, oido el jefe de estudios, pudiendo ser sustituido en
cualquier momento por el mismo procedimiento por el que fue nombrado.

Las funciones de la comision de docencia, viene definidas en el punto 4.3. de la Resolucién
del Director General de Recursos Humanos del Servicio Murciano de Salud por la que se aprueban
las instrucciones por las que se determina la composicién y el funcionamiento de los érganos
docentes colegiados a los que corresponde organizar la formacidn sanitaria especializada y se fijan
las entidades titulares de los centros hospitalarios docentes y de las unidades docentes

acreditadas en el ambito de la Regién de Murcia.
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La composicion de la Comisién de Docencia es:

Servicio

Murciano

de Salud

Nombre y Apellidos

Especialidad / Puesto

Presidente:

José Manuel Rodriguez Gonzalez

Jefe de Estudios

Vicepresidente:

Pedro Antonio Cascales Campos

Cirugia General y del AD

Secretaria:

Juana M? Gonzalez Giménez

Jefe Seccion Administrativa

Vocales en representacion

Luis Enrique Fernandez Rodriguez

Anestesiologia y Reanimacion

de los tutores

José Higinio de Gea Garcia

Medicina Intensiva

Juan Garcia de Lara

Cardiologia

Francisco Martinez Martinez

Cirugia Ortopédica y Traumat.

Pedro Antonio Cascales Campos

Cirugia General y del AD

Carmen Botella Martinez

Inmunologia

M? José Aranda Garcia

Cirugia Pediatrica

Vocales en representacion

Rosana Gonzalez Lopez

Inmunologia

de los residentes

Andrés Campuzano Melgarejo

Anestesiologia y Reanimacion

Lucia Contreras Espejo

Radiodiagnéstico

Juan Antonio Blazquez Soto

Hematologia-Hemoterapia

Maria Iniesta Cortés

Cirugia General y del AD

Alberto Castillo Sandoval

Medicina Familiar y Comunitaria

Vocal Jefatura de Estudios
UDM MFyC

M? Elena Sebastian Delgado

Jefa de Estudios

Vocales técnicos de apoyo,

José Antonio Galian Megias

Técnico Docente

FC, etc.

Elisabeth Monzé Nufiez

Técnico Formaciéon Continuada

M? Luz Alcaraz Escribano

Supervisora Enf. Pregrado

Alberto Nieto Lépez

Jefe de Residentes 2024-2025

Vocal Entidad Titular

Carlos M. Pérez-Crespo Gémez

Director Médico

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 afno son las siguientes:

Especialidad Plazas Acreditadas

Alergologia

Analisis Clinicos

Anatomia Patologica
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
Cirugia Toracica
Dermatologia y venereologia
Endocrinologia y Nutricién
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. Numero de Residentes por Especialidad.

Especialidad Numero de Residentes

Alergologia 3
Analisis Clinicos 7
Anatomia Patologica 8
Anestesiologia y Reanimacion 36
Aparato Digestivo 8
Bioquimica Clinica 4
Cardiologia 15
Cirugia Cardiovascular 3
Cirugia General 17
Cirugia Oral y Maxilofacial 5
Cirugia Ortopédica y Traumatologia 15
Cirugia Pediatrica 5
Cirugia Plastica, Estética y Reparadora 5
Cirugia Toracica 0
Dermatologia y venereologia 5
Endocrinologia y Nutricién 4
Farmacia Hospitalaria 8
Hematologia Hemoterapia 7
Inmunologia 4
Medicina Fisica y RHB 8
Medicina Intensiva 14
Medicina Interna 15
Medicina Nuclear 3
Microbiologia y Parasitologia 4
Nefrologia 5
Neumologia 3
Neurocirugia 5
Neurofisiologia Clinica 4
Neurologia 8
Oftalmologia 8
Oncologia Médica 10
Oncologia Radioterapica 4
OR.L. 5
Radiofarmacia 3
Radiofisica 4
Radiodiagnostico 17
Reumatologia 5
Urologia 9
TOTAL 293
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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 cohesion y calidad del Sistema Nacional de Salud. El

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

e Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion 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, basica reguladora de la autonomia del paciente y

de derechos y obligaciones en materia de informacion 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
autonomas.

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.

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

especial de residencia para la formacion 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.

e 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 béasicas destinadas a proteger el
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derecho a la intimidad del paciente por los alumnos y residentes en Ciencias de la
Salud.
e 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 composicién y funciones de las comisiones de
docencia, a la figura del jefe de estudios de formacion especializada y al
nombramiento del tutor.

e Resolucion de 21 de marzo de 2018, de la Direccion 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 formacién

2.2. Normativa Autonomica

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

sanitario de la Regién de Murcia.
e Ley 5/2001, de 5 de diciembre, de personal estatutario del Servicio Murciano de Salud.

Regula especificamente la relacién laboral del personal del Servicio Murciano de
Salud.
e Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regidén de Murcia. Desarrollo legislativo de

la legislacion basica del estado en materia de Sanidad.
e 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.

e 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.
e 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 que se
determina la composicion y funcionamiento de los érganos 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 unidades docentes acreditadas
en el ambito de la Region de Murcia (BORM n°172 de 27 de julio de 2018)

3. LAESPECIALIDAD DE INMUNOLOGIA

3.1. Definicién de la Especialidad.
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Denominacion oficial de la especialidad y requisitos de titulacion

Inmunologia.
Duracion: 4 anos.

Licenciaturas previas: Medicina, Biologia, Bioquimica y Farmacia.
2. Introduccién

2.1 Origen y desarrollo de la especialidad. El rapido desarrollo de la Inmunologia durante el
pasado y presente siglo ha hecho que cada vez sea mas necesaria su aplicacion en la practica
clinica, tanto en la prevencion, como en el diagnéstico y tratamiento de un gran niumero de
enfermedades. Por lo tanto, es de gran importancia definir los contenidos y la organizacién de la
Inmunologia y agrupar los criterios que se deben utilizar para la educacién postgraduada y la
titulacion correspondiente. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la Unién Internacional de
Sociedades de Inmunologia (IUIS) publicaron sendos informes en 1972 y 1976, respectivamente,
que versaban sobre el contenido y la organizacién de la especialidad médica de Inmunologia. En
similares términos se pronunciaron la IUIS, y la Sociedad Inglesa de Inmunologia. Con
posterioridad, un
Comité conjunto de Inmunologia Clinica de la IUIS, de la OMS y de la Asociacion de Alergologia y
de Inmunologia Clinica (IAACI) compararon los distintos programas de ensefianza para
postgraduados en diferentes paises e hicieron unas recomendaciones que sirvieran de guia para
su integracion en los diversos sistemas de salud y para la obtencién del titulo de especialista para
aquéllos que deseen dedicarse a esta disciplina. Recientemente, el Grupo de Inmunologia Clinica
(CIG) de la European Federation of Immunological Societies (EFIS-CIG) y el Grupo de Inmunologia
Clinica de la IUIS (IUIS-CIC) han publicado revisiones sobre la situacion de los Programas de
Inmunologia en diversos paises Europeos y EEUU y donde se definen los diferentes componentes
de diagndstico de laboratorio, clinico-asistencial y de investigacién de la Inmunologia. Es
igualmente de gran interés considerar el desarrollo de la investigacion basica y aplicada en el
contexto de la formacion de los especialistas en Inmunologia en linea con las recomendaciones
publicadas al respecto.

El presente programa se basa en los documentos actualizados elaborados por las Sociedades
Internacionales de Inmunologia, en la experiencia adquirida durante el desarrollo de la especialidad
y en la situacion del sistema sanitario de nuestro pais.

Dado que los R. D. 1663/2002, de 8 de noviembre y 365/2004, de 5 de marzo, posibilitan que
ademas de los licenciados en medicina, accedan a la especialidad los licenciados en Biologia,
Bioquimica y Farmacia, se ha estimado necesario elaborar un programa que incluya las actividades

y responsabilidades que corresponden a dichos licenciados en funcién de su formacion previa,

11

®, FORMACION
\\’ SANITARIA
ESPECIALIZADA



Servicio

AREA DE SALUD1

Regién de Murcia MURCIA-OESTE MurCianO

Consejeria de Salud

Arrixaca

definiendo un conjunto comun para todos los licenciados centrado en el contexto de la actividad de
laboratorio, especificando asimismo las actividades reservadas a los licenciados en Medicina en el

area clinica.

2.2 Contribuciones de la Inmunologia a la Medicina. Las primeras contribuciones de la
Inmunologia a la Medicina partieron del reconocimiento de que era posible inducir inmunidad frente
a los agentes patégenos y prevenir asi la aparicién de enfermedades infecciosas; es decir, el
fundamento de las vacunas representa el nacimiento histérico de la Inmunologia.

Este conocimiento empirico fue de gran utilidad, permitioé estudiar los mecanismos que conferian
esta resistencia y condujo al descubrimiento de los anticuerpos. Hasta los afios sesenta del pasado
siglo, el mayor progreso de la Inmunologia se produjo en la elucidacion de la naturaleza de los
anticuerpos, del complemento y de la reaccidén antigeno-anticuerpo. Estos avances hicieron posible
el perfeccionamiento de los métodos de diagndstico serolégico y su aplicacion a otros campos, con
la aparicion subsiguiente del radioinmunoanalisis y el enzimoinmunoanalisis. En las ultimas
décadas del siglo se produjo la gran eclosion de los estudios referentes al papel fundamental de la
inmunidad celular en las reacciones inmunes, que completaban el conocimiento de los
mecanismos de la inmunidad adquirida. Mas recientemente la inmunidad innata, sus células y
moléculas participantes, han ocupado asimismo un importante lugar en el estudio de los
mecanismos defensivos.

Cada dia aumenta el numero de enfermedades en las que se reconoce que la participacion del
sistema inmunitario es la causa o contribuye de forma importante al proceso patolégico. Estas
enfermedades podrian clasificarse en cuatro grandes grupos: inmunodeficiencias, enfermedades
autoinmunes, enfermedades aloinmunes (rechazo de injertos) y enfermedades por
hipersensibilidad. Es igualmente importante el sistema inmunitario en el control y tratamiento de
tumores. La implicacion del sistema inmunitario en la patogenia de estas enfermedades hace
necesario un mayor grado de conocimiento de los mecanismos reguladores de la respuesta
inmunitaria del que ahora poseemos. Sin embargo, aun sin comprender detalladamente los
mecanismos de muchas de estas enfermedades inmunoldgicas, ya existen tecnologias de
laboratorio que permiten confirmar su diagnéstico clinico. Una mencién especial merece la
contribucién de la Inmunologia al conocimiento de los mecanismos de rechazo de trasplantes de
6rganos y tejidos, asi como a su prevencion y tratamiento inmunosupresor. Sin duda, el papel de
los inmundlogos en los estudios de histocompatibilidad y, concretamente en el estudio de
receptores y donantes de trasplantes de érganos vy tejidos ha sido fundamental para el desarrollo
de la inmunologia en la medicina espafola.

Actualmente, las pruebas de laboratorio, ademas de incluir la determinacion de parametros de

inmunidad humoral, incorporan parametros celulares y moleculares. La caracterizacién bioquimica
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y funcional de las citocinas, quimiocinas y moléculas de adhesion esta abriendo nuevas vias de
valoracion de la situacion del sistema inmunitario y de aplicacion inmunoterapéutica.

Por ultimo, se cuenta actualmente con la existencia de protocolos inmunoterapéuticos para el
tratamiento de las diversas patologias con componente inmunoldgico, tales como terapias con
agentes inmunomoduladores (gammaglobulina intravenosa, citocinas recombinantes, anticuerpos
monoclonales, terapias inmunorestauradoras o preventivas (vacunas terapéuticas y profilacticas)),
nuevos inmunosupresores para el control del rechazo de injertos, vacunas antitumorales y terapia

celular y génica.

3. Definicion de la especialidad y sus competencias

3.1 Definicion. La palabra inmunologia deriva del latin immunis que significa «sin cargay,
entendiéndose por carga un impuesto, ley o enfermedad. Se dice que aquellos individuos que no
sucumben ante la enfermedad cuando se infectan, se hallan inmunes y este estado de resistencia
especifica a una enfermedad se denomina Inmunidad.

La OMS definié la Inmunologia como una disciplina que trata del estudio, diagndstico y
tratamiento de pacientes con enfermedades causadas por alteraciones de los mecanismos
inmunoloégicos y de las situaciones en las que las manipulaciones inmunolégicas forman una parte
importante del tratamiento y/o de la prevencion.

La especialidad de Inmunologia incluye el estudio de las enfermedades en las que los
mecanismos inmunitarios no actian adecuadamente, bien sea por razones genéticas o adquiridas
(inmunodeficiencias, incluyendo el SIDA), o debido a otras causas intrinsecas al sistema como
pueden ser la transformacion neoplasica de células del sistema inmunitario (tumores linfoides), la
actuacion anémala de anticuerpos especificos y/o linfocitos sensibilizados, u otros sistemas
efectores asociados, todo lo cual produce como resultado lesiones tisulares en el hospedador
(hipersensibilidad inmediata, infecciones y autoinmunidad).

También se ocupa la Inmunologia de las situaciones en las que las lesiones pueden ser el
resultado de la accién del sistema inmunitario en la defensa contra microorganismos (infeccion e
inmunidad) o durante el rechazo de aloinjertos (transplantes y transfusiones). Por ultimo, la
especialidad de Inmunologia abarca asimismo el uso de la inmunoterapia o tratamientos de base
inmunoldgica, transplantes y, mas recientemente, de protocolos de terapia celular y génica.

El ejercicio de la Inmunologia en un Hospital incluye, para todos los licenciados, la practica en
laboratorios especializados, adecuadamente dotados con una tecnologia propia, asi como la
consulta en relacién al diagndstico y procedimientos inmunoterapeuticos. Los médicos
especialistas llevaran a cabo la asistencia a pacientes mediante consultas con otros especialistas o

en una Unidad de Inmunologia Clinica especializada.
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3.2 Competencias. La especialidad Inmunologia es una actividad profesional que, basandose
en la Biologia y la Medicina, aplica los conocimientos inmunoldgicos en el ambito sanitario y
competencial que corresponda a los distintos titulados que puedan acceder a la misma.

La especialidad de Inmunologia conlleva las siguientes competencias:

3.2.1 Comunes a todos los Licenciados:

Capacitacion profesional para realizar las técnicas de laboratorio referidas al estudio de
patologias de base inmunoldgica.

Capacidad de interpretaciéon de los datos generados en el laboratorio, poniéndolos en el
contexto clinico y, por tanto, contribuyendo a establecer el diagndstico clinico y la toma de
decisiones terapéuticas.

Capacidad para disenar protocolos diagnésticos y emision de informes inmunoldégicos.

Capacidad para disefar y desarrollar proyectos de investigacion basicas y clinicas,
especialmente aquellos dirigidos a profundizar en el conocimiento y control de los mecanismos

fisiopatogénicos en los que interviene el sistema inmunitario.

3.2.2 Especificas de los Licenciados en Medicina:

Capacidad para el diagnéstico y tratamiento de enfermedades de base inmunoldégica.
3.2. Referencias al Programa Oficial de la Especialidad.

Los conocimientos basicos de la especialidad de Inmunologia han sido regulados de nuevo por la
Comision Nacional de la Especialidad y publicados en el B.O.E. segun orden SC0O/3255/2006, por
la que se aprueba y publica el programa formativo de la especialidad de Inmunologia.

4. LA UNIDAD DOCENTE DE INMUNOLOGIA

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

La Unidad de Inmunologia del Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca (HUVA) fue
creada al final de 1974 a la que se asoci6 la histocompatibilidad con reconocimiento oficial en el
afio 1984 (BOE 11/01/83). La acreditacion como unidad docente fue obtenida en 1988. Desde
entonces ha venido admitiendo la capacidad docente de 1 residente por afio (BIR, MIR y/o FIR). El
Servicio esta compuesto por 6 secciones: Histocompatibilidad e Inmunologia del Trasplante,
Inmunodeficiencias, Citometria Analitica y Molecular, Autoinmunidad e Inmunoquimica, y

Inmunologia Molecular (ver figura 1 del diagrama posterior de organizacién del servicio). Cada una
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cuenta con facultativos responsables, personal técnico a su cargo, equipamiento de laboratorio y

nuevas tecnologias de la informacion.

La actividad asistencial del Servicio esta dirigida al diagndéstico y seguimiento de toda
aquella patologia relacionada con una disfuncién del sistema inmune (Inmunodeficiencias primarias
y secundarias, enfermedades autoinmunes, etc.), al diagndstico de enfermedades hereditarias, y
por ultimo, a proporcionar el soporte analitico necesario, respecto al estudio de la compatibilidad

tisular, para el trasplante de 6rganos sélidos y hematopoyéticos.

El Servicio de Inmunologia realiza una actividad investigadora que se refleja de un modo
constante y uniforme en la presentacion de trabajos a Congresos Nacionales e Internacionales de
la especialidad, en publicaciones cientificas y proyectos de investigacion en curso, a los cuales se

incorporan los residentes en el momento oportuno.

Nuestro Servicio abarca por lo tanto todas las areas de una disciplina en constante
desarrollo, la Inmunologia, y tiene una doble vocacién asistencial e investigadora, todo lo cual
contribuye a que sea un Servicio 6ptimo, con las condiciones requeridas para la formacion

especializada y también para la docencia de especialistas en formacion.
3.2. Estructura organizativa y de recursos humanos

La estructura de recursos humanos presente en el Servicio de Inmunologia del Hospital
Virgen de la Arrixaca consta actualmente en el momento del desarrollo de esta memoria o guia del
siguiente personal:
3.2.1. Estructura organizativa. Residentes de Inmunologia en formacién

Los residentes que se encuentran en periodo de formacion en la GITUD de Inmunologia

serian los siguientes:
Residentes:

El servicio de Inmunologia tiene acreditado la formacién de un residente por afio.
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3.2.2. Estructura organizativa y responsables de las Unidades

SERVICIO DE INMUNOLOGIA — H.C.U. VIRGEN DE LA ARRIXACA

M)

JEFE DESERVICID

Dr. Manuel Muro
Amador

-
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E COMPATIBILIDAD MOLECULAR
INMUNOLOG A ¥
cLinga
Dr.). Marcos Dr. Pedro Dr. Alfredo TRASPLANTE Dr. Rosa
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Personal Administrativo: D. José Rodriguez Murcia

Supervisora: Dfia. Maria Beatriz Rodriguez Martin Page (DUE)

Técnicos: Segun las Unidades donde se integran:

Unidad de HLA y Trasplante:

DAa. Manuela Lépez Sanchez

Dna. Antonia Bernal Ramos

Unidad de Citometria:

Dna. M2 Dolores Garcia Arnao

Dna. Carmen Martinez Solano

Dna. Trinidad Garcia Ramos

SANITARIA

g

FORMACION

ESPECIALIZADA

Unidad de Inmunodeficiencias:
DAa. Maria Beatriz Rodriguez Martin Page
Dria. Concepcioén Lopez Martinez

Unidad Inmunoquimica/ Autoinmunidad:
Dfia. Ana Adame Fernandez

Dna. Encarna Frutos Pineda

Dia. M? Paz Garcia

Dna. Ginesa Garcia Hernandez
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Unidad de Biologia Molecular:
DfAa. Florentina Villar Permuy

Dria. Pastora Céspedes

3.3. Recursos Estructurales

Los recursos materiales del Servicio de Inmunologia del HUVA se pueden subdividir en los

siguientes apartados:
A) Recursos estructurales

* Despachos: 5 para Adjuntos, 1 Jefe de Seccidn, 1 Jefe de Servicio.
+ Sala de Juntas / Biblioteca
» Sala de Extraccion
* Secretaria/Recepcion de pacientes
» Consulta de Inmunologia Clinica e Inmunodeficiencias
* Laboratorios:
- Laboratorio de Inmunologia Celular Cultivos (1)
- Laboratorio de Inmunoquimica (1)
- Laboratorio de Histocompatibilidad (1)
- Laboratorio de Autoinmunidad (1)
- Laboratorio de Genética Molecular (1)
- Laboratorio de Inmunodeficiencias (1).
- Laboratorio de Citometria (1).
- Instalacion radiactiva para manejo de isétopos (1)
- Cuarto de arcones congeladores
- Cuarto Almacén

- Cuarto de Camara frigorifica
B) Recursos materiales
Equipamiento de laboratorio:

- 2 LabScan Luminex

- 2 nefelébmetros
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- 3 citdbmetros de flujo

- 2 secuenciador automatico de ADN / analizador de fragmentos de DNA
- 1 termociclador de PCR a tiempo real

- 1 Separador celular MoFlo

-1 HPLC

- 6 termocicladores para PCR

- 15 arcones congeladores de entre —20° y —80°C
- 2 campanas de flujo laminar

- 2 campanas de extraccion

- 1 contador de centelleo

- 6 microscopios

- 3 incubadores para hibridacién de DNA

- 2 estufas humedas CO2

- 5 agitadores de tubos

- 2 basculas

- 2 camaras fotogréficas

- 7 centrifugas de sobremesa

- 2 espectrofotémetros (1 Nanodrop)

- 2 estufas de calor seco

- 1 maquina de hielo picado

- 10 neveras de 4°C

- 4 fuentes para electroforesis de proteinas y DNA
- 2 hornos microondas

- 1 ph-metro

- 2 transiluminadores ultravioleta
Equipamiento Informatico:

- Red informatica “MoDULAB GOLD” de gestidn de laboratorio, conectada en red con
los servicios centrales y a éstos con la Intranet del Hospital.

- Red informatica “SELENE” de gestion de pacientes del Hospital HUVA.

- Todas las secciones cuentan con ordenadores de distintas capacidades con
impresoras y conexion a Internet.

- 1 Fax/Fotocopiadora.

- 2 escaneres para recogida de imagenes

18

®, FORMACION
\\’ SANITARIA
ESPECIALIZADA



Servicio

Regién de Murcia 525{)\“?'5 S Murciano
@ Consejeria de Salud - desalud |
Arrixaca

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

4.2.1. Recursos Didacticos.

Al inicio de la Residencia se sugerira la colaboracion en las lineas de investigacion de la
especialidad que estén activas, siendo preferente, si estan financiadas de manera especifica, a

través proyectos concretos, segtn la metodologia:

e Informes de casos concretos de investigacion clinica que puedan derivar de su actividad
cotidiana.

e Elaboracién de un trabajo especifico y concreto que se integre en los proyectos del
Servicio y que profundice en los aspectos ya iniciados 6 nuevas acciones que tengan
especial interés para los avances en areas concretas de la especialidad y que sean de
interés o viables en el Servicio.

e Se procurara distribuir a los Residentes en las distintas lineas definidas en el Servicio.

e Participacion en procesos de investigacién clinica y basica, indicando resultados de
transferencia de conocimientos (reuniones cientificas y publicaciones), derivados del

proceso de investigacion seguido.

4.2.1.1 Actividad investigadora. Tesis doctoral

Siguiendo las recomendaciones del Programa de Inmunologia y como se ha venido
haciendo durante los ultimos 25 afos, dentro de las lineas incluidas en los Programas de
Investigacion del Servicio, a cada Residente se le asignara un tema de investigacion, que pueda
generar un trabajo cientifico original, objeto de tesis doctoral. Igualmente, se procurara que todos
los proyectos incluyan algun Residente, de modo que se propicie una distribucién que permita que

todas las lineas de investigacién financiadas puedan dar resultados.

Los gastos de estos trabajos se financiaran con los proyectos de investigacion vigentes,
apoyados por las ayudas que el hospital ofrezca a estos proyectos o si son el resultado de la
recopilacion de datos asistenciales de interés para su publicacion, en cuyo caso no consumen

presupuesto especial.

Igualmente se asumiran los gastos de publicaciéon de la tesis siempre que se realice en
dentro de los programas de investigacion financiados.
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Si algun Residente prefiere desarrollar su tesis en otros Centros, tiene toda la libertad para
optar por esa via, siempre que no repercuta en el cumplimiento de horarios y tareas asistenciales

del Servicio y, que los gastos sean asumidos por el Departamento que acoge al Doctorando.

4.2.1.2 Proyectos de Investigacion

Actualmente, las Lineas y proyectos de investigacion activas en el Servicio de Inmunologia del

HUVA, con el responsable de cada linea, serian las siguientes:

Linea 1. Inmunotolerancia en Trasplantes. En esta linea se trabaja desde hace mas de 2 décadas,
siendo pionera en investigacion traslacional sobre mecanismos naturales de tolerancia
inmunoldgica, su induccién y ruptura en trasplantes y procesos de inmunovigilancia. En este
tiempo se ha investigado sobre el papel predictivo de la compatibilidad HLA y sHLA, asi como en el
papel de segundas sefalas coestimuladoras CD28/CD80, CTLA4/CD86 y generadoras de
apoptosis (CD95/CD95L) en la aceptacion y rechazo de dichos injertos, demostrando su utilidad en
monitorizacion y valor predictivo. También se investiga la sensibilizacion por anticuerpos y la
emergencia post-trasplante de células con funciones tolerogénicas, reguladoras o alorreactivas, en
trasplante de 6rganos y hematopoyético con especial atencién en este caso al haploidéntico. Las

tareas mas representativas se agrupan en las siguientes sub-lineas:

*

Mecanismos celulares de induccién y ruptura de tolerancia periférica en trasplante
renal, hepatico y otros tipos de trasplante. Investigadores: Dres. Manuel Muro, Jose Antonio

Galian y Rosa Moya Quiles.

*

Papel de las interacciones HLA-I/KIR y otros pares receptor-ligando en modulacion de
la respuesta alogénica in vivo: Investigadores: Dres. Alfredo Minguela, Rosa Moya, Manuel

Muro y José Antonio Campillo.

*

Alorreactividad de células T y NK en trasplante, terapia celular y trasplante

haploidéntico: Investigadores: Dres. Alfredo Minguela y José Antonio Campillo.

*

Sensibilizacién inmunoldgica y refractariedad a terapias inmunosupresoras.

Investigadores: Dres. Manuel Muro, Rosa Moya

*

Validacion de los biomarcadores que reflejen la respuesta individual de los pacientes
trasplantados al tratamiento inmunosupresor Papel de Tregs y Procesos Biolégicos
implicados en el desarrollo de rechazo humoral o en fendmenos de acomodacién mediados
por anticuerpos anti-HLA. Estudio de células Bregs. Financiacion externa del ISCIII.

Investigador principal: Dr. Manuel Muro.
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Linea 2. Estudio de los pares receptor-ligando NKG2D/MIC y KIR/HLA-I en pacientes con
enfermedad inflamatoria intestinal. Actualmente no cuenta con financiacidon externa pero sigue

generando importantes publicaciones. Investigador principal: Dr. Manuel Muro.

Linea 3. Inmunologia de IBI4, interacciones funcionales de la proteina Dock10 humana con las
GTPasas Rho e influencia en el transcriptoma y fusicolacion en células mesenquimales -
Actualmente sin financiacion externa. IP: Dr. Antonio Parrado. Pertenece histéricamente al servicio

de Inmunologia, aunque ahora esta adscrito al IMIB, mantiene su vinculacion y colaboracion.

Linea 4. Receptores KIR, NKG2D y sus ligandos en melanoma. Identificacion de biomarcadores en
pacientes con melanoma cutaneo. Actualmente sin financiacion externa. Investigador principal: Dr.

José Antonio Campillo.

Linea 5. Estudios sobre fibromialgia, receptores KIR y sus ligandos en el desarrollo y progresion de

la enfermedad. Sin financiacion externa. |IP: Dra. Ana Garcia-Alonso. En extincion

4.2.1.3 Congresos y Reuniones de la especialidad

+ Se fomentara la participacion en los de interés para la especialidad, procurando repartir la
asistencia entre todos los que tengan lugar en el afio. En todo caso, siempre permanecera

en el Servicio por lo menos uno de los Residentes.

+ Durante el primer afio de Residencia se procurara financiar la asistencia aunque no se
participe activamente en los mismos, siempre que la reunion se considere de especial
interés, ya que se entiende que generalmente no habra tenido tiempo de generar una

produccion cientifica para ser transferida a esas reuniones.

+ [En afos sucesivos se financiara la asistencia de quiénes lleven contribuciones derivadas
de su actividad en el Servicio. El Servicio no se compromete a negociar financiaciones que
no estén justificadas con una participacion activa con presentacion de resultados de

trabajo, a través de comunicaciones o posters.

+ Los principales congresos relacionados con la Inmunologia y que pueden ser de asistencia

para los facultativos residentes, se mencionan a continuacion;
INMUNOLOGIA (GENERAL)
o Congreso de la Sociedad Espafiola de Inmunologia (SEIl). Bianual.
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o European Congress of Inmunological Societies (ECIS). Bianual.
o International Congress of Immunology (International Union of Immunological
Societies 1UIS).

HLA
o European Immunogenetics and Histocompatibility Conference (EFI). Anual.
o Congreso de la Sociedad Espainola de Trasplante (SET). Bianual

o Congreso de la Sociedad Catalana de Trasplante (SCT). Bianual

CITOMETRIA
o Congreso de la Sociedad Ibérica de Citometria (SIC). Anual

INMUNODEFICIENCIAS
o Meeting of European Society for Imnmunodeficiencies (ESID). Bianual
International Primary Immunodeficiencies Congress (International Patient Organisation for

Primary Immunodeficiencies- IPOPI)

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 ensefanza-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
acompafara a la formacion del residente a lo largo de toda su residencia, es decir, desde que se
incorpora como R1, hasta que termina su residencia, siendo el principal responsable del proceso
ensefanza-aprendizaje del residente en particular y se responsabilizara de que cumpla con sus
rotaciones, de la evaluacion formativa, anual y final; de que mantenga actualizado su libro del

residente, realizando como minimo las cuatro entrevistas estructuradas, etc.
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Los tutores/as de Inmunologia son los siguientes:

e Carmen Botella Martinez

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 que 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 misiéon es
colaborar activamente en la organizacién de determinadas tareas docentes en una 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 Comisiéon Nacional de la Especialidad.
Colaborador Docente Clinico

El Colaborador docente clinico es el profesional del ambito sanitario, preferentemente
especialista, cuya principal misidén es colaborar directa y activamente en el proceso de ensefianza-
aprendizaje del residente durante su rotacion 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 evaluacién individual de la rotacién del residente al finalizar

ésta.

4.2.4. Relacion con otras Unidades Docentes/Dispositivos.
e Servicio de Alergia.

e Servicio de Reumatologia
e Servicio de Hematologia
e Centro de Bioquimica y genética clinica

e Servicio de Analisis Clinicos
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4.3. Consideraciones del Centro / Unidad Docente:

5. INFORMACION LOGISTICA
5.1. Plan Acogida

¢(QUE HACER AL LLEGAR AL HOSPITAL?

1.-TOMA DE POSESION

Lo primero es realizar la toma de posesién de tu plaza. Esta es un trémite 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 documentacion:
D.N.1., Libro de Familia, Tarjeta Sanitaria, Titulo de 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 Direccién, planta - 1), donde
presentaran fotocopia de la siguiente documentaciéon: D.N.I., Credencial, Titulo de
Licenciado o justificante, y una fotografia.
3.-Presentacion al Jefe de la Unidad Docente, quien os daré la informacion pertinente y
procedera a la presentacion del Tutor correspondiente.

2.-RECONOCIMIENTO MEDICO Y TEST DE APTITUD

En el plazo de toma de posesiéon 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 limitacién
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 Direccién General de Ordenacion Profesional del Ministerio de
Sanidad y Consumo.

También es obligatoria la realizacion un test de aptitud. De acuerdo con la Orden SCO/2907/2006,
de 14 de septiembre del MINISTERIO DE SANIDAD Y CONSUMO (BOE 227 de 22/9/2006) se
aprob6 la convocatoria de pruebas selectivas 2006, para el acceso en el afio 2007, a plazas de
formacion sanitaria especializada para Médicos, Farmacéuticos, Quimicos, Biélogos, Bioquimicos,
Psicoélogos y Radiofisicos Hospitalarios. Para Enfermeria Obstétrico-Ginecologica (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:
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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 basica y
aspectos relacionados con vuestra integracion en el sistema de residencia. )
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 evaluacion durante la residencia y los respectivos
instrumentos de evaluacion.

3. CURSO SOBRE EL PLAN DE EMERGENCIA Y EVACUACION

El objetivo de este curso sera aprender la actuacion en el caso de se que produzca una
emergencia que requiera la salida/evacuciéon 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 préactica 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 mas frecuentes con los que
se va a encontrar en las guardias. Se trata de realizar primero, una introduccion al trabajo
en Urgencias: funcionamiento de los Servicios de Urgencias, cumplimentacion de la
Historia Clinica y aspectos médico-legales interesantes; posteriormente se desarrollaran
los problemas clinicos mas 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 especialistas en

Ciencias de la Salud, asi como en el modelo de contrato que se firma anualmente.
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6. LA FORMA’CI(')N EN LA ESPECIALIDAD DE
INMUNOLOGIA

6.1. Objetivo General de la Formacién en la Especialidad.

Los conocimientos béasicos de la especialidad de Inmunologia han sido regulados de nuevo
por la Comision Nacional de la Especialidad y publicados en el B.O.E. segun orden
SCO0/3255/2006, por la que se aprueba y publica el programa formativo de la especialidad de

Inmunologia. Segun este programa los residentes deben adquirir los siguientes objetivos:
A) Objetivos generales.

La formacién de especialistas con conocimientos tedricos y practicos sobre la
fisiopatologia del sistema inmunitario humana, su diagnéstico inmunopatolégico y su
aplicacion terapéutica en un entorno hospitalario, dentro de las competencias que
corresponden a su licenciatura de origen, incluyendo conocimientos basicos de gestion,

bioética e investigacion.
B) Objetivos especificos:
B.1) Comunes a todos los licenciados:

o Adquisicion de conocimientos tedricos sobre los principios basicos de la
inmunologia y la patologia de base inmunolégica.

o Adquisicién de conocimientos practicos para la evaluaciéon de la inmunidad y
su aplicacién diagnéstica y terapéutica.

o Formacion en gestion, control de calidad, bioética e investigacion.
B.2) Especificos de los licenciados en Medicina:

o Adquisiciéon de experiencia clinica para el diagndstico y tratamiento de

enfermedades de base inmunolbgica.
C) Objetivos relativos a la docencia e investigacion.

El residente debe terminar su periodo formativo sabiendo exponer y discutir los
contenidos tedricos y practicos de la especialidad siendo util en el apoyo diagnéstico de
otras patologias, asi como los aspectos basicos de la investigacion biomédica, mediante la

realizacion de las siguientes actividades formativas:
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o Preparacion y exposicion de sesiones clinicas.

o Seminarios de revisién tematica.

o Preparacion y comentario de sesiones bibliograficas.

o Sesiones clinicas conjuntas con otros servicios donde sea posible.

o Cooperar en la formacién de otros Residentes.

o Participacion activamente en todos los actos docentes, conferencias,
seminarios, sesiones clinicas, etc., que el hospital programe a través de la
Comisién de Formacion Continuada, y que a juicio del tutor sean de interés
para la formacién en Inmunologia.

o En las unidades docentes que asuman formacion de pregrado se estimulara la

participacion de los residentes en el desempeno de las mismas.

Asimismo, se considerara como un objetivo importante en la formacién del residente de
Inmunologia la adquisicion de conocimientos tedrico-practicos relativos a la planificacion de la
investigacién biomédica, participando en las lineas de investigacion de la Unidad. A cuyos efectos

debe llegar a conocer:

o Método y procedimiento cientifico.

o Planificacion, ejecucion y verificacion cientifica.

o Aspectos generales y rigor de la metodologia cientifica.

o Medidas de frecuencia de la enfermedad.

o Proyectos de investigacioén: forma y contenido.

o Presentacion de resultados.

o Conocimientos basicos de estadistica descriptiva e inferencial.
o Desarrollo de un protocolo de investigacion.

o Conocimientos de gestion y bioética.

Seguin este programa de la especialidad y estos objetivos residentes deben adquirir los

siguientes objetivos:

Conocimientos Teéricos, Enfermedades y Terapias de Base Inmunolégica

Conceptos Generales

- Antecedentes y desarrollo histérico de la Inmunologia
- Inmunologia: Area multidisciplinar en las ciencias de la salud

- Inmunologia y Medicina clinica: situacién actual en el marco de la Unién Europea
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INMUNOLOGIA BAsICA

a) Anatomia y elementos celulares del sistema inmune

- Organos linfaticos primarios y secundarios

- Ontogenia, fenotipo y funcién de las células del sistema Inmune

b) Respuesta Inmunitaria

- Inmunidad innata y adaptativa: caracteristicas, significacion bioldgica e interacciones
- Mecanismos de reconocimiento inmunolégico:
- Receptores de inmunidad innata: receptores tipo TOL, tipo manosa de células NK
- De la inmunidad adaptativa: receptores clonotipicos de los linfocitos T y B
- El complejo principal de histocompatibilidad: estructura, polimorfismo, funcién vy
regulacion.
- Otras moléculas presentadoras de antigenos
- Formas de respuesta inmune adaptativa
- Respuesta inmune humoral y celular
- Cooperacion celular
- Memoria inmunoldgica
- Regulacién de la respuesta inmune y homeostasis inmunoldgica
- Tolerancia central y periférica
- Apoptosis inducida por activacion
- Anergia e inmunosupresion
- Linfocitos T reguladores
- Actividades reguladoras de citocinas, quimiocinas e inmunomoduladores

- Respuesta autdloga y alogénica

c) Moléculas efectoras de la inmunidad

- Anticuerpos: estructura y funcion de los diversos isotipos de inmunoglobulinas.
- Sistema del complemento:
- vias de activacién, funciones biolégicas, regulaciéon e interacciones con otros sistemas
efectores
- Maquinaria litica celular:
- perforina, granzima, apoptosis via Fas
- Citocinas y quimiocinas:
- Origen, familias, efectos bioldgicos, receptores, polimorfismos, regulaciéon y sefales de
activacion.
- Moléculas que regulan el trafico y alojamiento de las células inmunolégicas:
- Integrinas y moléculas de adhesion. Selectinas, adresinas, defensinas
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- Mediadores bioquimicos de esosindfilos, mastocitos y basofilos.
- Mediadores inflamatorios:
- Leucotrienos, prostaglandinas, factor activador de plaquetas, proteinas de fase aguda,

citocinas proinflamatorias, factores quimiotacticos

d) Mecanismos de hipersensibilidad

- Mediados por IgE :
- reacciones de fase aguda y tardia.

- Mediados por IgG,IgA e IgM,:

- opsonizacion, fijacion del complemento, citotoxicidad dependiente o independiente de

anticuerpo, estimulacién y bloqueo.

- Mediados por complejos inmunes:
- Mecanismos de aclaramiento y propiedades fisico-quimicas que condicionan el depdsito
de los complejos inmunes
- Mediados por células:
- células participantes, mecanismos efectores y formaciéon de granulomas.
- Otros:

- células NK, y asesinas activadas por citocinas e hipersensibilidad cutanea por basdfilos.

e) Inmunidad e Infeccién
- Respuesta inmunolégica a virus, bacterias intra- y extra-celulares, protozoos, helmintos y
hongos.

- Mecanismos de evasion viral

- Infecciones en el huésped inmunosuprimido

f) Inmunologia tumoral

- Oncogenes: translocaciones y puntos de ruptura.
- Vigilancia anti-tumoral y escape a la inmunovigilancia

- Principios de inmunoterapia en cancer
INMUNOLOGIA CLINICA
a) Inmunotoxicologia

- Mecanismos de reacciones nocivas.

- Evaluacion de componentes citotoxicos in vivo e in vitro
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- Alteraciones inmunitarias inducidas por farmacos o sustancias quimicas

b) Inmunodeficiencias

- Inmunodeficiencias primarias.

- Inmunodeficiencias secundarias.

- Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida.

- Respuesta inmune tras inmunizacion “in vivo”.

-Terapias con agentes inmunomoduladores.

c) Enfermedades Autoinmunes No-6rgano especificas

- Enfermedades del Tejido conectivo (Lupus eritematoso sistémico, artritis reumatoide,
esclerodermia, espondilitis anquilopoyética, dermatomiositis/polimiositis, sindrome de
Sjogren, Enfermedad de Behcet).

- Sindrome antifosfolipido.

- Vasculitis (poliarteritis nodosa, granulomatosis de Wegener).

d) Enfermedades Autoinmunes Organo especificas

- Endocrinolégicas (Tiroiditis autoinmune, sindromes poliglandulares autoinmunes, Diabetes
mellitus tipo | autoinmune, insuficiencia suprarrenal primaria)

- Cutaneas (Dermatitis y dermatosis de origen inmunolégico).

- Sistema hematolégico (neutropenia autoinmune, anemia hemolitica autoinmune, purpura

trombocitopénica idiopatica)

Sistema neuromuscular (sindrome de Guillain-Barré, miastenia gravis, neuropatias

autoinmunes periféricas)

Sistema Hepatobiliar (hepatitis autoinmune, cirrosis biliar primaria, colangitis esclerosante

autoinmune).

Tubo digestivo (enfermedad celiaca, anemia perniciosa, enfermedad inflamatoria intestinal).

Oculares (Enfermedades inflamatorias oculares, trombosis de retina por anticuerpos
antifosfolipidos).

- Sistema Reproductor (infertilidad de causa inmunoldgica, abortos de causa autoinmune).

e) Neoplasias y sistema inmune

- Leucemias y linfomas.
- Neoplasias asociadas a inmunodeficiencias.
- Neoplasias asociadas a infecciones virales.

- Gammapatias monoclonales.

f) Otras enfermedades inmunolégicas con afectaciéon de érganos y sistemas
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- Sistema respiratorio. Asma, neumonitis por hipersensibilidad, fibrosis pulmonar y
enfermedades relacionadas.
- Sistema nervioso: Esclerosis Mdltiple y otras patologias.

- Sistema Excretor Renal: Glomerulonefritis, nefropatia IgA.
g) Trasplante de érganos y de médula 6sea

- Histocompatibilidad:

- Seleccion de receptores.

- Rechazos alorreactivos: mecanismos.

- Enfermedades del injerto contra el huésped: mecanismos

- Inmunosupresion
h) Protocolos terapéuticos de base inmunoldégica

- Agentes inmunosupresores:

- corticosteroides, citostaticos, ciclosporina, tacrolimus, globulina anti linfocito y anti
timocito, anticuerpos monoclonales de uso clinico (anti TNF-alfa, anti CD20 etc).
Fundamentos de su aplicacion, efectos bioldgicos y principios farmacolégicos.

- Terapias de sustitucion, inmunorestauradoras:

- Gammaglobulinas intravenosas, citocinas, factores de crecimiento, transplante de médula
Osea; transplantes de celulas inmunoldgicas activadas “ex vivo”; vacunas terapéuticas,
terapia génica y celular.

- Terapias preventivas

- Vacunas profilacticas, plasmaféresis,

i) Principios biotecnolégicos

- Propiedades fisicoquimicas de la reaccién antigeno-anticuerpos y aplicaciones practicas:
técnicas ELISA, RIA, aglutinacion etc.

- Técnicas de cultivo celular y produccién de anticuerpos monoclonales

- Fundamentos y aplicaciones de la citometria de flujo

- Tecnologia del ADN recombinante.

- Tecnologia de expresion y regulacion génica.
Contenidos Practicos. Metodologia de Laboratorio
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Inmunoquimica e inmunoalergia

- Espectro electroforético de suero y orina.

- Determinacién cuantitativa y cualitativa de las inmunoglobulinas en suero: Cuantificacion
de Inmunoglobulinas en suero, cuantificacion de subclases de IgG e IgA, cuantificacion
de IgA secretora, determinacién de anticuerpos especificos en suero, respuesta
especifica a vacunas.

- Determinacion de inmunoglobulinas en otros fluidos bioldgicos (orina, saliva, LCR, liquido
sinovial, liquido pleural, lavado bronco-alveolar, lagrimas, leche materna).

- Determinacioén funcional e inmunoquimica de los componentes del complemento y sus
productos de activacion. Determinacion de alotipos de factores del complemento.

- Determinacioén en suero de proteinas inflamatorias.

- Determinacién de inmunoglobulinas y bandas oligoclonales en IgG. Indices LCR/Suero.

- Identificacion y cuantificacion de paraproteinas en suero y orina.

- Caracterizacion y cuantificacién de crioglobulinas en suero.

- Medidas de citocinas y quimiocinas asi como de sus receptores solubles en el plasma y
en los fluidos del organismo.

- Medida de los productos de las reacciones inflamatorias.

- Cuantificacion de proteina unidora de manosa

- Determinacion otras proteinas y moléculas relevantes (vg. Beta-2 microglobulina).

- Cuantificacion de la adenosindesaminasa y de purin-nucleétido fosforilasa.

- Cuantificacion de IgE total e IgE especifica.

- Cuantificacion de anticuerpos bloqueantes.

- Estudio de precipitinas.

- Estudio de la proteina cationica del eosindfilo.
Inmunidad celular

- Subtipos de linfocitos y marcadores fenotipicos: Estudio celular fenotipico para evaluacion
de Inmunodeficiencias, de la infeccidn por el VIH, de sindromes linfoproliferativos.
- Estudio fenotipico de granulocitos y plaquetas.
- Estudio fenotipico de células precursoras hematopoyéticas
- Técnicas de aislamiento y purificaciéon de poblaciones celulares
- Estudio de la expresion de antigenos HLA (asociacion alelos HLA con patologias:
espondiloartropatias, celiaca, narcolepsia, hemocromatosis etc).

- Determinacion de la clonalidad de las células linfoides.
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- Funcioén de los linfocitos: respuesta proliferativa y produccién de inmunoglobulinas in vitro
en respuesta a setimulos tipo lectinas, ionoéforos, citocinas; anticuerpos monoclonales y
antigenos especificos

- Cuantificacion de citocinas y quimiocinas en fluidos biolégicos.

- Pruebas cutaneas de hipersensibilidad retardada.

- Citotoxicidad de células linfoides y otras células efectoras.

- Apoptosis linfocitaria.

- Actividad funcional de macréfagos, neutréfilos, mastocito-baséfilos y eosindfilos.

- Movilizacion de calcio citosélico en linfocitos.

- Capacidad quimiotactica de células fagociticas.

Autoinmunidad

- Anticuerpos no érgano especificos
Anticuerpos antinucleares (ADN, histonas, Ku, Scl-70, ENA, aparato mitético, NOR-90,
fibrilarina etc)
Anticuerpos anticitoplasmicos (mitocondriales, ribosomas, tRNA sintetasas)
- Anticuerpos especificos de tejido (musculo liso, dérmicos, endomisio, miocardio, cartilago,
enterocitos, membrana basal glomerular etc. )
- Anticuerpos 6rgano especificos (tiroideos, ICA, GAD, ovario, células de Leydig, adrenales
etc)
- Anticuerpos neuroldgicos (gangliosidos, receptor acetil colina, Hu, Ri, Yo, proteina basica
de la mielina)

- Otros: Ac antifosfolipidos (cardiolipina), ANCA, transglutaminasa etc)
Histocompatibilidad y trasplantes

- Tipaje HLA por técnicas serolégicas.

- Determinacion génica de alelos HLA de clase | y clase II: PCR-SSO, PCR-SSP, PCR-dot-
blot reverso,

- Andlisis de asociacién de HLA y enfermedad.

- Determinacion de antigenos HLA solubles.

- Determinacion de anticuerpos citotoxicos anti-HLA.

- Estudio de antisueros anti-HLA.

- Compatibilidad HLA-D. Cultivo mixto linfocitario.

- Prueba cruzada para transplante de érgano.

- Niveles sanguineos de inmunosupresores: ciclosporina, micofenolato, rapamicina etc

- Anticuerpos anti-CD3 (OKT3)
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Inmunogenética e inmunobiologia molecular

- Determinacion fenotipica y genotipica de alotipos de proteinas séricas.

- Diagnéstico prenatal y herencia de enfermedades inmunitarias de origen genético
(Inmunodeficiencias).

- Estudio de mutaciones del locus HEF (hemocromatosis familiar)

- Estudio genético del reordenamiento de las cadenas pesadas de inmunoglobulinas y del
receptor de célula T.

- Prueba de confirmacién de la infeccion por VIH-1 y VH-2 por técnicas de
inmunotransferencia o Western Blot.

- Deteccion y cuantificacion de carga viral en pacientes VIH positivos.

- Amplificacién proviral del VIH y cuantificacion DNA proviral

- Prueba de deteccién del correceptor CCRS5.

- Diagnéstico molecular de inmunodeficiencias:
- Determinacion de la expresion y actividad de proteinas alteradas (Btk ).
- Estudio de portadores: Inactivacién del cromosoma X.
- Mutaciones génicas: cadena CD3-epsilon, PNP, ADA, Rag, receptores de

interleuquinas, factor de transcripcion CIITA etc)
Biotecnologia

- Tecnologia de produccion de anticuerpos monoclonales
- Produccion de otras moléculas de interés inmunobioldgico

- Tecnologia de transfeccion y clonacion celular
Contenidos Practicos de Inmunologia Clinica

Diagndstico y tratamiento de las patologias de base inmunoldgica

- Evaluacion y tratamiento de inmunodeficiencias primarias, inmunodeficiencias
secundarias, enfermedades autoinmunes (coordinadamente con especialistas
relacionados con la patologia de base inmunolégica), reacciones de hipersensibilidad y
de otras patologias que pueden deberse a alteraciones de base inmunolégica.

- Evaluacion y monitorizacion inmunoldgica de infecciones crénicas.

- Evaluacion y monitorizacion de las inmunizaciones “in vivo”

- Evaluacion y monitorizacion inmunolégica de terapias de base inmunolégica y
transplantes.
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- Evaluacion y monitorizacion de crioglobulinemias y paraproteinemias.
Administracion de terapias de base inmunolégica

- Terapia sustitutiva con gammaglobulina intravenosa (GGIV)

- Terapia inmunosupresora: Corticoides, Azatioprina, Ciclofosfamida, Ciclosporina,
Tacrolimus, Sirolimus, Rapamicina, Micofenolato Mofetil entre otros; GGIV a altas
dosis; anticuerpos monoclonales (p.e. anti-CD3, -CD52, -TNF, -rIL2).

- Terapia inmunomoduladora [anticuerpos monoclonales, citocinas (IL-2, Interferon-gamma)
y otros agentes bioldgicos utilizados para la inmunomodulacién (anticuerpos anti-
TNF)].

Inmunoterapia de enfermedades prevenibles

- Indicaciones y contraindicaciones de la administracién de vacunas.
- Prevencion y tratamiento de reacciones adversas.

- Inmunizacién de pacientes con inmunodeficiencia.

Conocimientos de Gestion Clinica

Organizacion Sanitaria

- Modelos Nacional y Autonémico de la Organizacién Sanitaria y marco de referencia.
- Marco legal de referencia de la Inmunologia y ambito de desarrollo

- Condiciones legales que rigen el funcionamiento de instituciones hospitalarias

Herramientas de Gestion

- Instrumentos basicos de negociacidon y gestion que habran de aplicar en su futura

actividad profesional.

Sistemas de Informacion

- Manejo de datos informatizados:
- Programas de ofimatica
- Programas de estadistica basica
- Sistemas de clasificacion de enfermedades

- Sistemas de gestion de datos de laboratorio
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- Garantias de confidencialidad de datos.

Sistemas de Aseguramiento de la Calidad

- Programas de aseguramiento de la calidad. Aplicaciéon a la calidad de los ensayos, y
de los procedimientos generales relacionados con la especialidad.

- Normas de acreditacion especificas para histocompatibilidad, objeto de acreditacion
por la EFI (European Federation of Immunogenetics).

Optimizacioén de recursos

- El sistema de informacion de costes y la gestion econdmica
- Imputacion de gastos

- Previsiones para ejercicios anuales en contratos programa
- Calculo de Unidades Relativas de Valor (URVs)

Analisis y evaluacion

Aspectos Bioéticos
- Normativas vigentes sobre aspectos bioéticos de la practica clinica, diagndstica y de la

actividad investigadora.
- Composicién y funciones de los Comités de Bioética y ensayos clinicos hospitalarios.

Objetivos basicos a cumplir durante la rotacion en cada unidad (Inmunologia-HUVA)

A) INMUNOQUIMICA

o Cuantificacién de proteinas por nefelometria en suero, plasma y fluidos orgénicos.
o Inmunoelectroforesis.

o Isoelectroenfoque.

o Inmunoprecipitacién.

o Bandas oligoclonales en liquido cefalorraquideo

o Deteccion y estudio de paraproteinemias.

o Deteccion y estudio de crioglobulinemias.

o Complejos inmunes circulantes.

o Estudio de bandas oligoclonales.

o Estudios funcionales del sistema del complemento.

36

®, FORMACION
\\’ SANITARIA
ESPECIALIZADA



Regién de Murcia
Consejeria de Salud

g

AREA DE SALUD 1 Md}wéifano

Arrixaca

Etiopatogenia de las alteraciones de la funcion del complemento.
Etiopatogenia de los defectos séricos de inmunoglobulinas.

Medida de citocinas y de otros factores solubles en suero plasma y fluidos
organicos.

Montaje y desarrollo de nuevas técnicas especificas de esta unidad.

B) AUTOINMUNIDAD

Técnicas de inmunofluorescencia.

Inmunodifusion radial y doble.

Contrainmunoelectroforesis.

Inmunoblotting.

Inmunocap

Técnicas de ELISA.

Anticuerpos anti-nucleares.

Anticuerpos anti-mitocondriales.

Anticuerpos anti-musculo liso.

Anticuerpos anti-ENAS.

Anticuerpos anti-DNA.

Anticuerpos anti-tiroideos.

Otros anticuerpos 6rgano-especificos por inmunofluorescencia (suprarrenales,
pancreas, musculo estriado, etc.).

Otros anticuerpos no érgano-especificos por inmunofluorescencia (suprarrenales,
pancreas, musculo estriado, etc.).

Preparacion es extractos para ENAs.

Montaje y desarrollo de nuevas técnicas especificas de esta unidad.

C) CITOMETRIA ANALITICA Y MOLECULAR

Estudio de marcadores celulares para el diagndstico de leucemias, linfomas y otros
sindromes del sistema hematopoyético.

Determinacion de la clonalidad de las células linfoides.

Estudios del ciclo celular.

Estudios genéticos para el diagnéstico de leucemias y linfomas.

Estudio de progenitores.

Estudios de otros marcadores de utilidad al diagndstico y/o prondstico.

Monitorizacion y seguimiento de pacientes trasplantados.
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Técnicas de separacion celular por gradientes de densidad.
Técnicas de separacion celular por sorting.

Realizacion de informes médicos.

FISH

Montaje y desarrollo de nuevas técnicas especificas de esta unidad.

D) HISTOCOMPATIBILIDAD, INMUNOGENETICA E INMUNOLOGIA TRASPLANTE

Tipaje HLA mediante técnicas serolégicas y de biologia molecular, tanto en baja
como en alta resolucién (PCR-SSP y PCR-SSO).

Determinacién fenotipica y genotipica de alotipos de proteinas séricas.

HLA y enfermedad (enfermedad celiaca, diabetes, psoriasis, espondilitis
anquilosante y otras enfermedades reumaticas, enfermedad de Behcet,
narcolepsia, etc).

Estudio de hemocromatosis hereditaria

Estudios de deficiencia de AAT (Genotipo Pi)

Hipersensibilidad a Abacavir en VIH y B*5701

Estudios de filiacion de la paternidad.

Estudios de anticuerpos en transfusion y episodios de TRALI.

Manejo de bases de datos de trasplantados renales

Estudios de sueros para montaje de placas de tipaje.

Estudio de anticuerpos citotdxicos en pacientes en lista de espera de trasplante.
Estudios de anticuerpos anti-HLA y anti-MIC por tecnologia luminex.
Técnicas de separacion celular por gradientes de densidad.

Congelacion, archivo y mantenimiento de células procedentes de donantes y
receptores de 6rganos.

Busquedas de donantes no emparentados al REDMO

Determinacioén de idoneidad de donantes de SCU

Guardias de trasplante localizadas.

Normas de acreditacion de laboratorios EFI

Participacion en Talleres Nacionales de Histocompatibilidad

Analisis de quimerismo pos-trasplante mediante STRs

Tecnologia Luminex y analisis de antigenos aislado

Realizacion de informes médicos.

Montaje y desarrollo de nuevas técnicas especificas de esta unidad.
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E) INMUNODEFICIENCIAS

Estudios de pruebas cutaneas de hipersensibilidad retardada.

Estudios de marcadores de células hematopoyéticas en enfermos con sospecha
de inmunodeficiencia.

Estudios de marcadores de adhesion y activacion en células hematopoyéticas
inducidos por estimulos.

Técnicas de separacion celular por gradientes de densidad.

Respuestas de proliferacion “in vitro” antigenos o mitégenos.

Cultivos produccion de inmunoglobulinas, citocinas y otros factores solubles.
Citotoxicidad de células linfoides y otras células efectoras.

Actividad funcional de macréfagos.

Actividad funcional de neutréfilos, mastocito-basdfilos y eosindfilos.

Montaje y desarrollo de nuevas técnicas especificas de esta unidad.

Realizacion de informes médicos.

F) INMUNOLOGIA MOLECULAR

Técnicas especificas de biologia molecular para el diagnéstico de enfermedades
inmunoldgicas de origen genético.

Técnicas de secuenciacion automatica.

Extraccién automatizada de acidos nucleicos.

Anadlisis de polimorfismos y deteccién de mutaciones.

Muchas de las técnicas implementadas en esta unidad estan ya en otras unidades

como inmunogenética y citometria molecular.

G) CONSULTA DE INMUNOLOGIA CLINICA E INMUNODEFICIENCIAS.

Realizar la entrevista clinica y conseguir que los encuentros clinicos sean de
calidad con un enfoque biopsicosocial del paciente.

Historia clinica con: exploracién y anamnesis (estado actual, antecedentes
personales, antecedentes familiares).

Adquirir capacidad de evaluacion de datos y realizar diagnodstico de sospecha.
Disefio del estudio inmunolégico a realizar segun el diagnéstico de sospecha.
Estudios familiares.

Informes clinicos.

Indicaciones terapéuticas y monitorizacién de las mismas.
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6.2. Organizacion de la Tutoria y Supervision de la Docencia.
El/la tutor/a tiene un papel primordial en el proceso de ensefanza-aprendizaje de las

competencias a lo largo de toda la formacion, siendo la figura de referencia del residente durante
los 4 anos de residencia; éste debe estar en contacto con los colaboradores docentes que se

relacionan directamente con el residente y debe informarse de la evolucién 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 evolucién de la

formacion:

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

e Dificultades para la realizacion 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 supervision de la docencia es decreciente conforme el residente va adquiriendo
competencias y por tanto va progresando en autonomia. La supervisidon de los residentes de
Inmunologia estan recogidas expresamente en un documento especifico: Protocolo de Supervisién

de Residentes de Inmunologia.

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 supervision 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 afo. 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
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detallada todos los aspectos de la evaluacion de los residentes.
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

formacion 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 serd 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. Servira de referencia en las evaluaciones junto con otros
instrumentos de valoracion. 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 formacién, permite
medir las competencias adquiridas en relacién con los objetivos establecidos en el programa de
formacién, identificar las areas y competencias susceptibles de mejora y aportar sugerencias
especificas para corregirlas. La efectuan 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:

== (QObjetivos de cada una de las rotaciones
== Conocimientos y Habilidades
o Conocimientos adquiridos
o Razonamiento / valoracion del problema
o Capacidad para tomar decisiones
o Habilidades
o Uso racional de recursos
o Seguridad del paciente
== Actitudes
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o Motivacion

o Puntualidad / asistencia

o Comunicacioén con el paciente y familia
o Trabajo en equipo

o Valores éticos y profesionales

6.3.2. Evaluacion Anual

Tiene como finalidad la calificacion de los conocimientos, habilidades y actitudes de cada
residente al finalizar cada uno de los afos 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 periddicas 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 afo
correspondiente.

== |nformes de las actividades complementarias realizadas, como participacion en
cursos, congresos, seminarios o 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 evaluacion se llevara a cabo por el correspondiente comité de evaluacién 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 publicacién. Los resultados de la

evaluaciéon 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 de

42

®, FORMACION
\\’ SANITARIA
ESPECIALIZADA



Servicio

Regién de Murcia 525{)\“?'5 S Murciano
@ Consejeria de Salud - desalud |
Arrixaca

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 formaciéon 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 calificaciéon 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 afnos del periodo de residencia.

Los comités de evaluacion trasladaran las evaluaciones finales a la comisién de docencia
que publicara en su tablén de anuncios una resefia, firmada por el presidente, para que en el plazo
de ocho dias habiles puedan consultarse en la secretaria de la comision, 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 Formacion con los efectos previstos para las

evaluaciones finales respecto a la concesion del titulo de especialista.

6.3.4. Revision de Evaluaciones

Revisidon de la _evaluacion Anual Negativa NO recuperable: En el plazo de 10 dias

desde la publicaciéon o notificacion de la evaluacién 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 reunira en los 15 dias posteriores a la recepcion de la solicitud y citara al residente,

,,,,,

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 ano de formacion, tendran caracter definitivo y deberan estar
motivadas.

Si la revision es negativa, la Comision de Docencia notificara el resultado al residente y al
gerente de la institucion, el cual comunicara al interesado la extinciéon de su relacion laboral con el

centro como consecuencia de dicha evaluacién negativa.

Si el resultado de la revision de la evaluacion es positivo se hara 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 afo se trasladaran, cualquiera que sea su signo, al correspondiente comité de
evaluacion, con caracter inmediato, para que dicho comité lleve a cabo la evaluacién 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 comunicaciéon (correo electrénico, intranet o tablén de anuncios) el

resultado de las evaluaciones de los residentes.

Debera quedar constancia de dicha comunicaciéon en el archivo de la Comision de
Docencia, ya que la fecha de publicacion de las evaluaciones inicia los plazos oficiales para el
proceso de revision de estas. El plazo para que un residente pueda solicitar por escrito su revision
ante la Comisién de Docencia es de 10 dias tras la publicacion 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 o6rgano colegiado y su funcion sera realizar la
evaluacién anual y final de los especialistas en formacién. Se constituira un comité de evaluacién
por cada una de las especialidades cuyos programas formativos se desarrollen en el centro o
unidad docente.

Cada Comité de Evaluacién estara integrado al menos por:

=+ El Jefe de Estudios de formacién especializada, que presidira el comité y dirimira con
su voto los empates que pudieran producirse.

== Por el presidente de la subcomisién que en su caso corresponda.
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= E| 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.
== E| vocal designado por la Comunidad Autonoma.

A los Comités de Evaluacion 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

Comision de Docencia.

7. CRONOGRAMA DE ROTACIONES
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PRIMER ANO-R1 ITINERARIO PARA BIR/FIR

Objetivos del periodo formativo de R1 (ver apartado anterior):

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Inmunogenética e Histocompatibilidad 2 meses Inmunologia Dra. Carmen Botella
Dr. Jose Antonio Galian
Dra. Rosa Moya

Dr. Manuel Muro

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

Conocer el sistema principal de histocompatibilidad y sus implicaciones en el trasplante, asi como su asociacion con distintas enfermedades
Iniciarse en el manejo de las principales técnicas de analisis: celulares, multideteccién y basadas en ADN
Adquirir conocimientos y habilidades necesarios para la realizacién de guardias de trasplante.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Inmunidad celular 2 meses Inmunologia Dr. J. Antonio Campillo
Dr. Alfredo Minguela

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

Conocer los principales marcadores de las patologias hematopoyéticas

Iniciarse en el manejo de las principales técnicas de analisis: citometria de flujo, FISH y moleculares
Realizar marcaje, adquisicidn y analisis de progenitores hematopoyéticos CD34+.

Realizar separacion, marcaje, adquisicion y andlisis de quimerismos.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Inmunoquimica 1 mes Inmunologia Dr. J. Marcos Garcia

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

Conocer las principales patologias a las que se da soporte en la unidad: paraproteinemias, alteraciones del complemento, alergias o esclerosis multiple, entre otras
Iniciarse en el manejo de las técnicas manuales y automatizadas de separacion, medicion y caracterizacidn de proteinas
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Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion

Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

Autoinmunidad

1 mes

Inmunologia

Dr. Pedro Martinez

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

Conocer las principales enfermedades 6rgano y no organoespecificas

Iniciarse en el manejo de las técnicas manuales y automatizadas de andlisis de autoanticuerpos por IFl, ELISA y Dot-blot

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion

Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

Inmunodeficiencias e inmunologia clinica

1 mes

Inmunologia

Dra. Gema Salgado
Dra. Olga Montes
Dra. Erika Novoa

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

Conocer las principales inmunodeficiencias primarias y secundarias
Iniciarse en el manejo de las principales técnicas de analisis: citometria de flujo, ELISA y cultivos celulares

Conocer el funcionamiento de la consulta de IDFs y nociones para elaboracion de informes clinicos.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominaciéon

Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

Inmunoquimica

4 meses

Inmunologia

Dr. J. Marcos Garcia

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

Profundizar en el conocimiento de las principales patologias a las que se da soporte en la unidad: paraproteinemias, alteraciones del complemento, alergias o esclerosis multiple, entre otras

Manejar los equipos de cuantificacion de proteinas: nefelémetros, cadenas ligeras libres y actividad del complemento.

Manejar las técnicas de separacion y caracterizacion de proteinas: IFE y BOC

Interpretacion y validacion de resultados.

Rotaciones Externas

Denominaciéon

Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

No procede

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

Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente

Como ponente

Una sesion clinica semanal y
Una sesion bibliografica semanal

4 sesiones clinicas y/o bibliograficas al afio

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion radiolégica Reanimacion  Cardiopulmonar
(RCP y DESA
Fecha Octubre Fecha Marzo
Duracion 6 h. Duracion 16 h.
Modalidad | Online Modalidad | Semipresencial
Lugar Lugar
Guardias
Temporalidad 2 meses (anual/discontinua)
Numero Lugar
4 mensuales (incluye guardias de trasplante y mddulos de tarde) Realizaran tareas de apoyo en las distintas Unidades del Servicio de Inmunologia realizando trabajos de laboratorio.

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

Desempeiio en las guardias

Actividades cientificas y de investigacion

1 Comunicacion al congreso nacional de la especialidad

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

Otras referencias
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AREA DE SALUD 1
Regién de Murcia MURCIA-OESTE
@ Consejeria de Salud -
Arrixaca

PRIMER ANO-R2 ITINERARIO PARA BIR/FIR

Servicio

Murciano

de Salud

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

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio

Colaborador docente

Autoinmunidad 4 meses Inmunologia

Dr. Pedro Martinez

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

Profundizar en el conocimiento de las principales enfermedades 6rgano y no organoespecificas

Manejar las técnicas manuales y automatizadas de analisis de autoanticuerpos por IFl, ELISA y Dot-blot

Conocer los patrones de fluorescencia, identificando los posibles antigenos implicados asi como las patologias a las que se asocian.
Interpretacion y validacién de resultados.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio

Colaborador docente

Inmunidad celular 5 meses Inmunologia
e  Citometria (4m)

e  Moleculary FISH (1m)

Dr. Alfredo Minguela
Dr.J. A. Campillo
Dr. J.A. Galidn

Dr. Helios Martinez

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

Profundizar en el conocimiento de los principales marcadores de las patologias hematopoyéticas o cualquier otra a la que se da soporte en la unidad.
Manejar de las de las principales técnicas de andlisis: citometria de flujo, FISH y moleculares

Interpretacion y validacion de resultados.

Emisién de informes.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio

Colaborador docente

Inmunogenética e Histocompatibilidad 2 meses Inmunologia

Dra. Carmen Botella
Dr. Jose Antonio Galian

Dra. Rosa Moya
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AREA DE SALUD 1

@ Regién de Murcia MURCIA-OESTE
Consejeria de Salud -
Arrixaca

Servicio

Murciano

de Salud

| | Dr. Manuel Muro

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

de actitud)

Interpretacién y validacion de resultados.
Emision de informes.

Profundizar en el conocimiento del Sistema Principal de Histocompatibilidad y sus implicaciones en el trasplante asi como su asociacidn con distintas enfermedades
Manejar las técnicas de analisis tanto de tipaje HLA de baja resolucion como deteccidn de anticuerpos anti-HLA.

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

Una sesion clinica semanal
Una sesion bibliografica semanal

4 sesiones clinicas y/o bibliograficas al afio

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion radioldgica

Fecha Octubre

Duracion 2h

Modalidad | Online

Lugar

Guardias

Temporalidad 2 meses (anual/discontinua)

Numero Lugar

4 mensuales (incluye guardias de trasplante y médulos de tarde) Realizaran tareas de apoyo en las distintas Unidades del Servicio de Inmunologia realizando trabajos de laboratorio.

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
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AREA DE SALUD1

Koo s oo
@ Arrixaca

Servicio

Murciano

de Salud

| Desempefio en las guardias

Actividades cientificas y de investigacion

1 Comunicacion al congreso nacional de la especialidad

1 Comunicacidn a un congreso o jornadas internacionales de la especialidad
Planificacionde la tesis doctoral.

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

Otras referencias
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Regién de Murcia
Consejeria de Salud

AREA DE SALUD 1

MURCIA-OESTE

Arrixaca

TERCER ANO-R3

ITINERARIO PARA BIR/FIR

Servicio

Murciano

de Salud

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

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion

Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

Inmunogenética e Histocompatibilidad
e  HLA-BR(1m)

e HLA-AR(2m)

3 meses

Inmunologia

Dra. Carmen Botella
Dr. Jose Antonio Galian
Dra. Rosa Moya

Dr. Manuel Muro

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

Interpretacién y validacion de resultados.
Emision de informes.

Profundizar en el conocimiento del Sistema Principal de Histocompatibilidad y sus implicaciones en el trasplante asi como su asociacidn con distintas enfermedades
Manejar las técnicas de andlisis: celulares, multideteccion y basadas en ADN

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion

Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

Laboratorio de Genética

3 meses

Centro de Bioquimica y Genética Clinica

Dr. Guillermo Glover,
Dra Isabel Lopez,
Dra. Inmaculada Gonzalez

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

Bases moleculares de distintas patologias.

Técnicas de Citogenética Humana: cultivo celular de sangre, liquido amniédtico y vellosidades coridnicas. Tincion de cromosomas. Identificacion y nomenclatura de los cromosomas. Técnicas de
hibridacién in situ con fluorescencia (FISH) y de hibridacién gendmica comparada (arrray CGH).

Valoracién de las anomalias encontradas en el estudio del cariotipo. Diagndstico prenatal de trastornos genéticos.
Técnicas de Metabolopatias: métodos de separacién mediante gases masas, cromatografia liquida y enzimoinmunoensayo (ELISA) en la valoracién del cribado neonatal de metabolopatias.
Conocimientos de enfermedades asociadas. Aminoacidopatias, acidurias orgdnicas y enfermedades mitocondriales. Diagnédstico por el laboratorio.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominaciéon

Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

Hematologia

2 meses

Hematologia

Dr. Eduardo Salido, Dr. Faustino Garcia
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AREA DE SALUD 1
Regién de Murcia MURCIA-OESTE

Arrixaca

Servicio

Murciano

de Salud

| Candel, Dra. Consuelo Funes

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

Preparacion y examen morfoldgico de la sangre periférica.

Manejo de contadores celulares, citometro de flujo y métodos de laboratorio para el estudio de: recuento y patologia de los hematies.

Anemias, hemocromatosis y poliglobulias. Estudio diferencial de las causas de anemia. Desdrdenes del eritrocito: poliglobulias, hemoglobinopatias y talasemias.

Recuento, caracteristicas morfoldgicas y patologia de los leucocitos (neutropenias, leucemias, sindromes mieloproliferativos, linfomas, mieloma multiple y gammapatias monoclonales).
Las plaquetas y la coagulacion. Determinacion y valoracion de los resultados obtenidos en las pruebas de anticoagulante IUpico y otros desérdenes relacionados con la homeostasis.

Tipaje sanguineo, deteccion de anticuerpos, pruebas cruzadas.
Adquirir conocimientos sobre criobiologia y TPH.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad

Servicio Colaborador docente

Inmunodeficiencias e inmunologia clinica 3 meses

Inmunologia Dra. Gema Salgado
Dra. Olga Montes
Dra. Erika Novoa

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

Conocer las principales inmunodeficiencias primarias y secundarias

Identifica los signos de alarma de las inmunodeficiencias humorales y celulares

Maneja las principales técnicas de analisis: citometria de flujo, ELISA y cultivos celulares
Interpreta y valida resultados

Elabora informes

Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente

Como ponente

Una sesion clinica semanal
Una sesion bibliografica semanal

4 sesiones clinicas y/o bibliograficas al afio

Guardias
Temporalidad 2 meses (anual/discontinua)
Numero Lugar

4 mensuales (incluye guardias de trasplante y mddulos de tarde)

Realizaran tareas de apoyo en las distintas Unidades del Servicio de Inmunologia realizando trabajos
de laboratorio.

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
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AREA DE SALUD1

Koo s oo
@ Arrixaca

Servicio

Murciano

de Salud

| Desempefio en las guardias

Actividades cientificas y de investigacion

1Comunicacidn al congreso nacional de la especialidad

1 Comunicacién a un congreso o jornadas internacionales de la especialidad
Continuacién de la tesis doctoral.

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

Otras referencias
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AREA DE SALUD 1
Regién de Murcia MURCIA-OESTE
@ Consejeria de Salud -
Arrixaca

CUARTO ANO-R4

ITINERARIO PARA BIR/FIR

Servicio

Murciano

de Salud

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

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Inmunodeficiencias e inmunologia clinica 2 meses Inmunologia Dra. Gema Salgado
Dra. Olga Montes
Dra. Erika Novoa
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
Conocer las principales inmunodeficiencias primarias y secundarias
Identifica los signos de alarma de las inmunodeficiencias humorales y celulares
Maneja las principales técnicas de andlisis: citometria de flujo, ELISA y cultivos celulares
Interpreta y valida resultados
Elabora informes
Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)
Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Inmunidad celular (citometria) 2 meses Inmunologia Dr. Alfredo Minguela
Dr. J. Antonio Campillo
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
Recuerda los contenidos tedricos y practicos de las rotaciones previas por esta unidad
Realiza sin supervision toda la actividad de la seccion
Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)
Denominacién Temporalidad Servicio Colaborador docente
Inmunogenética e Histocompatibilidad 1 mes Inmunologia Dra. Carmen Botella

Dr. Jose Antonio Galian
Dra. Rosa Moya
Dr. Manuel Muro

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
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AREA DE SALUD 1
Regién de Murcia MURCIA-OESTE

Arrixaca

Servicio

Murciano

de Salud

Recuerda los contenidos tedricos y practicos de las rotaciones previas por esta unidad
Realiza sin supervision toda la actividad de la seccion

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Inmunoquimica 1 mes Inmunologia Dr. J. Marcos Garcia
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
Recuerda los contenidos tedricos y practicos de las rotaciones previas por esta unidad
Realiza sin supervision toda la actividad de la seccion
Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)
Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Autoinmunidad 1 mes Inmunologia Dr. Pedro Martinez
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
Recuerda los contenidos tedricos y practicos de las rotaciones previas por esta unidad
Realiza sin supervision toda la actividad de la seccion
Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)
Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Inmunologia Molecular (SBT y NGS) 1 mes Inmunologia Dra. Rosa Moya

Dra. Carmen Botella
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
Ver apartado 6.1
Observaciones:
Recuerda los contenidos tedricos y practicos de las rotaciones previas por esta unidad
Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)
Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Inmunologia Molecular (MOL-CIT Y FISH) 1 mes Inmunologia Dr. Jose Antonio Galian

Dr. Helios Martinez

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
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AREA DE SALUD 1

@ Regién de Murcia MURCIA-OESTE
Consejeria de Salud -
Arrixaca

Servicio

Murciano

de Salud

Ver apartado 6.1

Observaciones:

Recuerda los contenidos tedricos y practicos de las rotaciones previas por esta unidad

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio

Colaborador docente

Inmunologia refuerzo 2 mes Inmunologia

A determinar

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

Ver apartado 6.1

Observaciones:

Recuerda los contenidos tedricos y practicos de la rotacion elegida. Refuerzo asistencial de la unidad acordada con el tutor.

Rotaciones Externas

Denominacion Temporalidad Servicio

Colaborador docente

Rotacién externa opcional a determinar por A determinar con su tutor hasta 2 meses maximo | Por determinar.
el tutor junto con el residente en una unidad
docente de reconocido prestigio.

A determinar.

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

Observaciones

No podré 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

Una sesion clinica semanal 4 sesiones clinicas y/o bibliograficas al afio

Una sesion bibliografica semanal

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion radioldgica

Fecha
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Servicio

Regién de Murcia ﬁ'zse‘-?te RS, Murciano
@ Consejeria de Salud - de Salud
Arrixaca

Duracion 4h.

Modalidad | Online

Lugar

Guardias

Temporalidad 2 meses (anual/discontinua)

Numero Lugar

4 mensuales (incluye guardias de trasplante y mddulos de tarde) Realizaran tareas de apoyo en las distintas Unidades del Servicio de Inmunologia realizando trabajos de laboratorio.

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

Desempefio en las guardias

Actividades cientificas y de investigacion

2 Comunicacioén al congreso nacional de la especialidad

2 Comunicacién a un congreso o jornadas internacionales de la especialidad
1 articulo en revista internacional como colaborador

Continuacion/ finalizacién de tesis doctoral.

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

Otras referencias
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Regién de Murcia
Consejeria de Salud

AREA DE SALUD 1

MURCIA-OESTE

Arrixaca

PRIMER ANO-R1

Servicio

Murciano

de Salud

ITINERARIO PARA MIR

Objetivos del periodo formativo de R1 (ver apartado anterior):

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion

Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

Inmunogenética e Histocompatibilidad

2 meses

Inmunologia

Dr. Manuel Muro
Dra. Rosa Moya
Dra. Carmen Botella

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

Conocer el sistema principal de histocompatibilidad y sus implicaciones en el trasplante asi como su asociacion con distintas enfermedades
Iniciarse en el manejo de las principales técnicas de analisis: celulares, multideteccion y basadas en ADN

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Inmunidad celular 2 meses Inmunologia Dr. Alfredo Minguela
Dr. J. Antonio Campillo

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

Conocer los principales marcadores de las patologias hematopoyéticas

Iniciarse en el manejo de las principales técnicas de analisis: citometria de flujo, FISH y moleculares

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Inmunoquimica 1 mes Inmunologia Dr. J. Marcos Garcia

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

Conocer las principales patologias a las que se da soporte en la unidad: paraproteinemias, alteraciones del complemento, alergias o esclerosis multiple, entre otras
Iniciarse en el manejo de las técnicas manuales y automatizadas de separacion, medicidn y caracterizacidn de proteinas

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion

| Temporalidad

Servicio

| Colaborador docente
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z Servicio
AREA DESALUD1 :
Re|6n de Murcia MURCIA-OESTE MurClanO

Consejeria de Salud de Salud

Arrixaca

Autoinmunidad | 1 mes Inmunologia | Dr. Pedro Martinez

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

Conocer las principales enfermedades 6rgano y no organoespecificas
Iniciarse en el manejo de las técnicas manuales y automatizadas de andlisis de autoanticuerpos por IFl, ELISA y Dot-blot

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacién Temporalidad Servicio Colaborador docente

Inmunodeficiencias e inmunologia clinica 1 mes Inmunologia Dra. Gema Salgado
Dra. Olga Montes
Dra. Erika Novoa

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

Conocer las principales inmunodeficiencias primarias y secundarias
Iniciarse en el manejo de las principales técnicas de analisis: citometria de flujo, ELISA y cultivos celulares
Iniciarse en la elaboracién de informes

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Inmunoquimica 4 meses Inmunologia Dr. J. Marcos Garcia

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

Profundizar en el conocimiento de las principales patologias a las que se da soporte en la unidad: paraproteinemias, alteraciones del complemento, alergias o esclerosis multiple, entre otras
Manejar los equipos de cuantificacion de proteinas: nefeldmetros, cadenas ligeras libres y actividad del complemento.

Manejar las técnicas de separacion y caracterizacion de proteinas: IFE y BOC

Interpretacion y validacion de resultados.

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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AREAD

@ Regién de Murcia MURCIA-OESTE
Consejeria de Salud -
Arrixaca

Servicio

ESALUD1T Murciano

de Salud

Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente

Como ponente

Una sesion clinica semanal y
Una sesion bibliografica semanal

4 sesiones clinicas y/o bibliograficas al afio

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion radiolégica Reanimacion  Cardiopulmonar
(RCP y DESA

Fecha Octubre Fecha Marzo

Duracion 6 h. Duracion 16 h.

Modalidad | Online Modalidad | Semipresencial

Lugar Lugar

Guardias

Temporalidad 2 meses (anual/discontinua)

Numero Lugar

4 mensuales (incluye guardias de trasplante y médulos
de tarde)

Podran realizar guardias de puertas los primeros 4 meses y a partir del 52 podran realizar una guardia de puertas y el resto en el servicio de
Inmunologia.

Competencias (si es posible distinguir entre competencias téc

nicas, de habilidades, de actitud)

Puerta de Urgencias del Hospital General (HCUVA):

- Aprender y realizar técnicas de enfermeria
- Establecer una buena relacién médico-paciente y
- Conocer e interpretar las pruebas complementari

Servicio Inmunologia:
- Desempefio en las guardias

- Saber realizar la historia clinica de urgencias y exploracién fisica
- Realizar un juicio diagndstico sincrénico congruente con el resto de la historia clinica

médico-familiares.

- Conocer estructura, organizacion funcional y programas informaticos del servicio
- Saber diferenciar entre emergencia, urgencia y patologia no urgente

as de uso cotidiano en Urgencias

Actividades cientificas y de investigacion

1 Comunicacion al congreso nacional de la especialidad
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AREA DE SALUD 1

@ Regién de Murcia MURCIA-OESTE
Consejeria de Salud
Arrixaca

Servicio

Murciano

de Salud

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

Otras referencias

@, FORMACION
\\’ SANITARIA
ESPECIALIZADA

62




Regién de Murcia
Consejeria de Salud

AREA DE SALUD 1

MURCIA-OESTE

Arrixaca

SEGUNDO ANO-R2

Servicio

Murciano

de Salud

ITINERARIO PARA MIR

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

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion

Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

Autoinmunidad

4 meses

Inmunologia

Dr. Pedro Martinez

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

Interpretacion y validacién de resultados.

Profundizar en el conocimiento de las principales enfermedades 6rgano y no organoespecificas
Manejar las técnicas manuales y automatizadas de analisis de autoanticuerpos por IFl, ELISA y Dot-blot
Conocer los patrones de fluorescencia, identificando los posibles antigenos implicados asi como las patologias a las que se asocian.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion

Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

Inmunidad celular
e  Citometria (4m)

e  Moleculary FISH (1m)

5 meses

Inmunologia

Dr. Alfredo Minguela
Dr.J. A. Campillo
Dr. J.A. Galidn

Dr. Helios Martinez

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

Profundizar en el conocimiento de los principales marcadores de las patologias hematopoyéticas o cualquier otra a la que se da soporte en la unidad.
Manejar de las de las principales técnicas de andlisis: citometria de flujo, FISH y moleculares

Interpretacion y validacion de resultados.

Emisién de informes.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio

Colaborador docente

Inmunogenética e Histocompatibilidad 2 meses Inmunologia
e  HLA-BR(2m)

Dra. Carmen Botella
Dr. Jose Antonio Galian

Dra. Rosa Moya
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AREA DE SALUD 1

MURCIA-OESTE

Arrixaca

Regién de Murcia
Consejeria de Salud

Servicio

Murciano

de Salud

e  HLA-AR (Om)

Dr. Manuel Muro

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

Profundizar en el conocimiento del Sistema Principal de Histocompatibilidad y sus implicaciones en el trasplante asi como su asociacidn con distintas enfermedades

Manejar las técnicas de analisis: celulares, multideteccion y basadas en ADN
Interpretacién y validacion de resultados.
Emision de informes.

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

Una sesion clinica semanal
Una sesion bibliografica semanal

4 sesiones clinicas y/o bibliograficas al afio

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion radioldgica

Fecha Octubre

Duracion 2h

Modalidad | Online

Lugar

Guardias

Temporalidad 2 meses (anual/discontinua)
Numero Lugar

4 mensuales (incluye guardias de trasplante y mddulos de tarde)

Podran realizar una guardia de puertas y el resto en el servicio de Inmunologia.

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
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AREA DE SALUD 1

@ Regién de Murcia MURCIA-OESTE
Consejeria de Salud
Arrixaca

Servicio

Murciano

de Salud

Puerta de Urgencias del Hospital General (HCUVA):
- Realizar una anamnesis y exploracidn fisica del cuadro clinico que presente el paciente
- Valorary escoger la mejor estrategia diagndstica (Diagnostico diferencial)
- Manejo diagndstico y terapéutico de las urgencias médicas, quirurgicas y traumatoldgicas
- Saber realizar e interpretar las técnicas diagndsticas de uso en el servicio de urgencias
- Saber realizar las técnicas terapéuticas no farmacoldgicas: vendajes, sondaje, suturas...
- Indicar las medidas higiénico - dietéticas y farmacoldgicas oportunas
- Mantener el enfoque biopsicosocial y considerar y abordar el contexto familiar y social

Servicio Inmunologia:
- Desempefio en las guardias

Actividades cientificas y de investigacion

1 Comunicacidn al congreso nacional de la especialidad
1 Comunicacidn a un congreso o jornadas internacionales de la especialidad
Planificacionde la tesis doctoral.

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

Otras referencias
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Servicio

Regién de Murcia ﬁ,ﬁfﬁﬂe RS, Murciano
@ Consejeria de Salud - de Salud
Arrixaca

TERCER ANO-R3 ITINERARIO PARA MIR

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

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Inmunogenética e Histocompatibilidad 2 meses Inmunologia Dra. Carmen Botella
e HLA-BR(1m) Dr. Jose Antonio Galian

Dra. Rosa Moya

e  HLA-AR (1m) Dr. Manuel Muro

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

Profundizar en el conocimiento del Sistema Principal de Histocompatibilidad y sus implicaciones en el trasplante asi como su asociacidn con distintas enfermedades
Manejar las técnicas de andlisis: celulares, multideteccion y basadas en ADN

Interpretacién y validacion de resultados.

Emision de informes.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Hematologia 2 meses Hematologia Dr. Miguel Blanquer, Dr. Valentin
Cabafias, Dra. Ana Maria Hernandez

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

Preparacion y examen morfoldgico de la sangre periférica.

Manejo de contadores celulares, citometro de flujo y métodos de laboratorio para el estudio de: recuento y patologia de los hematies.

Anemias, hemocromatosis y poliglobulias. Estudio diferencial de las causas de anemia. Desdrdenes del eritrocito: poliglobulias, hemoglobinopatias y talasemias.

Recuento, caracteristicas morfoldgicas y patologia de los leucocitos (neutropenias, leucemias, sindromes mieloproliferativos, linfomas, mieloma multiple y gammapatias monoclonales).
Las plaquetas y la coagulacién. Determinacion y valoracién de los resultados obtenidos en las pruebas de anticoagulante lupico y otros desérdenes relacionados con la homeostasis.
Tipaje sanguineo, deteccidn de anticuerpos, pruebas cruzadas.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Pediatria- Genética Clinica 1 mes Pediatria Dr. Encarna Guillén

Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
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AREA DE SALUD 1
Regién de Murcia MURCIA-OESTE

Arrixaca

Servicio

Murciano

de Salud J

Conoce las indicaciones de derivacién a la consulta de Genética médica.

Sabe detectar los signos de alerta de enfermedad genética en los pacientes y las familia
Sabe realizar un arbol familiar y obtener la informacidn genética relevante

Sabe utilizar sistemas de busqueda de informacién sobre enfermedades genéticas

Es capaz de orientar el estudio para determinar el origen genético de un sindrome

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacidn: Rotacion opcional intrahospitalaria Temporalidad Servicio Colaborador docente
Pediatria- Infecciosas Infantil 1 mes Pediatria Tutor de docencia
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

Manejo clinico de los grandes sindromes infecciosos y antibioterapia.

Principales interacciones farmacoldgicas de los antibidticos.

Estudio de resistencias microbiolégicas y flora microbiolégica de nuestro entorno.

Observaciones

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion: Rotacion opcional intrahospitalaria Temporalidad Servicio Colaborador docente
Medicina Interna. Unidad de infecciosas 1 mes Medicina Interna Tutor de docencia

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 antibioticos.

Estudio de resistencias microbioldgicas y flora microbiolégica de nuestro entorno.

Observaciones

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacidn: Rotacion opcional intrahospitalaria Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

Medicina Interna. Unidad de VIH 1 mes

Medicina Interna

Tutor de docencia

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

Conoce los mecanismos de accién del VIH, asi como las principales patologias que genera su infeccién

Conoce los principales tratamientos antivirales y el manejo clinico de pacientes
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AREA DE SALUD 1 MJ}NEifano

Regién de Murcia MURCIA-OESTE

Arrixaca

de Salud

Observaciones

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacidn: Rotacion opcional intrahospitalaria Temporalidad Servicio Colaborador docente

Reumatologia 1 mes Reumatologia Tutor de docencia

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

Conocimientos sobre: artrosis, artritis reumatoide, osteoporosis, artritis y conectivopatias.
Habilidades técnicas: Mejorar la exploracion del sistema locomotor. Conocer la indicacién y realizar artrocentesis e infiltraciones. Conocer indicaciones e interpretacion basica de: Radiografia simple,

RMN, y técnicas de medicina nuclear de uso frecuente en patologia reumatoldgica.

Observaciones

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacidn: Rotacion opcional intrahospitalaria Temporalidad Servicio Colaborador docente

Alergologia 1 mes Alergologia Tutor de docencia

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

Adquirir conocimientos basicos sobre patologia alérgica.
Mejorar las habilidades clinicas (anamnesis, exploracidn y manejo) especificos de las patologias alérgicas, especialmente aquellas relacionadas con pacientes con patologias de base inmunoldgica y

tratamientos inmunoldgicos.

Observaciones

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacidn: Rotacion opcional intrahospitalaria Temporalidad Servicio Colaborador docente

Nefrologia 1 mes Nefrologia Tutor de docencia

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

Adquirir conocimientos basicos sobre patologia frecuente en nefrologia, especialmente en relacion con los pacientes en lista de espera de trasplante renal y en pacientes trasplantados.
Adquirir habilidades clinicas especificas (anamnesis, exploracién y manejo) de estos pacientes (pre y post Ttrasplante renal).
Conocer el funcionamiento de la consulta de trasplante renal y de la planta de trasplante rena, asi como de la unidad de dialisis.

Observaciones
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Servicio

AREA DE SALUD1 Murciano

Regién de Murcia MURCIA-OESTE
@ Consejeria de Salud - de Salud
Arrixaca

Rotaciones Externas

Denominacién 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

Una sesion clinica semanal 4 sesiones clinicas y/o bibliograficas al afio
Una sesion bibliografica semanal

Guardias

Temporalidad 2 meses (anual/discontinua)

Numero Lugar

4 mensuales (incluye guardias de trasplante y mddulos de tarde) Podran realizar una guardia de puertas y el resto en el servicio de Inmunologia.

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

Puerta de Urgencias del Hospital General (HCUVA):
- Realizar un juicio diagndstico congruente con la historia clinica y las pruebas complementarias
- Conocer los criterios de ingreso, alta, interconsulta o traslado de un paciente
- Manejar la farmacopea de urgencias, asi como las interacciones y efectos adversos
- Interpretar y tomar decisiones con resultados de laboratorio, pruebas de imagen y otras pruebas diagndsticas
- Conocer e indicar las medidas terapéuticas iniciales de las distintas patologias

Servicio Inmunologia:
- Desempeiio en las guardias

Actividades cientificas y de investigacion

2 Comunicacién al congreso nacional de la especialidad
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- Servicio

Regién de Murcia e}ﬁsﬁ-?‘E RS, Murciano

E Consejeria de Salud - de Salud
Arrixaca

2 Comunicacion a un congreso o jornadas internacionales de la especialidad
Continuacion de la tesis doctoral.

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

Otras referencias

Los Residentes Médicos estaran presentes en la Consulta de Inmunologia al menos una vez por semana durante todo su etapa de formacién, salvo que estén en rotaciones en otros Servicios.
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Regién de Murcia
Consejeria de Salud

AREA DE SALUD 1

MURCIA-OESTE

Arrixaca

CUARTO ANO-R4

ITINERARIO PARA MIR

Servicio

Murciano

de Salud

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

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

(HLABRY AR)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Inmunodeficiencias e inmunologia clinica 6 meses Inmunologia Dra. Gema Salgado
Dra. Olga Montes
Dra. Erika Novoa
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
Conocer las principales inmunodeficiencias primarias y secundarias
Identifica los signos de alarma de las inmunodeficiencias humorales y celulares
Maneja las principales técnicas de andlisis: citometria de flujo, ELISA y cultivos celulares
Interpreta y valida resultados
Elabora informes
Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)
Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Inmunidad celular, molecular y FISH 1 mes Inmunologia Dr. J. Antonio Campillo
Dr. J.A. Galian
Dr. Helios Martinez
Dr. Alfredo Minguela
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
Recuerda los contenidos tedricos y practicos de las rotaciones previas por esta unidad
Realiza sin supervision toda la actividad de la seccion
Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)
Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Inmunogenética e Histocompatibilidad 1 mes Inmunologia Dra. Carmen Botella

Dr. J.A. Galian
Dra. Rosa Moya
Dr. Manuel Muro
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AREA DE SALUD 1 Muserwgano

Regién de Murcia MURCIA-OESTE

Arrixaca

de Salud

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

Recuerda los contenidos tedricos y practicos de las rotaciones previas por esta unidad
Realiza sin supervision toda la actividad de la seccion

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacién Temporalidad Servicio Colaborador docente
Inmunoquimica y Autoinmunidad 1 mes Inmunologia Dr. J. Marcos Garcia
Dr. Pedro Martinez

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

Recuerda los contenidos tedricos y practicos de las rotaciones previas por esta unidad
Realiza sin supervision toda la actividad de la seccion

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Inmunologia refuerzo 2 mes Inmunologia A determinar

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

Ver apartado 6.1

Observaciones:

Recuerda los contenidos tedricos y practicos de la rotacidn elegida. Refuerzo asistencial de la unidad acordada con el tutor.

Rotaciones Externas

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Rotacién externa opcional a determinar por A determinar con su tutor hasta 2 meses maximo | Por determinar. A determinar.
el tutor junto con el residente en una unidad
docente de reconocido prestigio.

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

Observaciones

No podré superar los cuatro meses continuados dentro de cada periodo de evaluacién anual (R.D. 183/2008).
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AREA DE SALUD 1

Regién de Murcia MURCIA-OESTE
Consejeria de Salud
@ Arrixaca

Servicio

Murciano

de Salud

Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente

Como ponente

Una sesion clinica semanal
Una sesion bibliografica semanal

4 sesiones clinicas y/o bibliograficas al afio

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion radiolégica

Fecha

Duracion 4 h.

Modalidad | Online.

Lugar

Guardias

Temporalidad 2 meses (anual/discontinua)
Numero Lugar

4 mensuales (incluye guardias de trasplante y mddulos de tarde)

Podran realizar una guardia de puertas y el resto en el servicio de Inmunologia.

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

Puerta de Urgencias del Hospital General (HCUVA):
- Fortalecer los conocimientos y habilidades adquiridas en los afios
- Reconocery tratar las emergencias que acontecen en el servicio de Urgencias
- Manejar las patologias atendidas en el area de observacion/camas
- Asumir de forma efectiva el trabajo en equipo en las emergencias

- Cumplimentar los documentos médico-legales de uso habitual en Urgencias

Servicio Inmunologia:
Desempefio en las guardias

- Establecer una comunicacion adecuada con familiares de pacientes en el ambito de Urgencias

- Saber realizar transferencia adecuada de pacientes a compafieros de otras especialidades

Actividades cientificas y de investigacion

2 Comunicacion al congreso nacional de la especialidad

2 Comunicacion a un congreso o jornadas internacionales de la especialidad
1 articulo en revista internacional como colaborador

Continuacion/ finalizacién de tesis doctoral.
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Servicio

AREA DE SALUD1

Regién de Murcia eyt Murciano
E Consejeria de Salud - de Salud
\rrixaca

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

Otras referencias
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