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1. EL CENTRO DOCENTE COMPLEJO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO SANTA
MARIA DEL ROSELL / SANTA LUCIA DE CARTAGENA Y LA DOCENCIA

1.1. Estructura de la Jefatura de Estudios.

El Jefe de estudios es el Presidente de la Comision de Docencia del Complejo
Hospitalario Universitario Santa Maria del Rosell /Santa Lucia de Cartagena. Funcionalmente
depende de la Gerencia del Area Il de Salud de la Comunidad Autonoma de Murcia.

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

con la actividad asistencial ordinaria de los centros asistenciales.

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

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

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

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

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

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

5. Consensuary suscribir con los correspondientes 6rganos de direccion del centro en
representacién de la comisién de docencia, el protocolo de supervisién de los
residentes segun la legislacion vigente.

6. Presidir segun prevé la legislacién vigente, los correspondientes comités de
evaluacion anual, dirimiendo con su voto los empates que pudieran producirse.

7. Supervisar el Plan de Gestion de la Calidad Docente del centro o unidad.
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8. Promover, fomentar y definir lineas y actividades de investigacion, relacionadas con
las especialidades en ciencias de la salud en consonancia con los planes de salud
de la Comunidad Auténoma y los programas I+D, relacionados con la formacion
sanitaria especializada.

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

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

11. Ordenar la insercién en el tablon de anuncios de los avisos y resoluciones de la
comisién de docencia que requieran publicacién, insertando la diligencia relativa a
la fecha de publicacién 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. Composicién de la Comision de Docenciay Funciones.

Las comisiones de docencia estardn compuestas por un presidente, que sera Jefe de

Estudios de Formacién Especializada, y por los siguientes vocales

= Vocales en representacién 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 afios, pudiendo ser reelegidos sucesivamente, siempre que gocen
de la representacion requerida.

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, quirtrgicos y centrales) con especialidades acreditadas.
En este caso, el nimero minimo de vocales representantes de los tutores seré de siete; cuando
este nimero sea superior al de las unidades docentes acreditadas del centro, el nimero minimo
de vocales representantes de los tutores coincidira con el niumero de unidades docentes

acreditadas.

» Vocales en representacion de los residentes en formacion:
Seran elegidos, para un periodo de un afio, de entre los especialistas en formacién de

su centro o unidad docente, pudiendo renovar su cargo por periodos sucesivos de un afio de
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duracioén. Preferentemente estaran representadas todas las promaociones de residentes que se
formen en un centro o unidad acreditados.

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 seis, y deberan estar
representados los residentes de cada una de las areas hospitalarias (servicios médicos,
quirargicos y centrales) con especialidades acreditadas. Ademas, existira un vocal representante
de los residentes de la comision de docencia de la unidad docente de Atencién Familiar y

Comunitaria que tenga como dispositivo a dicho centro.
= Vocal representante de la UDM de Atencion familiar y Comunitaria

= Lajefaturade estudios de la unidad docente de Atencién Familiar y Comunitaria debera
estar representada en las comisiones de docencia de los centros en los que se formen

sus residentes.

= Existira, al menos, un vocal elegido de entre alguno de los siguientes colectivos
para un periodo de 5 afios, pudiendo ser reelegidos sucesivamente:
e Los técnico/s de apoyo del centro o unidad docente.
¢ Launidad de formacién continuada de la gerencia del area de salud.
e Los responsables de practicas universitarias de la gerencia del area de salud,
con el fin de que exista una adecuada coordinacién entre las ensefianzas
universitarias de grado y posgrado y la formacién especializada en ciencias de

la salud.

= |gualmente, por un periodo de 5 afios renovable, se designard a un vocal en

representacion del 6rgano de direccion de la entidad titular.

= Asimismo, serd designado un vocal en representacion de la Direccion General de
Recursos Humanos por ese mismo periodo con posibilidad de que se renueve

sucesivamente su designacion.

*» En el seno de la comision de docencia, debera existir un puesto de Secretaria,
con voz pero sin voto, que atendera al funcionamiento administrativo y custodia de los
expedientes de los especialistas en formacién. La provision del puesto de titular de la
secretaria de la comisién de docencia se llevara a cabo mediante designacion por la gerencia
u 6rgano directivo a la que esté adscrita, oido el jefe de estudios, pudiendo ser sustituido en

cualquier momento por el mismo procedimiento por el que fue nombrado.
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Las funciones de La comision de docencia vienen definidas en el punto 4.3 de la
Resolucién del Director General de Recursos Humanos del Servicio Murciano de Salud por la
gue se aprueban las instrucciones por las que determina la composicidn y el funcionamiento de
los 6rganos docentes colegiados a los que corresponde organizar la formacion sanitaria
especializada y se fijan las entidades titulares de los centros hospitalarios docentes y de las
unidades docentes acreditadas en el &mbito de la Regién de Murcia.

La composicién actual de la comisién de docencia del complejo hospitalario de

Cartagena es:

Nombre y Apellidos Categoria / Especialidad

Presidente/a: D2 Gloria Veiga Ruiz Jefa de Estudios CHUC
Vicepresidente/a D. Luis M2 Garcia de Guadiana Romualdo F.E.A. Analisis Clinicos
Vicepresidenta/a D2 Elena Romera Barba F.E.S: Cirugia General
Secretario/a: D2 Juana Mesa Zaragoza Aucxiliar Adva. Jefe de Grupo
Vocales D2 M2 Alejandra Isaac Montero F.E.A. Anatomia Patoldgica
Tutores D2 Ménica Martinez Penella F.E.A. Farmacia Hospitalaria

D2 Violeta M2 Sastre Lozano F.E.A. Aparato Digestivo

D. Juan Carlos Bonaque Gonzalez F.E.A. Cardiologia

D2 Josefina Vega Cervantes F.E.A. Medicina Interna

D2 Rosa Cafias Angulo F.E.A. Endocrinologia

D2 M2 Magdalena Albaladejo Vergara F.E.A. Rehabilitacion

D2 Nuria Dominguez Serrano F.E.A. Anestesia Reanimacion

D2 Ana Isabel Torres Pérez F.E.A. Traumatologia

D. Fernando Alarc6n Soldevilla F.E.A. Dermatologia
Vocales en representacion | D. José Valverde Fuentes R3 Anestesia y Reanimacion
de los residentes D. Francisco Martinez Garcia R3 Medicina Interna

D. Manuel Carpio Salmeron R1 Endocrinologia y Nutricién

D2 Eva Pérez Fernandez R2 Analisis Clinicos
Vocal residente AFyC D. Valentin Henarejos Pérez R4 Medicina Familiary C.
Vocal Jefatura de Estudios D. Julio Fontcuberta Martinez Jefe_Estudios UDM Atencic’)n
UDM AFyC Familiar y Comunitaria
\F/(C):c,:agt(e:s: ;al'tecc-:nlcos de apoyo, D2 M2 Dolores Merofio Rivera Técnico Formacion Continuada
Vocal Entidad Titular D2 Laura Seoane Cegarra Subdirectora de Enfermeria
Vocal Direccion General D. César Carrillo Garcia Jefe S_ecci_(?n Area Formacion e
Recursos Humanos Investigacion

A las Comisiones de Docencia son invitados todos los tutores de la Unidades
Vocales Invitados Docentes Acreditadas
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1.3. Plazas Acreditadas.

Las plazas acreditadas para el presente afio son las siguientes:

Especialidad

Plazas Acreditadas

Analisis Clinicos

w

Anatomia Patol6gica

Anestesiologia y Reanimacion

Aparato Digestivo

Cardiologia

Cirugia General y Aparato Digestivo

Cirugia Ortopédica y Traumatologia

Dermatologia Médico-Quirdrgica y Venereologia

Endocrinologia y Nutricién

Farmacia Hospitalaria

Hematologia y Hemoterapia

Medicina Fisica y Rehabilitacion

Medicina Intensiva

Medicina Interna

Microbiologia y Parasitologia

Neumologia

Neurologia

Oftalmologia

Oncologia Médica

Oncologia Radioterapica

Otorrinolaringologia

Radiodiagnéstico

Reumatologia

Urologia

RPlRrlRrRP|RR|RIN P RININ| RPN RN RPN R W| -

TOTAL

w
N
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1.4. Niomero de Residentes por Especialidad.

El nimero actual de residentes del complejo Hospitalario de Cartagena por
especialidad es el siguiente:

Especialidad

Analisis Clinicos

NuUmero de Residentes

Anatomia Patolégica

Anestesiologia y Reanimacion

Aparato Digestivo

Cardiologia

Cirugia Ortopédica y Traumatologia

Cirugia General y Aparato Digestivo

Dermatologia Médico-Quirdrgica y Venereologia

Endocrinologia y Nutricién

Farmacia Hospitalaria

Hematologia y Hemoterapia

Medicina Fisica y Rehabilitacion

Medicina Intensiva

Medicina Interna

Microbiologia y Parasitologia

Neumologia

Neurologia

Oftalmologia

Oncologia Médica

Oncologia Radioterapica

Otorrinolaringologia

Radiodiagnéstico

Reumatologia

Urologia

BIR|IPAPWOWOAW|IO|A|NNOWFR|IO|AO DS

TOTAL
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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 ordenacién de las profesiones sanitarias.

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

e Ley55/2003, 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
relacion laboral actual de los trabajadores de los Servicios sanitarios. Establece el
régimen de incompatibilidades.

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

y de derechos y obligaciones en materia de 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 documentacién
clinica.

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

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

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

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

e Real Decreto 1146/2006, de 6 de octubre, por el que se regula la relacién 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 SS1/81/2017, 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
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protocolo mediante el que se determinan pautas basicas destinadas a proteger el
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 composicion y funciones de las comisiones de
docencia, a la figura del jefe de estudios de formacion especializada y al
nombramiento del tutor.

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

Profesional, por la que se aprueban las directrices basicas que deben contener los

documentos acreditativos de las evaluaciones de los especialistas en formacién

2.2. Normativa Autonémica

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

sanitario de la Region de Murcia.

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

Salud. Regula especificamente la relacion laboral del personal del Servicio Murciano
de Salud.
e Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Region 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 Regién 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, modificacion 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 composicién y funcionamiento de los érganos docente colegiados a los
gue corresponde organizar la formacion sanitaria especializada y se fijan las
entidades titulares de los centros hospitalarios docentes y de las unidades docentes
acreditadas en el ambito de la Region de Murcia (BORM n°172 de 27 de julio de
2018)
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3. LA ESPECIALIDAD DE OFTALMOLOGIA

3.1. Definicion de la Especialidad.

En su definicibn mas genérica, la Oftalmologia es la especialidad médico-quirdrgica que
se ocupa de la prevencion, diagnéstico y tratamiento de las enfermedades del aparato de la

vision.

El fundamento de ésta especialidad, de larga tradicién en nuestro sistema sanitario,
radica en la unidad anatomica y funcional del aparato visual y en la especificidad de los
procedimientos diagnésticos y terapéuticos precisos para preservar su salud y tratar su

enfermedad.

El aparato visual esta constituido por el globo ocular, sus anejos (parpados, vias

lagrimales y musculos extraoculares) y las vias visuales.

Es competencia del médico especialista en Oftalmologia la preservacion de la salud y el
tratamiento médico y quirargico de las patologias del globo ocular y de sus anejos, tanto si se
trata de patologias primariamente oftalmolégicas como si se trata de manifestaciones oculares
de enfermedades o de tratamientos extraoculares.

De un modo més detallado, son &reas de conocimiento y de actividad propias de la

oftalmologia:

A. Patologia del segmento anterior del globo ocular:
a. Cornea, Cristalino, Uvea anterior.
b. Cirugia refractiva.
B. Glaucoma.
C. Patologia del segmento posterior del globo ocular:
a. Retina médica.
b. Retina quirdrgica.
Patologia de los parpados y de la via lagrimal.
Patologia de la matilidad ocular extrinseca: estrabismos.

Neuroftalmologia.

© mmo

Patologia de la orbita.
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Es una caracteristica propia de la oftalmologia su estrecha relacion con el grado
universitario de Optica y Optometria, asociado a la rama de Ciencias de la Salud. Sus
competencias respectivas estan parcialmente superpuestas y el optometrista es el mas cercano
colaborador del oftalmélogo. Las competencias del optometrista estan definidas en la Orden
CIN/727/2009 de 18 de marzo y en el RD 1393/2007/ de 29 de octubre y basicamente incluyen:
1) adaptacion de cualquier tipo de gafas, lentillas y ayudas visuales y 2) realizar terapias visuales
y técnicas de rehabilitacion en baja vision. Tanto el optometrista como el oftalmélogo prescriben
correcciones Opticas y realizan la medida de multiples parametros oculares objetivos y subjetivos.
Sin embargo, es competencia exclusiva del oftalmélogo el diagndstico y el tratamiento de todo

el resto de enfermedades oculares.

Como ocurre en muchos otros campos de la medicina, es evidente que la oftalmologia
incluye areas fronterizas con otras especialidades médicas. Esta situacion es especialmente
llamativa en lo referente a la patologia de los parpados, de la orbitaria y de las vias visuales, en
las que el cometido del oftalmdlogo puede coincidir con los del dermatélogo, cirujano maxilofacial
y neurélogo respectivamente. Esta coincidencia de cometidos es a la vez inevitable y
enriquecedora y permite un abordaje colaborativo multidisciplinar que impide la parcelacion

artificial del conocimiento médico.

Finalmente, como ocurre con todas las demas especialidades médicas, es imposible
desligar la oftalmologia del resto de especialidades médicas porque una parte sustancial de la
patologia oftalmolégica es secundaria a patologia extraocular. Es por ello que la colaboracion

interdisciplinar es imprescindible.

3.2. Referencias al Programa Oficial de la Especialidad.

El programa oficial de la especialidad se encuentra publicado en el BOE 2009 — 18278
Orden SAS/3072/2009 del 2 de noviembre, cuyo desarrollo tiene como objetivo, proporcionar al
médico en formacién los conocimientos, en extensién y profundidad, de la especialidad de
Oftalmologia con el objeto de dotarle de las habilidades suficientes para actuar como oftalmdlogo

general.

a. Posibilitar que lleve a cabo los procedimientos exploratorios propios de la especialidad
gue le permitan diagnosticar y tratar médica y quirGrgicamente la patologia prevalente

dentro de todos los ambitos de la especialidad
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b. Inculcar en el médico en formacion: actitudes éticas de relacion humana con el paciente,
la mejora continua de la calidad, el aprecio por la investigacion y el progreso en el
conocimiento cientifico, la gestion 6ptima de los recursos sanitarios y el trabajo en equipo

c. Dotar al facultativo en formacién de los conocimientos y recursos personales que le

permitan desarrollar en el futuro, areas de mayor complejidad de la especialidad.

4. LA UNIDAD DOCENTE DE OFTALMOLOGIA

4.1. Particularidades del Servicio de Oftalmologia del Complejo

Universitario de Cartagena desde un Punto de Vista Asistencial.

El Servicio de Oftalmologia del Complejo Universitario de Cartagena realiza su actividad
en los dos hospitales que conforman el Complejo Hospitalario Universitario de Cartagena: el
Hospital General Universitario Santa Lucia y el Hospital Universitario Santa Maria del Rosell.

Las consultas externas y la cirugia se realizan en ambos hospitales, y en jornada de
mafiana y de tarde. Sin embargo, la hospitalizacion y la atencién de urgencias se presta sélo en
el Hospital General Universitario Santa Lucia, para el cual se reservan también las cirugias mas
complejas.

A continuacién se detallan las caracteristicas principales de la poblaciéon atendida asi

como los recursos humanos, fisicos y docentes disponibles.

4.1.1 Poblacién atendida

El Servicio de Oftalmologia del Complejo Hospitalario Universitario de Cartagena presta
atencion oftalmoldgica a la poblacion del Area Il de la Regién de Murcia, con 301.809 habitantes
segun el padrén de habitantes de 2017 y es referencia para patologia oftalmolégica especifica
(cirugia vitreorretiniana, oculoplastia compleja y patologia infantil) del Area VIII, con 106.361

habitantes.

4.1.2 Recursos humanos:

El Servicio de Oftalmologia del Complejo Hospitalario de Cartagena, tiene una plantilla

con la siguiente composicién y estructura

14

@, FORMACION
\\’ SANITARIA
ESPECIALIZADA



Region de Murcia - "x’) Servicio
Consejeria de Salud e . Murciano
anl 5.3 de Salud }
Cartageno

4.1.2.1 Personal Facultativo.

Esta formado por 15 oftalmélogos:

= 1 Jefe de servicio: Dr. José Maria Lépez Lopez.
= 1 Jefe de Seccién: Dr.Lorenzo Vallés San Leandro.
= 1 Tutor de Formacién Especializada: Dr. Manuel Redondo Manuel.

= 12 Facultativos Especialistas de Area.

Todos los facultativos desarrollan su actividad tanto en el aspecto médico como en el
quirurgico.

Todos los facultativos hacen oftalmologia general y, ademas, oftalmologia
subespecializada en alguna o algunas unidades del servicio.

Todos los facultativos desarrollan alguna actividad en los dos hospitales del Complejo
Hospitalario.

Se detallan a continuacién las distintas secciones y los especialistas asignados a las
mismas ordenados de manera alfabética y entre paréntesis el colaborador docente responsable
de cada unidad. Igualmente figura un oftalmélogo, perteneciente al Hospital General Universitario
Los Arcos del Mar Menor (HGULAMM) del &rea VIII, que realiza su actividad en nuestro Hospital
para atender a la patologia de la que somos referencia de su area.

Las caracteristicas profesionales de los especialistas que componen el servicio permiten

que algunos facultativos desarrollen su actividad en mas de una unidad del servicio.

- Corneay polo anterior
- Dr. Domingo Giménez Castején (Responsable )
- Dr. Javier Sornichero Martinez
- Dr. Lorenzo Vallés San Leandro
- Estrabismo, motilidad y oftalmologia pediatrica
- Dra. Concepcion Molero Izquierdo (Responsable)
- Dra. Laura Martinez Campillo
- Dr. Lorenzo Vallés San Leandro
- Glaucomay Neuro Oftalmologia
- Dr. Damian Méndez Bernal
- Dra. Marta B. Rodriguez Cavas (Responsable)

- Dr. Marcos Ruiz Sanchez
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- Retina Médica
- Dra. Raquel Géngora Rodriguez
- Dr. Ignacio Lozano Garcia
- Dr. Manuel Redondo Manuel.
- Dr. Daniel Sanchez Martinez
- Dr. Javier Sornichero Martinez (Responsable)
- Retina Quirargica:
- Dr. Manuel Redondo Manuel
- Dr. Miguel Angel Rodriguez Izquierdo (HGULAMM)
- Dr. Javier Sornichero Martinez
- Dr. Lorenzo Vallés Sanleandro (Responsable)
- Oculoplastia, érbita y vias lacrimales
- Dr. Domingo Giménez Castejon
- Dra. Laura Martinez Campillo
- Dra. Maria Miranda Roll6n (Responsable)
- Dra. Paula Sanchez Hernandez
- Uveitis e inflamacién ocular
- Dra. Raquel Géngora Rodriguez (Responsable)

CORNEA
Y POLO ANTERIOR
DGC S
T y
0 LOPLASTICAY VL \"\ y
mMC | N
--
[ Rrcr RETINA QUIRURGICA NEUROOFTALMOLOGIA [ MRC |
| DSM -
‘ Vs
= ESTRABISMO Y PEDIATRICA ‘
RETINAMEDICA. [ MRM

GLAUCOMA

Gréfico 1: Secciones de oftalmologia en el CHC y oftalmélogos involucrados en las mismas (representados
por sus iniciales) y su interrelacién (areas en los que por afinidad en la patologia tratada un oftalmélogo

participa de una 0 méas secciones)
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4.1.2.2. Personal de enfermeria.
El personal de enfermeria tiene asignacion fija a unos de los 2 hospitales (Rosell y Santa

Lucia) y a uno de los 3 ambitos de asistencia (consultas externas, hospitalizacién y quir6fano).

La dotacion de enfermeria incluye:

= En Consultas Externas del Hospital Santa Lucia: 2 ATS/DUE a tiempo completoy 1 a
tiempo parcial (compartido con otras especialidades).

» En Consultas Externas del Hospital Santa Maria del Rosell: 2 ATS/DUE a tiempo
completo

= En el Quir6fano del Hospital Santa Lucia: 2 ATS/DUE a tiempo completo.

= En el Quir6fano del Hospital Santa Maria del Rosell: 2 ATS/DUE a tiempo completo.

= En Unidad de Hospitalizacion (sélo Hospital Santa Lucia): 16 ATS/DUE compartidas con

las especialidades de dicha unidad (Cirugia Maxilofacial, ORL y Urologia).

4.1.2.3 Personal Auxiliar de Enfermeria:
El personal auxiliar de enfermeria tiene asignacion fija a unos de los 2 hospitales (Rosell

y Santa Lucia) y a uno de los 3 &mbitos de asistencia (consultas externas, hospitalizacién y

quiréfano):

= Consultas Externas del Hospital Santa Lucia : 4 auxiliares

= Consultas Externas del Hospital Santa Maria del Rosell: 3 auxiliares

» En el Quiréfano del Hospital Santa Lucia: 1 auxiliar a tiempo completo.

= En el Quiréfano del Hospital Santa Maria del Rosell: 1 auxiliar a tiempo completo

= Unidad de Hospitalizaciéon: 12 Auxiliares de enfermeria compartidos con otras

especialidades en la unidad de Hospitalizacion.
4.1.2.4 Personal administrativo:

Se dispone de 3 auxiliares administrativos, 2 a tiempo completo y 1 a tiempo parcial en la

Secretaria situada en las consultas externas del Hospital Santa Lucia.
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4.1.2 Recursos fisicos.

El Servicio de Oftalmologia realiza su actividad en el Complejo Hospitalario de
Cartagena, formado por 2 hospitales: Hospital Universitario Santa Lucia y el Hospital Santa Maria

del Rosell.

Ambos hospitales estan dotados de 3 areas bien diferenciadas: Area de Consultas
Externas, Area Quirdrgica y Area de Hospitalizacion. El Area de Administracion y Direccion

también se distribuye entre los dos hospitales.

A continuacion se describen los recursos fisicos de las 3 &reas oftalmolégicas de ambos

hospitales.

4.1.2.1 Area de Consultas Externas:

Las consultas externas estan situadas en el Pabellén Policlinico Planta 12 del Hospital
Santa Lucia y en la Seccion A de la Planta 22 del Pabellon de Consultas Externas adosado al
edificio principal del Hospital Santa Maria del Rosell y mantienen actividad en horarios de

mafiana y tarde.

Las consulta externas del Hospital Santa Lucia disponen de 5 salas para consultas
médicas de la especialidad, 3 para exploraciones complementarias, 2 para tratamiento con laser,
2 para secretaria, 1 sala de descanso y reuniones, 1 despacho de Jefatura de Servicio y 1 para
almacenamiento de material. También se dispone de salas de espera con aseos para 0S

pacientes.

Las consultas externas del Hospital Santa Maria del Rosell disponen de 5 salas para
consultas médicas de la especialidad y 2 para exploraciones complementarias, ademas de una

sala de reuniones y trabajo, una sala de descanso y sala de espera con aseo para los pacientes.

Las salas para consulta médica de ambos hospitales disponen de idéntica dotacion
instrumental que incluye:
-Lampara de hendidura.
-Tonémetro de aplanacion.
-Oftalmoscopio binocular indirecto.

-Lentes de exploracion funduscépica y gonioscopica.
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-Caja de lentes de prueba y/o foréptero automatico.
-Esquiascopio, retinoscopio y barra de prismas.

-Equipo informético con acceso a historia clinica informatizada, internet e impresora.

En las salas para exploraciones complementarias de las consultas externas del Hospital

Santa Lucia estan ubicados los siguientes equipos:

- Retinografo y angiografo.

- Campimetro.

- Topdgrafo.

- Ecégrafo.

- Bidmetro.

- Microscopio Especular endotelial.

- Tomdgrafo de Coherencia éptica.

En las salas para tratamiento con laser de las consultas externas del Hospital Santa
Lucia estan ubicados:
- Laser fotocoagulador
- Léser Nd-YAG

En las salas para exploraciones complementarias del Hospital Santa Maria del Rosell
estan ubicados los siguientes equipos:
- Retindégrafo no midriatico.
- Campimetro.
- TonOmetro-paquimetro corneal.

- Autorrefractometro.

4.1.2.2 Area Quirdrgica

El area quirtrgica del Servicio de Oftalmologia del complejo hospitalario de
Cartagena estd compuesta por los quir6fanos n°® 8 del Hospital Santa Lucia y n°1 del Hospital

Santa Maria del Rosell.

Ambos quiréfanos son de uso exclusivo de cirugia oftalmoldgica y funcionan en jornadas

de mafana y tarde.
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Ambos estan dotados de personal y equipamiento para la realizacion todas las técnicas
quirdrgicas contempladas en la cartera de servicio, aunque, la estructura del complejo
hospitalaria aconseja que la cirugias pediatricas, urgentes y con ingreso se realicen en la practica

sé6lo en el Hospital de Santa Lucia.
Los tratamientos intravitreos se realizan en el area quirdrgica.

Como media, se realizan a la semana un total de 10 jornadas de Cirugia Mayor
Ambulatoria (siempre con anestesista), y 1 jornada semanal de inyecciones intravitreas y cirugia
menor (sin anestesista). Muy pocos de nuestros procedimientos quirdrgicos exigen ingreso

hospitalario.

La dotacion de ambos quir6fanos incluye:
-Microscopio quirdrgico oftalmolégico con visor independiente para el ayudante y equipo de
grabacion de video.
-Equipo de facoemulsificacién y de vitrectomia anterior.
-Equipo de vitrectomia posterior 20g/23g/25g.
-El instrumental adecuado para la realizacion de todas las cirugias contempladas en la
cartera de servicios.

La dotacion del quiréfano del Hospital de Santa Lucia incluye, adicionalmente:
-Equipo de crioterapia tranescleral.
-Equipo de fotocoagulacion mediante oftalmoscopia binocular indirecta.

-Equipo laser para dacriocistorrinostomia.

El personal de enfermeria asignado a los quir6fanos de oftalmologia es fijo y cuenta con

una amplia experiencia subespecializada.
4.1.2.3 Area de Hospitalizacion.

El servicio de Oftalmologia tiene oficialmente asignadas 2 camas en la Unidad 31 de
Hospital Santa Lucia, situada en la tercera planta del bloque 1. Dicha Unidad esta dotada de un
total de 35 camas y es compartida con otras especialidades médico-quirargicas como Urologia,

Cirugia Maxilofacial y Otorrinolaringologia.

El Servicio de Oftalmologia habitualmente ocupa un nimero muy reducido de camas en

dicha Unidad debido al alto indice de ambulatorizacion de nuestra especialidad.
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4.1.2.4 Area de Urgencias.

Los pacientes que acuden a través de la Puerta de Urgencias y que, tras el triage por el
médico de urgencias, requieren atencién oftalmoldgica urgente presencial son atendidos en

horario de mafanas en las Consultas Externas de Oftalmologia del Hospital Santa Lucia.
A partir de las 15 horas y hasta las 8 de la mafiana del dia siguiente, el oftalmoélogo de

guardia localizada atiende las consultas telefonicas efectuadas desde la puerta de urgencias

acudiendo para atender presencialmente al paciente cuando la patologia asi lo requiere.

4.2. Particularidades del Servicio de Oftalmologia del Complejo

Universitario de Cartagena desde un Punto de Vista Docente.

Todos los médicos adjuntos del Servicio son Colaboradores de Formacion Especializada
y de docencia pregrado y posgrado. Asimismo, son Tutores de los alumnos de Medicina de la
Universidad Catélica San Antonio de Murcia (UCAM), de la que somos su Hospital Universitario

de referencia.

Los doctores Lorenzo Vallés y Marta Rodriguez son Profesores Asociados, impartiendo

clases de Oftalmologia en el Grado de Medicina en dicha universidad.

El Servicio de Oftalmologia imparte docencia a:
-Alumnos del Grado de Medicina de la Universidad Catdlica San Antonio de Murcia
(UCAM)
- Médicos Internos Residentes de otras especialidades (Medicina Familiar y
Comunitaria y Medicina del Trabajo).
-Alumnos del Grado de Optometria de la Universidad de Murcia (UMU)
-Alumnos de estudios de Master organizados por la Universidad de Murcia (UMU)
-Otros médicos especialistas mediante cursos organizados en colaboracién con la

Unidad Docente del Area 2 de Salud de la Comunidad de Murcia
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4.2.1. Recursos Didacticos.

El Servicio de Oftalmologia dispone de una sala de reuniones y sesiones clinicas con
medios audiovisuales, que permite grabaciones en streaming y que se emplea para la formacion

y docencia en pequefios grupos de hasta 20 personas.
Por otra parte, todas las salas de Consultas Externas de ambos hospitales disponen de:

1) Webcam y altavoces para poder asistir y participar en sesiones docentes e informativas
cuando no es posible o no es conveniente reunir de manera fisica a todos los facultativos.

2) Acceso alos recursos de la Intranet y a la Biblioteca Virtual del Servicio Murciano de Salud,
que mantiene de manera actualizada y proporciona de manera eficaz la informacion existente

publicada sobre la especialidad.

Los medios informaticos disponibles para el servicio permiten acceso a:

U Revistas electronicas a texto completo: se puede acceder a un catdlogo de
revistas electrénicas a texto completo, compuesto por 9426 titulos. Entre ellos, los mas
relevantes e importantes de la oftalmologia.

- Survey Of Ophthalmology
- Archives Of Opthalmology
- Ophthalmology

- Journal Of Cataract and Refractive Surgery

0 Busqueda de articulos en Pubmed. A las referencias obtenidas de dicha
busqueda se puede acceder a texto completo o tramitar su solicitud desde la Biblioteca

Virtual.

§ Metabuscadores como Tripdatabase, Epistemonikos o NHS Evidence.

§ Sumarios de evidencia como Preevid, Update, Dynamed, Guia Salud o

Enfermeria al dia.

§ Sinopsis de Sintesis como Dare.
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§ Revisiones Sistematicas como The Cochrane Library, Cochrane Clinical,

Answers, Biblioteca Cochrane Plus o las del Centro Colaborador Instituto Joanna Briggs.

etc).

§ Revisiones Sistematicas en PubMed.

§ Sinopsis de Estudio como Revistas Secundarias.

§ Bases de Datos de Estudio como Embase, PubMed, CINAHL, indice

Médico Espaniol, Lilac o CUIDENplus.
[ Libros electrénicos: se puede consultar varios libros electronicos para las

diferentes especialidades médicas y quirdrgicas, asi como de enfermeria

(Harrison on-line en espaiiol, Allergy: an Atlas of Investigation and Management,

Adicionalmente a toda esta fuente on line de informacion, el servicio dispone

también de una red interna, propia, donde se recopila y ofrece:

O

(o]

Contenido de las sesiones clinicas previas y programacion de las futuras
Contenido de las publicaciones realizadas por el Servicio en las Reuniones de
la Sociedad Murciana de Oftalmologia.
Protocolos clinicos y Guias de practica clinica.
Bibliografia relacionada con los casos clinicos importantes tratados en el
servicio.
Libros y publicaciones especificas de la especialidad de Oftalmologia, con las
principales obras de referencia de la oftalmologia.

= Ryan.

m Enciclopedia médico-quirargica.

m  Kanski.

m Cursos basicos de la Academia Americana.

El Servicio de Oftalmologia ha implantado un programa formativo con Sesiones

Clinicas (semanales), Bibliogréaficas (quincenales) y Monograficas (trimestrales). Los miembros

del Servicio participan ademas en las Sesiones Generales Hospitalarias y Sesiones Anatomo-

Clinicas del Hospital (mensuales). La oferta global supone un promedio de unas 70 sesiones

formativas anuales.
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Las sesiones mas relevantes son publicadas en la intranet institucional y en una web

especifica para la formacién especializada, denominada: www.sesioneshospitalarias.es, que

forma parte del proyecto “Sesiones Clinicas 3.0” tutelado por la Fundacién Espafola para la
Cienciay la Tecnologia, dependiente del Ministerio de Sanidad, que incluye diferentes secciones
y actividades en una red de webs integradas en un servidor compartido, con app propia. Se
puede acceder desde una app propia y gratuita que se puede bajar desde play store con el

mismo nombre del proyecto o a través de www.medicinaydocencia.com. A través de estos

recursos informaticos se difunde también la actividad cientifica e investigadora de residentes,
colaboradores vy tutores.

Las sesiones generales son de caracter obligatorio y debido a la Pandemia por
Coronavirus, se ha establecido un calendario de sesiones en streaming a la que pueden acceder
desde sus moviles, tablets u ordenadores. Laimparten residentesy facultativos de los diferentes

servicios y, en ocasiones, especialistas invitados de otros hospitales o unidades docentes.

Las sesiones clinicas del servicio tienen caracter semanal. En ellas, un facultativo del
servicio (participan por turno todos los facultativos) profundiza en un caso clinico de interés

atendido por €l mismo en los Ultimos meses.

Las sesiones bibliograficas tienen caracter quincenal y cada facultativo del servicio,
segun el turno establecido, presenta un repaso bibliografico de lo méas interesante publicado en
los dos ultimos meses en el ambito de su subespecialidad.

Las sesiones monogréaficas tienen caracter trimestral y en ellas se profundiza de forma
actualizada en un tema muy concreto de la oftalmologia en el que el ponente es un experto o ha
asistido a unas jornadas, reuniones o0 congresos nacionales o internacionales de la especialidad.

Las sesiones generales y andtomo-clinicas, como ya se ha indicado, son de periodicidad
mensual e intervienen diferentes especialistas que han intervenido en el diagnéstico y
tratamiento del proceso patol6gico de un paciente o se tratan temas de interés general como la
bioética, la calidad asistencial, el derecho sanitario o el desarrollo de una linea de investigacion
desde su idea original. Se realizan en el Salén de Actos del Hospital Santa Lucia y suele ser el
ultimo viernes de cada mes. Algunas de estas sesiones se publican como capitulos de libros (e-
book) o en la web especifica citada.

En el apartado correspondiente del Formulario Especifico se detallan algunos titulos de

sesiones interesantes, ponentes y fechas de la exposicion de las sesiones realizadas en 2019 y
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2020. Hay que sefialar que, de modo excepcional y como consecuencia de la grave situacion
sanitaria creada por la pandemia del Covid-19, las sesiones formativas presenciales fueron
suspendidas durante el afio 2020 a partir del mes de Febrero y se realiz6 un itinerario formativo
online y en streaming, siguiendo las directrices del Servicio Murciano de Salud vy de las

autoridades sanitarias.

Asimismo, el Servicio de Oftalmologia participa:

- En la presentacién de comunicaciones y en la organizacién de seminarios semestrales
y reuniones anuales periédicas de la Sociedad Murciana de Oftalmologia, asi como en
los cursos especificos ofertados por la Sociedad Espafiola de Oftalmologia.

- En los cursos de formacion ofertados por la comision de Docencia y la Unidad de

Investigacion y Calidad Asistencial del Hospital.

Los residentes de oftalmologia participaran en todas estas actividades de manera activa, segun
se detalla en el programa de formacion, asi como en las distintas Comisiones Clinicas del Centro,

al igual que lo hacen los restantes miembros de la plantilla.

4.2.2. Tutores (roles y responsabilidades).

Los roles y responsabilidades de los tutores de formacion especializada se especifican
en el Real Decreto 183/2008.

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

de formacién de especialistas.

El nombramiento de los tutores sera realizado por la Entidad Titular. Este tutor/a
acompafiara a la formacién 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

ensefianza-aprendizaje del residente en particular y se responsabilizara de que cumpla con sus
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rotaciones, de la evaluacion formativa, anual y final; de que mantenga actualizado su libro del

residente, realizando como minimo las cuatro entrevistas estructuradas.

En la actualidad el Servicio tiene como tutor al Dr. D. Manuel Redondo Manuel.

4.2.3. Colaboradores Docentes. (roles y responsabilidades).

El Real Decreto 183/2008 define al Colaborador Docente como el profesional de las
distintas Unidades/Dispositivos con el que los residentes realizan rotaciones o bien, el
profesional del ambito sanitario con el que los residentes realizan actividades de reconocido valor

docente de entre las incluidas en la guia o itinerario formativo tipo del Centro o Unidad.

Nuestro centro dispone de Colaboradores Docentes Clinicos y formativos.

4.2.3.1 Colaboradores Docentes Clinicos.

Su mision consiste en contribuir de forma directa y activa en proceso de aprendizaje del
residente durante su rotacion clinica, supervisando, controlando y registrando las actividades
durante sus rotaciones. En nuestro Servicio, todos y cada uno de los facultativos adjuntos del

Servicio de Oftalmologia actian como Colaboradores Docentes Clinicos.

4.2.3.2 Colaboradores Docentes Organizativos.

Sirven de apoyo directo al tutor de residentes.

Estan especificamente encargados de establecer y coordinar las estancias formativas de
residentes externos al servicio o a la unidad: residentes de otras especialidades o de la misma

especialidad pero que provengan de otros centros.

Ademas, colaboran con el tutor de residentes en la evaluacién de los mismos a su paso
por las distintas secciones del Servicio.

En nuestro servicio, actian como colaboradores docentes organizativos los facultativos

responsables de cada una de las secciones que lo componen.

e Corneay polo anterior

o Dr. Domingo Giménez Castejon
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Estrabismo, motilidad y oftalmologia pediatrica
o Dra. Concepcién Molero Izquierdo
e Glaucomay Neuro Oftalmologia
o Dra. Marta B. Rodriguez Cavas
e Oculoplastia, orbita y vias lacrimales
o Dra. Maria Miranda Rollén
¢ Retina Médica
o Dr. Javier Sornichero Martinez
e Retina Quirdrgica:

o Dr. Lorenzo Vallés San Leandro

4.2.4. Relacién con otras Unidades Docentes/Dispositivos.

Estas relaciones se establecen en base a los objetivos a conseguir en la formacién
adecuada del residente y en la adquisicion de sus habilidades y responsabilidades,
fundamentalmente con otros Servicios o Centros de Oftalmologia de la Regién o del Resto del
pais que sean de referencia para patologias especificas y que se definen en el programa de

rotaciones externas.

Nuestro servicio mantiene colaboracion docente con los servicios de Medicina Interna,
Endocrinologia Reumatologia, Otorrinolaringologia, Cirugia Maxilofacial, Anatomia Patolégica y
Urgencias, Radiologia y Anestesiologia, asi como con la Unidad Docente Multiprofesional de
Atencion Familiar y Comunitaria de Cartagena y con los Equipos de Atencién Primaria de las
Zonas de Salud del Area I, para elaboracién y revisiéon de protocolos de canalizacién y atencion

de pacientes que requieran abordaje coordinado, multidisciplinar o atencién oftalmolégica.
4.3. Consideraciones del Centro / Unidad Docente.

Las caracteristicas tan especificas de la Especialidad de Oftalmologia, en la que la gran
mayoria de las pruebas complementarias se realizan dentro del propio servicio, la amplitud de
las subespecialidades que la constituyen y el tiempo limitado para la formacién adecuada del
residente, condicionan a que las rotaciones intrahospitalarias se produzcan exclusivamente en
el ambito del servicio, a excepcion de la rotacion por Medicina de Familia y la actividad de
atencion de urgencias generales en la Puerta de Urgencias, que tendran lugar durante el primer

afio de especialidad.
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5. INFORMACION LOGISTICA

5.1. Plan Acogida

Una vez asignada de forma definitiva la plaza, el MIR se dirigira, dentro del periodo de
tiempo reglamentario, a las Consultas Externas del Servicio de Oftalmologia situadas en el
Pabellon Policlinico Planta 12 del Hospital Santa Lucia del Hospital Santa Maria del Rosell de

Cartagena.
Alli se encuentran la Secretaria del servicio, asi como el Despacho del Jefe de Servicio.

Una vez en contacto con dicho Jefe de Servicio, se procedera a la presentacion de todos

los miembros del servicio, incluido el tutor.

El tutor se encargara de mostrarle al MIR la localizacion de todas las instalaciones fisicas
del Servicio y le ayudara en la correcta cumplimentacién de los trdmites administrativos. Para

ello, el residente debera dirigirse a:

1. Recursos Humanos.
El Servicio de Recursos Humanos esta ubicado en la 22 planta del bloque 3. El Horario es de 8
a 15 horas. Desde este departamento contactaran via correo electrénico para informar de los

trdmites a seguir y documentacion a entregar para la firma de contrato.

2. Secretaria de Docencia
La Unidad de Docencia esta ubicada en la 22 Planta del Bloque 1.
Hay que entregar, antes de la firma del contrato, la credencial, el DNI y los datos de contacto del

Residente.

3. Medicina del Trabajo
El Servicio de Prevencion de Riesgos laborales esta ubicado en la 22 planta del Bloque 1.

Se encarga de realizar la revision general obligatoria para la incorporacion junto con la
prueba psicotécnica, asi como de las vacunaciones y controles posteriores.

Se citara por teléfono.
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En el Departamento de Recursos Humanos se recogera la tarjeta acreditativa que le
permitird realizar los tramites relacionados con el vestuario de trabajo, que se recogera en el

despacho de Control de Vestuario, situado en la planta baja.

En lo referente a taquillas, dormitorios, parking, comedores etc., lo mas practico es

dejarse aconsejar / conducir por los residentes mas veteranos.

Simultaneamente se le entregara al residente el organigrama del Servicio, aclarandole

el funcionamiento del mismo e incluyéndole a él dentro de dicho organigrama.

Existe ademas un “Plan Acogida” determinado por la Comisién de Docencia del Hospital.
Consiste en un programa de acciones formativas iniciales, de una semana de duracién, cuyo
objetivo general es ofrecer a los residentes la informacién basica que les facilite su proceso de

incorporacion a la actividad diaria de una organizaciéon tan compleja como el hospital.
5.2. Condiciones de Trabajo

El residente tiene un contrato docente-laboral. Durante su periodo de formacién todos
los residentes tienen derecho a recibir docencia del personal de plantilla, al mismo tiempo que
realiza una labor asistencial supervisada, con responsabilidad progresiva. En el contrato de

trabajo que se firma anualmente aparecen detalladas las condiciones del mismo.
5.3 Derechos y deberes

Vienen regulados por el Real decreto 1146/2008 de 6 de octubre, por el que se regula la
relacién laboral especial de residencia para la formacion de especialistas en Ciencias de la Salud,

asi como en el modelo de contrato que se firma anualmente.
DERECHOS.-

El residente tendra especificamente los siguientes derechos:

A) A conocer el programa de formacion de la especialidad a cuyo titulo aspira, asi como,

en su caso, las adaptaciones individuales.

B) A la designacién de un tutor que le asistira durante el desarrollo de las actividades

previstas en el programa de formacion.
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C) A recibir, a través de una practica profesional programada, tutelada y evaluada, una
formacion tedrico-practica que le permita alcanzar progresivamente los conocimientos y la
responsabilidad profesional necesarios para el ejercicio autbnomo de la especialidad, mediante

su integracién en la actividad asistencial, ordinaria y de urgencias del centro.

D) A ser informado de las funciones, tareas, cometidos, programacion funcional v
objetivos asignados a su unidad, centro o institucién, y de los sistemas establecidos para la

evaluacion del cumplimiento.

E) A ejercer su profesion y desarrollar las actividades propias de la especialidad con un

nivel progresivo de responsabilidad a medida que se avance en e] programa formativo.

F) A conocer qué profesionales de la plantilla estan presentes en la unidad en la que el
residente estd prestando servicios y a consultarles y pedir su apoyo cuando lo considere

necesario, sin que ello pueda suponer la denegacion de asistencia o el abandono de su puesto.

G) A participar en actividades docentes, investigadoras, asistenciales y de gestion clinica

en las que intervenga la unidad acreditada.

H) Al registro de sus actividades en el libro del residente y a que la evaluacion

continuada, anual y final de su aprendizaje se realice con la maxima objetividad.

J) A la prorroga de la formacion en caso de evaluacion negativa, en las condiciones

legalmente fijadas.

K) A la revision de las evaluaciones anuales y finales realizada segun el procedimiento

correspondiente.

L) A estar representado, en los términos que establezca la legislacién vigente, en la

Comisién Nacional de la Especialidad y en las Comisiones de Docencia de los Centros.

M) A evaluar la adecuacién de la organizacion y funcionamiento del Centro a la actividad

Docente, con la garantia de la confidencialidad de dicha informacion.

N) A recibir asistencia y proteccion de la entidad docente o servicios de salud en el
ejercicio de su profesiébn o en el desempefio de sus funciones. N) A contar con la misma
proteccidon en materia de salud laboral que el resto de los trabajadores de la entidad en que

preste servicios.
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0) A no ser desposeido de su plaza si no es por alguna de las causas de extincion
legalmente establecidas.

DEBERES.-

A) Realizar todo el programa de formacion con dedicacién a tiempo completo sin
compatibilizarlo con cualquier otra actividad profesional o formativa excepto los estudios de
doctorado.

B) Formarse siguiendo las instrucciones de su tutor y del personal sanitario y de los
drganos unipersonales y colegiados de direccion y docentes que coordinadamente, se encargan
del buen funcionamiento del centro y del desarrollo del programa de formacién de la especialidad
correspondiente.

C) Conocer y cumplir los reglamentos y normas de funcionamiento aplicables en las
instituciones que integran la unidad docente, especialmente en lo que se refiere a los derechos
del paciente.

D) Prestar personalmente los servicios y realizar las tareas asistenciales que establezca
el correspondiente programa de formacién y la organizacion funcional del centro, para adquirir la
competencia profesional relativa a la especialidad y también contribuir a los fines propios de la

institucion sanitaria.

E) Utilizar racionalmente los recursos en beneficio del paciente y evitar su uso ilegitimo

para su propio provecho o de terceras personas.

VACACIONES, PERMISOS Y BAJAS LABORALES.-

El personal residente disfrutara de las Fiestas, permisos v vacaciones conforme a lo
regulado en el articulo 37, apartados 2, 3. 4. 4 bis, 5.6y 7y 38 del Estatuto de los Trabajadores.
Disfrutaran, ademas, de los mismos dias de libre disposicién que el personal estatutario del
Servicio Murciano de Salud. El disfrute de las vacaciones anuales retribuidas y fiestas de los
residentes se fijaran atendiendo al cumplimiento de los programas de docencia y a las

necesidades asistenciales, de acuerdo con la programacioén funcional del centro.
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6. LA FORMACION EN LA ESPECIALIDAD DE OFTALMOLOGIA.

6.1. Objetivo General de la Formacion en la Especialidad.

El Programa de Formacién de Especialistas en Oftalmologia tiene por objeto:

e Proporcionar al médico en formacién los conocimientos, en extension y profundidad de
la especialidad de Oftalmologia con el objeto de dotarlo de las habilidades suficientes
para actuar como Oftalm6logo General. Posibilitar que lleve a cabo los procedimientos
exploratorios propios de la especialidad que le permitan diagnosticar y tratar médica y

quirargicamente la patologia prevalente dentro de todos los ambitos de la especialidad.

e Inculcar en el médico en formacion: Actitudes éticas de relacién humana con el paciente,
la mejora continua de la calidad, el aprecio por la investigacion y el progreso en el
conocimiento cientifico, la gestion 6ptima de los recursos sanitarios y el trabajo en

equipo.

e Que al finalizar el presente Programa, el médico en formacién esté en posesion de los
conocimientos y recursos personales que le permitan desarrollar en el futuro, areas de

mayor complejidad de la especialidad.

Estos objetivos de deben de alcanzar de forma progresiva y estructurada mediante una
practica clinica y quirGrgica, programada y urgente y siempre guiada por un responsable
especialista, aunque con niveles decrecientes de supervision y crecientes de responsabilidad a

lo largo del proceso formativo.

Las competencias profesionales especificamente oftalmol6gicas que deben alcanzarse

al finalizar el proceso de formacién especializada en Oftalmologia se pueden clasificar en:

A. Competencias Clinico-Quirdrgicas

Para alcanzar estas competencias y teniendo en cuenta la definicion de especialidad
antes descrita, el médico en periodo formativo precisa de un programa que le permita desarrollar

satisfactoriamente el aprendizaje de la especialidad en las siguientes facetas:

A) Oftalmologia general, de acuerdo a la definicién de especialidad e incluyendo 6ptica,
refraccion, cirugia ordinaria de la catarata, cirugia menor de superficie ocular y parpados e

iridotomia y capsulotomia laser.
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Estas competencias son las prioritarias para el residente durante los 2 primeros afios de

formacion pero deben seguir perfeccionandose durante todo su proceso formativo

B) Oftalmologia subespecializada.

1) Segmento anterior (excepto glaucoma): incluyendo cirugia compleja de cataratas,
queratoplastia penetrante y lamelar y cirugia refractiva.

2) Glaucoma: incluyendo manejo médico de casos complejos y tratamiento laser y
quirdrgico.

3) Estrabismo y neurooftalmologia: incluyendo tratamiento médico, quirdrgico y mediante
toxina botulinica.

4) Oculoplastia, via lagrimal y érbita: incluyendo patologia quirdrgica compleja de
parpados y cirugia de la via lagrimal.

5) Retina médica. Incluyendo laserterapia fotocoaguladora y tratamientos intravitreos.

6) Retina quirdrgica. Incluyendo: cirugia clasica del desprendimiento de retina,
vitrectomia para el desprendimiento de retina y para la patologia macular y retinopatia del

prematuro

Estas competencias se adquieren mediante la rotacibn por las secciones
correspondientes a partir el segundo afio formativo y son las prioritarias para el residente durante

la segunda parte de su proceso formativo.

B. Competencias Docentes.

e Colaboracion en la formacién oftalmolégica de alumnos de medicina.
e Colaboracién en la formacién oftalmoldgica de residentes de otras especialidades.

e Colaboracion en la formacién oftalmolégica de otros especialistas.

C. Competencias Investigadoras.

e Disefio y desarrollo de trabajos de investigacion. Se promoverd la realizacion de
publicaciones cientificas y, al menos, el inicio de la tesis doctoral durante la residencia.

e Analisis y exposicion de los resultados obtenidos en investigaciones.

D. Competencias relacionadas con aspectos sociales de la medicina.

¢ Oftalmologia preventiva. Prevencion de la ceguera y la ambliopia.
¢ Principios elementales de la gestion en Oftalmologia. Valoracién de costes, optimizacion

de recursos, utilizacion de controles de rendimiento y calidad.

33

@, FORMACION
\\’ SANITARIA
ESPECIALIZADA



Regi6n de Murcia jpioe, g” Servicio
Consejeria de Salud s A Murciano
o S_S deSalud |
Cartageno

6.2. Organizacion de la Tutoria y Supervision de la Docencia.

El/la tutor/a tiene un papel primordial en el proceso de ensefianza-aprendizaje de las
competencias a lo largo de toda la formacién, siendo la figura de referencia del residente durante
los 4 afios de residencia; éste debe estar en contacto con los colaboradores docentes que se

relacionan directamente con el residente y debe informarse de la 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 cuestién que se considere necesaria.

La supervisién de la docencia es decreciente conforme el residente va adquiriendo
competencias y por tanto va progresando en autonomia. La supervision de los residentes de
oftalmologia estd recogida expresamente en un documento especifico: Protocolo de

Supervision de Residentes de Oftalmologia.

Es importante distinguir dos periodos formativos diferenciados, el primer afio de
residencia y los restantes, delimitindose 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 afio. A partir del segundo afio la responsabilidad va siendo

cada vez mayor y la supervision va disminuyendo progresivamente.
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6.3. Plan de Evaluacién: Referencias a la Evaluaciéon Formativa,
Anual y Final.

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

manera detallada todos los aspectos de la evaluacién 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
formacioén 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 carécter es obligatorio e individual y en él se
evidencia el proceso de aprendizaje del residente; por ello se incorporan datos cualitativos y
cuantitativos que se tienen en cuenta para la evaluacién del proceso formativo. Se deben
registrar todas las rotaciones, internas y externas y sera un instrumento de autoaprendizaje que
favorecer a la reflexién individual y conjunta con el tutor a fin de ir mejorando las actividades
llevadas a cabo por el residente en cada momento. Servir4 de referencia en las evaluaciones
junto con otros instrumentos de valoracion. La Memoria serd 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

El seguimiento del proceso de aprendizaje del especialista en formacién permite medir
las competencias adquiridas en relacidon con los objetivos establecidos en el programa de
formacion, identificar las areas y competencias susceptibles de mejora y aportar sugerencias
especificas para corregirlas. La efectian el Tutor y los colaboradores docentes por donde el

residente haya rotado. Queda reflejada en la “Ficha de Evaluacion”.
Los aspectos a valorar son los siguientes:

e Objetivos de cada una de las rotaciones

e Conocimientos y Habilidades
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o Conocimientos adquiridos

o Razonamiento / valoracién del problema
o Capacidad para tomar decisiones

o Habilidades

o Uso racional de recursos

o Seguridad del paciente

e Actitudes
o Motivacién
o Puntualidad / asistencia
o Comunicacién 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 afios que integran el programa formativo. El tutor, como
responsable de la evaluacion formativa, cumplimentara la hoja de evaluacion anual,

constituyendo asi, un informe normalizado basado en:

e 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.

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

e Informes de las actividades complementarias realizadas, como participacién en
Cursos, congresos, seminarios o reuniones cientificas relacionadas con el programa.

e Informes de rotaciones externas.

e Informes 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 evaluacion en los 15
dias anteriores a aquel en que concluya el correspondiente afio formativo y sus resultados se
trasladaran a la comision de docencia para que proceda a su publicacién. Los resultados de la

evaluaciéon sumativa seran:
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e 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.

e 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 evaluacién negativa puede ser recuperable 0 no recuperable.

6.3.3. Evaluacion Final

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

especialista.

Se realiza tras la evaluacién positiva del Gltimo afio de residencia y tiene como objeto
verificar que el nivel de competencias adquirido por el especialista en formacion durante todo el
periodo de residencia le permite acceder al titulo de especialista. La evaluacién final no es la

evaluacion del dltimo afio de formacion.

La evaluacion sera:

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

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

No podra evaluarse negativamente a aquellos especialistas en formacién que hayan

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

6.3.4. Revisiéon de Evaluaciones

Evaluacion Anual Negativa: en el plazo de 10 dias desde la publicacion o notificacién

de la evaluacion, el residente podra solicitar por escrito a la Comisién de Docencia la revision de
la misma. La Comision de Docencia se reunira en los 15 dias posteriores a la recepcién de la
solicitud y citara al residente, que podra acudir acompafiado de su tutor. Los miembros de la
Comision de Docencia podran formular las preguntas que consideren pertinentes y la calificacion
se decidird por mayoria absoluta. Los acuerdos de la Comision de Docencia resolviendo la
revision de las evaluaciones anuales, excepto las del Gltimo afio de formacion, tendran caracter

definitivo y deberan estar motivadas.
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Si la revision es negativa, la Comisién de Docencia notificara el resultado al residente y
al gerente de la institucion, el cual comunicara al interesado la extincion de su relacion laboral

con el centro como consecuencia de dicha evaluacion negativa.

Si el resultado de la revision de la evaluacion es positivo se hara publico en el plazo de
5 dias.

Los acuerdos de la Comision de Docencia resolviendo la revision de las evaluaciones
anuales de ultimo afio se trasladaran, cualquiera que sea su signo, al correspondiente comité de

evaluacion, con cardcter inmediato, para que dicho comité lleve a cabo la evaluacion final.

Evaluaciones Finales Negativas: el residente podra solicitar su revision, en el plazo de

10 dias desde su publicacion, ante la Comision Nacional de la Especialidad para realizar la
prueba ordinaria y, en su caso, extraordinaria. Las solicitudes de revision, dirigidas al presidente
de la Comisién Nacional de la Especialidad de que se trate, se presentaran por escrito a través
de la Comisién de Docencia que las remitira al Registro de Especialistas en Formacién del
MSSSI.

La Comisién Nacional de la Especialidad se reunird en el plazo de 30 dias desde la
recepcion de la solicitud para la realizacion de una prueba. La calificacion sera por mayoria

absoluta y se notificara al interesado de forma oficial y motivada.

Si se mantuviera la evaluacién negativa, el interesado tendra derecho a realizar una
prueba extraordinaria ante la misma comisién, entre los seis meses como minimo y un afio como
maximo, a contar desde la prueba anterior. La calificacion de la prueba extraordinaria se decidira
también por mayoria absoluta y sera definitiva.

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

6.3.5. Notificacion de las Evaluaciones a los Residentes

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

resultado de las evaluaciones de los residentes.
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Debera quedar constancia de dicha comunicacion en el archivo de la Comision de
Docencia, ya que la fecha de publicacién de las evaluaciones inicia los plazos oficiales para el
proceso de 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 publicacién o notificacién a éste de la

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

6.3.6. Composicion Comités de Evaluacion

Los comités tendran el caracter de érgano colegiado y su funcién sera realizar la
evaluacion anual y final de los especialistas en formacion. Se constituird un comité de evaluacion
por cada una de las especialidades cuyos programas formativos se desarrollen en el centro o

unidad docente.

Cada Comité de Evaluacion estara integrado al menos por:

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

e Por el presidente de la subcomisidn que en su caso corresponda.

e El tutor/a del residente.

e 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 comisién
de docencia.

e Elvocal designado por la Comunidad Auténoma.

A los Comités de Evaluacion les compete desarrollar las siguientes acciones:

e 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 Comisiéon de Docencia y la normativa vigente.

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

e Trasladar los resultados de las evaluaciones anuales y finales de los residentes a

la Comisién de Docencia.

7. CRONOGRAMA DE ROTACIONES

Es esencial para el residente de oftalmologia la formacién practica tanto en la clinica

como en el quiréfano, ya que se trata de una especialidad médico-quirtrgica, afrontando, con la
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adecuada supervisiébn en cada momento de la residencia, los problemas habituales de la

especialidad.

La adquisicion de la experiencia quirdrgica debe ser gradual y continua. El residente debe
terminar con una formacion quirdrgica que abarque todos los campos de la especialidad y tener
asi una vision de conjunto. Es impensable que el residente al terminar su periodo de cuatro afios
de formacion posea una experiencia suficiente en todos los procedimientos operatorios, pero si
debe tener los fundamentos quirargicos para completar y continuar su formacion con el fin de

llevar a cabo con éxito intervenciones no realizadas durante este periodo.

La formacion clinica y quirdrgica se realiza de forma planificada y bajo supervision. El
residente tanto en la consulta, el quir6fano o durante las guardias, adquiere de forma gradual
cada vez mas responsabilidad, de manera que al final de su residencia debe saber tomar
decisiones diagnésticas y terapéuticas soélidamente asentadas. Asi mismo, todos los residentes
deben adquirir una formacion homogénea evitando las desigualdades en la calidad o cantidad

de las actividades médicas y quirirgicas que puedan surgir entre ellos.

La formacion tedrica se basa tanto en la investigacion y estudio individual como en la
actividad docente programada desde el Servicio. Las sesiones clinicas y bibliograficas sobre
temas basicos, revisiones 0 casos interesantes estan preparadas por médicos de plantilla,
residentes 0 ambos. Se invita a participar a conferenciantes de otros Departamentos del Hospital
y de otros hospitales. Asi mismo se estimula la participacion en las Sesiones Clinicas Generales
del Hospital. Es deseable que el residente inicie los estudios del Tercer Ciclo para poder defender

la Tesis Doctoral al término de su residencia

Como consecuencia, para adquirir esta adecuada formacién préctica se establece un
sistema de rotaciones por las distintas unidades o secciones del servicio.
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Las rotaciones se desarrollaran siguiendo el esquema propuesto por la Comision
Nacional de la Especialidad

El primer afio dedicara a realizar su formacién en oftalmologia general basica y en
refraccion. Esta formacion se realizara rotando por las consultas externas del area que incluye

ambulatorios y policlinicas del hospital docente.

De conformidad con lo previsto en la Resolucion de la Direccién General de Recursos
Humanos y Servicios Econdmico Presupuestarios del Ministerio de Sanidad y Consumo, de 15
de junio de 2006, el programa formativo de la especialidad de Oftalmologia incluira una rotacion

de un periodo de 1 mes por Atencién primaria durante el primer afio de residencia.

El segundo, tercer afio y primer cuatrimestre del cuarto afio se haran rotaciones por las
distintas unidades del servicio con periodos minimos de estancia, tal y como se describe a

continuacion, para cumplir, como minimo, rotaciones por:

- Segmento Anterior (incluye glaucoma): 8 meses
- Unidad de Retina Médica-Retina quirargica-Vitreo: 8 meses
- Neuro-oftalmologia y Estrabismo: 4 meses

- Orbitay anejos: 4 meses

El segundo y tercer cuatrimestre del cuarto afio: uno de ellos en policlinica general
oftalmolégica pudiendo dedicar el otro a ampliar la formacién en uno de los campos que sean
considerados de interés por el residente, el tutor y la Comisién Local de Docencia, pudiendo ser

realizado en el propio centro o en otro hospital nacional o extranjero.

En cuanto a las guardias, durante el primer afio el rediente hara guardias generales de

urgencias y a partir del segundo afio las guardias seran de oftalmologia.

Las guardias de oftalmologia seran presenciales, en horario de 15:00 a 8:00, con un
adjunto de guardia localizada al que siempre debera contactar telefénicamente para los casos
que considere dudosos o complejos y que siempre acudira presencialmente a atender a
pacientes en todos los casos que precisen cirugia y que, a juicio del facultativo presenten
especial complejidad o problematica
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De conformidad con lo previsto en el programa oficial de formacién de residentes (BOE
n° 276 de 16 de noviembre de 2009), los residentes de oftalmologia recibiran formacion relativa

a proteccion radiolégica.

Asi mismo, y tal y como prevé el mencionado programa formativo oficial, para la
realizacion de actividades de refraccién que no puedan llevarse a cabo en la unidad docente se
prevera la existencia de unidades doc entes asociadas que relnan las condiciones necesarias
para que los residentes puedan completar su formacion.

7.1 OBJETIVOS ESPECIFICOS DE COMPETENCIAS CLINICO
ASISTENCIALES.

7.1.1 Objetivos durante el primer aio de residencia

7.1.1.1 Objetivos médicos
Adquirir los conocimientos necesarios en los métodos de exploracion,

diagnostico y tratamiento de las enfermedades oculares mas frecuentes. Durante el
primer afio, el residente debera:
¢ Realizar una correcta anamnesis en Oftalmologia.
e Inspeccion ocular, exploracion de la motilidad ocular y pupilas.
e Exploracion de la agudeza visual. Determinacidn correcta de la refraccién ocular.
Establecer de forma precisa la correccién optica.
e Lampara de hendidura y biomicroscopia anterior.
e Toma correcta de la presion intraocular.
e Oftalmoscopia directa e indirecta. Biomicroscopia con lentes auxiliares
con y sin contacto.
e Realizacion y valoracion de la campimetria.
e Familiarizarse con la exploracion ecogréfica.
e Familiarizarse con la exploracion de angiografia fluoresceinica.

e Realizacion y valoracion de la tomografia de coherencia Optica.
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7.1.1.2 Objetivos quirurgicos.
e Participar en cirugia oftalmolégica como ayudante.

7.1.1 Objetivos durante el primer afio de residencia

La Unidad Docente de Oftalmologia la componen las siguientes unidades
funcionales:
1. Unidad de polo anterior (Cornea, cristalino y Uvea anterior).
2. Unidad de polo anterior (Glaucoma).
3. Retina médica.
4. Orbita, sistema lacrimal y oculoplastia.
5. Unidad de vitreo-retina quirargica.

6. Neurooftalmologia y estrabismo.

A partir del segundo afio de la residencia, el MIR comienza su rotacion por ellas,
participando de lleno en las actividades que son competencia exclusiva de la seccidn

para alcanzar los siguientes objetivos médicos y quirdrgicos.

7.1.2.1 Objetivos médicos

1. Unidad de polo anterior (Cérnea, cristalino y Gvea anterior)

e Debera ser capaz de realizar correctamente exploracion con lampara de
hendidura, localizando exactamente las alteraciones patoldgicas de la cornea en
sus diferentes niveles, camara anterior y cristalino.

e Valoracion de las tinciones corneales.

¢ Realizacién de queratometrias corneales.

e Valoracion del Tyndall.

e Realizacion de biometrias y calculo de lentes intraoculares.

e Realizacion e interpretacion de topografias corneales.

¢ Realizacion e interpretacion de microscopia endotelial.

e Adquirir la destreza en el uso del laser YAG en el segmento anterior.
2. Unidad de polo anterior (Glaucoma)
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Toma exacta de la tension ocular con tondmetro de aplanacion (Goldmann y
Perkins) y con neumotonémetro.

Valoracién y cuantificacion de la profundidad de cdmara anterior y grados de
atalamia.

Reconaocimiento de ampollas de filtracion. Reconocimiento de las diferentes
estructuras angulares por gonioscopia.

Evaluacién de la excavacion papilar mediante oftalmoscopia directa.

Fotografia de papila y capa de fibras nerviosas.

Perimetria automatica: Bases de la perimetria automatica, seleccion de la
estrategia mas adecuada, indices globales, reconocimiento de campo visual
normal y patologico. Realizacién de perimetrias.

Manejo del tratamiento médico del glaucoma.

3. Retina médica

Conocer la anatomia y fisiologia del vitreo, retina y coroides.

Conocimientos basicos de genética en enfermedades retinianas e

inmunologia ocular.

Conocer los sintomas y signos mas frecuente de la patologia de laretina:
desprendimiento seroso de retina y epitelio pigmentario retiniano,
neovascularizacién subretiniana, enfermedades vasculares de la retina
(retinopatia diabética, hipertensiva, obstrucciones vasculares, vasculitis.
papiloflebitis).

Conocer los signos y sintomas mas frecuentes de la Gvea posterior: uveitis,
desprendimientos coroideos, tumores.

Conocimiento de métodos exploratorios en las enfermedades de la retina:
angiografia fluoresceinica, tomografia de coherencia dptica.

Fundamentos y efectos biol6gicos de los laseres que se utilizan en la patologia
de polo posterior.

Indicaciones de la terapia fotodinamica y termoterapia transpupilar.

Indicaciones de los tratamientos intravitreos.

4. Orbita, sistema lacrimal y oculoplastia

L
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Valoracion de la via lagrimal. Siringacion.

Estudio de ojo seco: test de Schirmer, test de Rosa de Bengala, citologia de
impresion.

Valoracién de dacriocistografias.

Valoracion de exoftalmometria.

Valoracién de la funcién palpebral: medicion de ptosis palpebrales, valoracion de
los diferentes tipos de entropion y ectropion.

Debera conocer las diferentes técnicas quirurgicas de la cirugia palpebral.

5. Unidad de vitreo-retina quirargica

Desarrollar la habilidad para la exploracion de la periferia retiniana.

Conocer las anomalias retinianas que predisponen a la aparicion de agujeros o
desgarros retinianos.

Conocer las indicaciones quirargicas del desprendimiento regmatdgeno de la
retina: neumorretinopexia, cirugia clasica o vitrectomia.

Desarrollar los conocimientos para establecer los criterios quirdrgicos basados
en la exploracion del agujero macular, edema macular, membranas
epirretinianas y subretinianas, extraccion de la limitante interna o la hialoides
posterior.

Desarrollar los conocimientos para establecer los criterios quirargicos de las
hemorragias vitreas, desprendimiento de retina traccional.

Conocer las indicaciones y protocolo quirargico de vitrectomia en las
endoftalmitis, cuerpos extrafios intraoculares, extraccion del cristalino y lentes

luxadas a vitreo.

6. Neuro-oftalmologia y estrabismo

L

Conocer la anatomia y funcién del sistema visual.

Debera interpretar correctamente las alteraciones de los reflejos y tamafio
pupilar.

Valorar las alteraciones neuroftalmolégicas del campo visual.

Valoracion de la funcién macular.

Valoracion de la vision de colores.
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e Determinacion de la sensibilidad al contraste.

e Valoraciébn y conocimiento de las pruebas de neurofisiologia ocular:
electrorretinograma, electrooculograma y potenciales evocados visuales.

o Desarrollar la capacidad para valorar parametros como el torticolis de origen
ocular, la desviacion ocular en las diferentes posiciones de la mirada y su
cuantificacibn grosera (en grados) y precisa (en dioptrias prismaticas), la
limitacién de los movimientos oculares (duccién activa y pasiva).

o Establecer la indicacion (supervisada) de tratamiento médico rehabilitador
(refractivo, prismatico, oclusivo...) y de toxina botulinica en los estrabismos
esenciales.

e Valoracion clinica de las diplopias.

e Ser capaz de realizar las adecuadas indicaciones quirurgicas (supervisadas) de

las paresias y paralisis oculares.

7.1.2.2 Objetivos quirurgicos.
Los residentes asistiran a quir6fano junto con el adjunto que lo tutele en cada

especialidad, adquiriendo primero como ayudante, los conocimientos precisos para
posteriormente y de forma progresiva comenzar a adquirir destreza quirargica que le
permita realizar como cirujano cada una de las intervenciones especificas que se
realizan en cada unidad.

Durante todo el proceso formativo el residente debera haber realizado, como
primer cirujano, al menos:
-75 cataratas.
-5 cirugias refractivas.
-5 cirugias de glaucoma.
-5 cirugias complejas de parpado
-5 cirugias sobre musculos extraoculares.
-5 cirugias de retina: clasica o vitrectomia.

-3 cirugias sobre vias lagrimales: DCRT o DCT

Ademas, como ayudante, debera realizar de forma aproximada el doble de los

procedimientos previstos como primer cirujano.
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7.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS DE COMPETENCIAS EN FORMACION Y
DOCENCIA.

Al finalizar su residencia el residente es capaz de:

Elaborar sesiones clinicas en distintos formatos: caso clinico, monografica. Para ello:
o Conoce las fuentes bibliograficas.

o Sabe hacer busquedas bibliogréaficas.

e Presentar sesiones clinicas: para ello debe saber manejar los programas informaticos

necesarios y saber expresar y comunicar los conocimientos aprendidos.
e Realizar lectura critica de trabajos publicados en revistas cientificas.

e Elaborar un proyecto de investigacion: Para ello:
o Conoce los distintos tipos de estudios y su metodologia.
o Sabe disefar los objetivos del proyecto.
o Sabe elaborar un protocolo de recogida de datos.
o Conoce las fuentes de obtencion de los datos.

o Conoce y maneja los programas informéticos necesarios.

e Analizar los resultados obtenidos en investigaciones, para ello
o Conoce y sabe aplicar los tests estadisticos basicos necesarios para el analisis
de los resultados.

o Sabe utilizar los programas informaticos necesarios para ello.

e Comunicar los resultados obtenidos en un trabajo de investigacion:
o Sabe valorar la relevancia de los resultados obtenidos.
o Sabe expresar dichos resultados en distintos formatos: tablas, graficos, etc.
o Sabe elaborar una comunicacién a un Congreso.

o Conoce las bases de elaboracion de un manuscrito.
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7.3 ROTACIONES EXTERNAS, SU AUTORIZACION Y EVALUACION.

Se consideran rotaciones externas los periodos formativos, que se lleven a cabo en
centros no previstos en el programa de formacién. La autorizacién de rotaciones externas

requerira el cumplimiento de los siguientes requisitos:

1. Deben referirse a la ampliacion de conocimientos o al aprendizaje de técnicas no practicadas
en el centro o unidad y que, segun el programa de formacién, son necesarias o complementarias
del mismo. Son propuestas por el tutor a la comisién de docencia y en la propuesta deben

especificarse los objetivos que se persiguen.

2. Que se realicen preferentemente en centros acreditados para la docencia o en centros

nacionales o extranjeros de reconocido prestigio.

3. La gerencia del centro de origen se compromete expresamente a continuar abonando al
residente la totalidad de sus retribuciones, incluidas las derivadas de la atencion continuada que

realice durante la rotacion externa.
4. La comision de docencia de destino manifieste su conformidad.

El centro donde se haya realizado la rotacion externa emitira el correspondiente informe
de evaluacién siendo responsabilidad del residente el traslado de dicho informe a la secretaria

de la comisidn de docencia de origen para su evaluacion en tiempo y forma.
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PRIMER ANO-R1

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

Generales:

Conocer la estructura fisica del hospital y familiarizarse con ella, dénde se hallan ubicados los diferentes Servicios y su organizacién asistencial.

Confeccionar las historias clinicas y las exploraciones fisicas generales de los pacientes transcribir la informacion obtenida en los documentos oficiales que forman parte de la
documentacién médica

Adquirir los conocimientos suficientes para desarrollar una asistencia correcta en las Urgencias Generales del hospital y atender en el futuro las dolencias comunes que se asocian a la
patologia oftalmoldgica urgente.

Reconocer la gravedad de una enfermedad.

Solicitar los examenes complementarios pertinentes para el estudio de los pacientes y de su enfermedad, ajustandolos en cada caso particular, valorando la importancia de la informacién
recibida, el tiempo que tardan en realizarse y el coste de los mismos.

Adquirir los principios basicos de la comunicacidon médico-enfermo y médico-médico y adquirir practica en el manejo de los problemas médicos mas habituales.

Mantener un comportamiento respetuoso en el trabajo clinico en equipo.

Adquirir la capacidad de reconocimiento y manejo de situaciones conflictivas.

Aprender el manejo de las diferentes fuentes bibliograficas, incluyendo aquellas de apoyo informatico.

Especificos: adquirir los conocimientos necesarios en los métodos de exploracidn, diagndstico y tratamiento de las enfermedades oculares més frecuentes.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

oftalmologia general, refraccion y urgencias 10 meses Oftalmologia Facultativo asignado en cada unidad

oftalmoldgicas

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

Realizar una correcta anamnesis en Oftalmologia.

Inspeccidn ocular, exploracidn de la motilidad ocular y pupilas.

Exploracién de la agudeza visual. Determinacidn correcta de la refraccion ocular. Establecer de forma precisa la correccién dptica.
Lampara de hendidura y biomicroscopia anterior.
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. Toma correcta de la presién intraocular.
. Oftalmoscopia directa e indirecta. Biomicroscopia con lentes auxiliares
. cony sin contacto.
. Realizacidn y valoracién de la campimetria.
. Familiarizarse con la exploracién ecografica.
. Familiarizarse con la exploracion de angiografia fluoresceinica.
. Realizacidn y valoracion de la tomografia de coherencia 6ptica
. Familiarizacién y contacto con el quiréfano oftalmoldgico: conocimiento y uso del microscopio quirudrgico y preparacidon del campo quirdrgico e instrumental especifico.
. Conocimiento de las técnicas basicas de acceso y manejo quirurgico de las distintas estructuras que integran el globo ocular y sus anejos.
Actividad quirdrgica:
Los residentes asistiran a quiréfano junto con el adjunto que lo tutele en cada especialidad. Durante el primer afio de residencia actuaran inicialmente como instrumentistas para posteriormente vy,
de forma progresiva, actuar como primer ayudante.

Observaciones

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Atencién Primaria 1 mes Centros de Salud Acreditado para Atencién Familiar y Dr. D. Julio Fontcuberta Martinez
Comunitaria del Area Il

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

Comunicacion asistencial, relacion médico paciente, en la faceta preventiva y asistencial (individuo, familia y comunidad con un enfoque bio-psico-social) de la especialidad de Medicina Familiar y
Comunitaria, el razonamiento clinico en un contexto de alta incertidumbre diagndstica y alta frecuentacidn, asi como conocer aspectos basicos relativos a la organizacién, funcionamiento y gestidén
de los Centros de Salud.

Observaciones

Rotaciones Externas

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Ninguna

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

Sesiones docentes del servicio (Clinicas, bibliograficas y generales) apartados 4 y 6 de la GIFT)

con asistencia de caracter obligatorio.

Sesiones docentes del servicio, minimo, una por cada una de las rotaciones en las que realiza ese afio
en su formacion por el servicio, la primera de ellas en colaboracidon con el colaborador docente
responsable de su primera rotacion.

Participacion activa en la sesidn bibliogréfica de las publicaciones relacionadas por la seccion que
rota el residente

Reanimacion Cardiopulmonary
DESA

Proteccion Radiolégica

Fecha Fecha

Duracion 16 h. Duracion 6 h.

Modalida Semipresencial Modalida Presencial

d d

Lugar Lugar

Guardias

(En caso de que no sean consideradas una rotacion o para guardias sin rotacion especifica)

Numero Lugar

5 mensuales Puerta de Urgencias del Hospital General Universitario Santa Lucia de Cartagena

Actividades cientificas y de investigacion

Asistencia a Reuniones Regionales y Congreso Nacional de la Especialidad

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

Durante este primer afo el residente actuara siempre bajo supervision de presencia fisica del especialista, y por tanto con una baja responsabilidad y una alta supervisién.
Las altas estaran visadas por escrito por el adjunto, tal y como aparece reflejado en el Protocolo de Supervisién de los Residentes de OFTALMOLOGIA
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Referencias al “protocolo mediante el que se determinan pautas bdsicas destinadas a proteger el derecho a la intimidad del paciente”

Ver la Orden SSI/81/2017, de 19 de enero, por la que se publica el Acuerdo de la Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el que se aprueba el protocolo mediante el que se
determinan pautas basicas destinadas a proteger el derecho a la intimidad del paciente por los alumnos y residentes en Ciencias de la Salud.

Otras referencias
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SEGUNDO ANO-R2

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

Los objetivos correspondientes a cumplir en las unidades por las que se rota durante el 22 afio y especificados en el apartado 7.1 de la GIFT:
e Unidad de polo anterior
e Unidad de polo posterior (Retina médica)
e Unidad de orbita, sistema lacrimal y oculoplastica

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Polo anterior 4 meses Oftalmologia Marta Rodriguez Cavas
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

. Exploracién con ldampara de hendidura, con localizacidn precisa las alteraciones patoldgicas de la cornea en sus diferentes niveles, cdmara anterior y cristalino.

3 Valoracién de las tinciones corneales.

. Valoracién del Tyndall.

3 Adquirir la destreza en el uso del laser YAG en el segmento anterior.

3 Toma exacta de la tensidn ocular con tondmetro de aplanacion (Goldmann y Perkins) y con neumotonémetro.

3 Valoracién y cuantificacién de la profundidad de cdmara anterior y grados de atalamia.

3 Reconocimiento de ampollas de filtracidn. Reconocimiento de las diferentes estructuras angulares por gonioscopia.

3 Evaluacion de la excavacidn papilar mediante Oftalmoscopia directa.

3 Fotografia de papila y capa de fibras nerviosas.

3 Perimetria automatica: Bases de la perimetria automatica, seleccion de la estrategia mas adecuada, indices globales, reconocimiento de campo

3 visual normal y patoldgico. Realizacion de perimetrias.

3 Manejos del tratamiento médico del glaucoma.

Actividad quirurgica:
Los residentes asistiran a quiréfano junto con el adjunto que lo tutele en cada especialidad, adquiriendo primero como ayudante, los conocimientos precisos para posteriormente y de forma
progresiva comenzar a adquirir destreza quirdrgica que le permita realizar como cirujano cada una de las intervenciones especificas que se realizan en cada unidad.

Observaciones
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Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)
Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Polo Posterior (Retina Médica) 4 meses Oftalmologia Javier Sornichero Martinez
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
. Conocer la anatomia y fisiologia del vitreo, retina y coroides.
. Conocimientos basicos de genética en enfermedades retinianas e
. inmunologia ocular.
. Conocer los sintomas y signos mas frecuente de la patologia de la
. retina: Desprendimiento seroso de retina y epitelio pigmentario retiniano,
. neovascularizacién subretiniana, enfermedades vasculares de la retina (retinopatia diabética, hipertensiva, obstrucciones vasculares, vasculitis, papiloflebitis).
. Conocer los signos y sintomas mas frecuentes de la Uvea posterior: uveitis, desprendimientos coroideos, tumores.
. Conocimiento de métodos exploratorios en las enfermedades de la
. retina: angiografia fluoresceinica, tomografia de coherencia dptica.
. Fundamentos y efectos bioldgicos de los ldseres que se utilizan en la
3 patologia de polo posterior.
3 Indicaciones de la terapia fotodinamica y termoterapia transpupilar.
3 Indicaciones de los tratamientos intravitreos.

Actividad quirdrgica:
Los residentes asistiran a quiréfano junto con el adjunto que lo tutele en cada especialidad, adquiriendo primero como ayudante, los conocimientos precisos para posteriormente y de forma
progresiva comenzar a adquirir destreza quirurgica que le permita realizar como cirujano cada una de las intervenciones especificas que se realizan en cada unidad.

Observaciones
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Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)
Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Oculoplastia y vias lacrimales 3 meses Oftalmologia Maria Dolores Miranda Rollén
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
. Valoracién de la via lagrimal. Siringacion.
. Estudio de ojo seco: test de Schirmer, test de Rosa de Bengala, citologia
. de impresion.
. Valoracion de dacriocistografias.
. Valoracién de exoftalmometria.
. Valoracién de la funcion palpebral: medicidn de ptosis palpebrales, valoracion de los diferentes tipos de entropién y ectropidn.
. Conocimiento de las diferentes técnicas quirurgicas de la cirugia palpebral

Actividad quirargica:
Los residentes asistiran a quiréfano junto con el adjunto que lo tutele en cada especialidad, adquiriendo primero como ayudante, los conocimientos precisos para posteriormente y de forma
progresiva comenzar a adquirir destreza quirurgica que le permita realizar como cirujano cada una de las intervenciones especificas que se realizan en cada unidad

Observaciones

Rotaciones Externas

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Ninguna

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

Observaciones
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Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente

Como ponente

Sesiones docentes del servicio (Clinicas, bibliograficas y generales) apartados 4 y 6 de la GIFT) Sesiones docentes del servicio, minimo, una por cada una de las rotaciones en las que realiza ese afio

con asistencia de caracter obligatorio.

en su formacion por el servicio
Participacion activa en la sesidn bibliografica de las publicaciones relacionadas por la seccién que
rota el residente

Proteccion Radiolégica

Fecha

Duracion 2 h.

Modalidad | On line

Lugar Plataforma IDEA

Guardias

(En caso de que no sean consideradas una rotacion o para guardias sin rotacion especifica)

Numero Lugar

5 mensuales Puerta de Urgencias del Hospital General Universitario Santa Lucia de Cartagena para urgencias

oftalmoldgicas

Actividades cientificas y de investigacion

Presentacidon de comunicacidn en reuniones regionales y en Congreso nacional de la Especialidad. Ver apartados 4 y 6 de la GIFT

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

Durante este afio el residente tendra que ir demostrando sus competencias en los distintos campos de la OFTALMOLOGIA y gradualmente ird aumentando su responsabilidad y autonomia y
disminuyendo su supervision, pero aun la mayoria de las actividades que realiza deben ser supervisadas tal y como aparece reflejado en el Protocolo de Supervisién de los Residentes de la

OFTALMOLOGIA
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Referencias al “protocolo mediante el que se determinan pautas bdsicas destinadas a proteger el derecho a la intimidad del paciente”

Ver la Orden SSI/81/2017, de 19 de enero, por la que se publica el Acuerdo de la Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el que se aprueba el protocolo mediante el que se
determinan pautas basicas destinadas a proteger el derecho a la intimidad del paciente por los alumnos y residentes en Ciencias de la Salud.

Otras referencias
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TERCER ANO-R3

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

Los objetivos correspondientes a cumplir en las unidades por las que se rota durante el 32 afio, consolidando las habilidades adquiridas si se ha rotado previamente y reduciendo de manera
progresiva el nivel de supervisidn, tal y como estd especificados en el apartado 7.1 de la GIFT:
e Unidad de polo anterior
e Unidad de polo posterior (Retina médica)
e Neurooftalmologia y Motilidad ocular
Consolidacion de las habilidades adquiridas en las unidades por las que ya ha rotado previamente con reduccién en el nivel de supervision.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Polo anterior (Cornea) 4 meses Oftalmologia Domingo Giménez Castejon

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

e  Realizacidn de biometrias y célculo de lentes intraoculares en casos complejos

e  Realizacidn e interpretacidon de queratometrias y topografias corneales.

e Manejo clinico-quirdrgico de la patologia infecciosa corneal

e  Diagndstico, manejo e indicacidn terapéutica de las patologias corneales que alteran la morfologia y el poder refractivo de la cérnea
e Manejo clinico del paciente con trasplante corneal

Observaciones

Rotaciones (Afiadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Polo posterior (Retina médica) 3 meses Oftalmologia Javier Sornichero Martinez

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

Especificadas en el programa formativo de la especialidad y en el apartado 6 de la GIFT

Observaciones
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Rotaciones (Afiadir cuantas sean necesarias)
Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Neurooftalmo, Motilidad Ocular 2 meses Oftalmologia Concepcion Molero lzquierdo
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
. Conocer la anatomia y funcidn del sistema visual.
. Debera interpretar correctamente las alteraciones de los reflejos y tamafio pupilar.
. Valorar las alteraciones neuroftalmoldgicas del campo visual.
3 Valoracién de la funcién macular.
3 Valoracién de la vision de colores.
. Determinacion de la sensibilidad al contraste.
. Valoraciéon y conocimiento de las pruebas de neurofisiologia ocular: electrorretinograma, electrooculograma y potenciales evocados visuales.
. Exploracion de la motilidad ocular extrinseca e identificacion de las paralisis oculomotoras.

Actividad quirargica:
Los residentes asistirdan a quiréfano junto con el adjunto que lo tutele en cada especialidad, adquiriendo primero como ayudante, los conocimientos precisos para posteriormente y de forma
progresiva comenzar a adquirir destreza quirurgica que le permita realizar como cirujano cada una de las intervenciones especificas que se realizan en cada unidad

Observaciones

Rotaciones (Afiadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Orbita y Oculoplastia 2 meses Oftalmologia Maria Dolores Miranda Rollén

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

. Profundizar y consolidar los conocimientos adquiridos en la primera rotacion.

Actividad quirurgica:
Los residentes asistiran a quiréfano junto con el adjunto que lo tutele en cada especialidad, adquiriendo primero como ayudante, los conocimientos precisos para posteriormente y de forma
progresiva comenzar a adquirir destreza quirurgica que le permita realizar como cirujano cada una de las intervenciones especificas que se realizan en cada unidad
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Observaciones
Rotaciones Externas
Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

Ninguna

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

Observaciones

Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente

Como ponente

Sesiones docentes del servicio (Clinicas, bibliograficas y generales) apartados 4 y 6 de la GIFT)

con asistencia de caracter obligatorio.

Sesiones docentes del servicio, minimo, una por cada una de las rotaciones en las que realiza ese afio
en su formacidn por el servicio

Participacion activa en la sesidn bibliografica de las publicaciones relacionadas por la seccién que
rota el residente

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion radiologica

Fecha

Duracion 2 horas

Modalidad On line

Lugar Plataforma IDEA

Guardias

(En caso de que no sean consideradas una rotacion o para guardias sin rotacion especifica)

Numero Lugar

5 al mes Puerta de urgencias Hospital General Universitario Santa Lucia para urgencias oftalmoldgicas
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Actividades cientificas y de investigacion

Presentacion de comunicacion en reuniones regionales y en Congreso nacional de la Especialidad. Ver apartados 4y 6 de la GIFT

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

Durante este afio el residente el residente tendra que ir demostrando sus competencias en los distintos campos de la OFTALMOLOGIA y gradualmente ird aumentando su responsabilidad y
autonomia y disminuyendo su supervision.

Durante este afio tendra autonomia y responsabilidad para realizar un importante nimero de actividades, aunque en algunas de ellas debe continuar con una supervisién media tal y como aparece
reflejado en el Protocolo de Supervisidn de los Residentes de la OFTALMOLOGIA

Referencias al “protocolo mediante el que se determinan pautas bdsicas destinadas a proteger el derecho a la intimidad del paciente”

Ver la Orden SSI/81/2017, de 19 de enero, por la que se publica el Acuerdo de la Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el que se aprueba el protocolo mediante el que se
determinan pautas basicas destinadas a proteger el derecho a la intimidad del paciente por los alumnos y residentes en Ciencias de la Salud.

Otras referencias
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CUARTO ANO-R4

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

Los objetivos correspondientes a cumplir en las unidades por las que se rota durante el 42 afio, consolidando las habilidades adquiridas si se ha rotado previamente y reduciendo de manera

progresiva el nivel de supervisidn, tal y como estd especificados en el apartado 7.1 de la GIFT:
e Unidad de polo anterior
e Unidad de polo posterior (Retina quirurgica)
e Neurooftalmologia y Motilidad ocular

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio

Colaborador docente

Polo anterior: Cornea 2 meses Oftalmologia

Domingo Giménez Castejon

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

e Profundizar y consolidar los conocimientos adquiridos en las anteriores rotaciones
e Diagndstico y manejo de las patologias relacionadas con insuficiencia limbar
e Diagnéstico diferencial y manejo clinico de las uveitis anteriores

Observaciones

Rotaciones (Anadir cuantas sean necesarias)

Denominacién Temporalidad Servicio

Colaborador docente

Polo posterior: Retina Quirurgica 4 meses Oftalmologia

Lorenzo Vallés SanLeandro

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

. Desarrollar la habilidad para la exploracion de la periferia retiniana.
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. Conocer las anomalias retinianas que predisponen a la aparicién de agujeros o desgarros retinianos.
. Conocer las indicaciones quirurgicas del desprendimiento regmatdgeno de la retina: neumorretinopexia, cirugia clasica o vitrectomia.
. Desarrollar los conocimientos para establecer los criterios quirurgicos basados en la exploracidn del agujero macular, edema macular, membranas epirretinianas y subretinianas, extraccion
de la limitante interna o la hialoides posterior.
. Desarrollar los conocimientos para establecer los criterios quirtrgicos de las hemorragias vitreas, desprendimiento de retina traccional.
. Conocer las indicaciones y protocolo quirdrgico de vitrectomia en las endoftalmitis, cuerpos extrafios intraoculares, extraccion del cristalino y lentes luxadas a vitreo.
Observaciones
Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)
Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Neurooftalmologia y Motilidad ocular 2 meses Oftalmologia Concepcion Molero lzquierdo
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
. Desarrollar la capacidad para valorar parametros como el torticolis de origen ocular, la desviacion ocular en las diferentes posiciones de la mirada y su cuantificacién
grosera (en grados) y precisa (en dioptrias prismaticas), la limitacién de los movimientos oculares (duccidn activa y pasiva).
. Establecer la indicacion (supervisada) de tratamiento médico rehabilitador (refractivo, prismatico, oclusivo...) y de toxina botulinica en los estrabismos esenciales.
. Valoracion clinica de las diplopias.
. Ser capaz de realizar las adecuadas indicaciones quirdrgicas (supervisadas) de las paresias y paralisis oculares.
Observaciones
Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)
Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
Rotacién electiva por una de las 1 mes Oftalmologia Facultativo responsable Asignado
subespecialidades
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)
Ver los apartados 6 y 7 de la GIFT (Objetivos que figuran en el programa formativo de la especialidad)
Observaciones
63

@, FORMACION
\V’ SANITARIA
ESPECIALIZADA




Espacio destinado al logotipo
Cartagera
il
mg ol
i w Servici_o
Region de Murcia Reerm, 3 o Murciano
Consejeria de Salud iz de Salud
o
.. .. Cartageno

Rotaciones Externas (solo si lo especifica el Programa Oficial de la Especialidad)
Denominacién Temporalidad Servicio Colaborador docente
Rotacién externa a determinar. 2 meses Hospital por determinar Facultativo asignado

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

Especificadas en el programa formativo de la especialidad y en el apartado 6 de la GIFT

Observaciones

Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente Como ponente
Sesiones docentes del servicio (Clinicas, bibliograficas y generales) apartados 4 y 6 de la GIFT) Sesiones docentes del servicio, minimo, una por cada una de las rotaciones en las que realiza ese afio
con asistencia de caracter obligatorio. en su formacién por el servicio

Participacion activa en la sesion bibliografica de las publicaciones relacionadas por la seccién que
rota el residente

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion radiolégica

Fecha Febrero

Duracion 2 h.

Modalidad On line

Lugar Plataforma IDEA

Guardias

(En caso de que no sean consideradas una rotacion o para guardias sin rotacion especifica)

Numero Lugar

5 al mes Planta de Oftalmologia y Urgencias Oftalmoldgicas del Hospital General Universitario Santa Lucia

Actividades cientificas y de investigacion

Presentacion de publicaciones cientificas a revistas de dmbito nacional.
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Realizacidn de cursos de formacion continuada de la especialidad
Opcional: Master, Tesis, Cursos.
Ver apartados 4y 6 de la GIFT

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

A lo largo de este afio demostrara la adquisicion de competencias en todos los aspectos de la especialidad, con una asunciéon progresiva de responsabilidad y una disminucién de la supervision, que
sera baja en la gran mayoria de casos, excepto en aquellos en los que hay un riesgo vital de la paciente (en estos casos debe avisar al adjunto) o en casos de competencias muy especificas La mayoria
de actividades las realizara con una autonomia propia de un especialista de OFTALMOLOGIA tal y como aparece reflejado en el Protocolo de Supervision de los Residentes de OFTALMOLOGIA

Referencias al “protocolo mediante el que se determinan pautas bdsicas destinadas a proteger el derecho a la intimidad del paciente”

Ver la Orden SSI/81/2017, de 19 de enero, por la que se publica el Acuerdo de la Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el que se aprueba el protocolo mediante el que se
determinan pautas basicas destinadas a proteger el derecho a la intimidad del paciente por los alumnos y residentes en Ciencias de la Salud.

Otras referencias
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