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1. EL CENTRO DOCENTE HOSPITAL GENERAL UNIVERSITARIO JOSE
MARIA MORALES MESEGUER Y LA DOCENCIA

1.1. Estructura de la Jefatura de Estudios.

El Jefe de Estudios, es el Presidente de la Comisién de Docencia de Hospital General
Universitario José Maria Morales Meseguer. Funcionalmente, depende de la Gerencia del Area
VI, Vega Media del Segura.

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 y ordinaria de los centros asistenciales.

Sus funciones estan recogidas la Orden SC0O/581/2008, de 22 de febrero por la que se
publica el acuerdo de la Comisién de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el
que se fijan criterios generales relativos a la composicion y funciones de las comisiones de
docencia, a la figura del jefe de estudios de formacion especializada y al nombramiento del
tutor:

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

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

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

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

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

residentes segun la legislacion vigente.
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6. Presidir segun prevé la legislacién vigente, los correspondientes comités de
evaluacion anual, dirimiendo con su voto los empates que pudieran producirse.
Supervisar el Plan de Gestion de la Calidad Docente del centro o unidad.
Promover, fomentar y definir lineas y actividades de investigacion, relacionadas
con las especialidades en ciencias de la salud en consonancia con los planes de
salud de la Comunidad Autbnoma 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 Formacion
del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad.

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

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. Composicion de la Comisién de Docencia y Funciones.

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

estudios de formacién especializada, y por los siguientes vocales:

¥

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

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

Vocales en representacion de los residentes:; seran elegidos, para un periodo de un
afio, de entre los especialistas en formacioén de su centro o unidad docente, pudiendo
renovar su cargo por periodos sucesivos de un afio de duracion. Preferentemente
estaran representadas todas las promociones de residentes que se formen en un
centro o unidad acreditados.

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

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

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

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

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

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

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

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

En el seno de la comisidn de docencia, debera existir un puesto de Secretaria, con voz,
pero sin voto, que atenderd al funcionamiento administrativo y custodia de los
expedientes de los especialistas en formacién. La provision del puesto de titular de la
secretaria de la comision de docencia se llevara a cabo mediante designacién por la
gerencia u organo 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 comisién de docencia, viene definidas en el punto 4.3. de la

Resolucién del Director General de Recursos Humanos del Servicio Murciano de Salud por la

que se aprueban las instrucciones por las que se determina la composicién y el funcionamiento

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

Comisién de Docencia es:

Pincha aqui para ver la composicion de la comision de docencia

1.3. Plazas Acreditadas.

Las plazas acreditadas para el presente afio son las siguientes:

Pinchar aqui

1.4. Numero de Residentes por Especialidad.

Para ver la relacién actual de residentes y afio pinche aqui

2. NORMATIVA

2.1. Normativa Estatal

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.

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

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

Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion de las profesiones sanitarias.

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

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

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

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

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

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

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

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

Comisién 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.

e Orden SCO/581/2008, de 22 de febrero, por la que se publica el Acuerdo de la
Comisién 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 Direccion General de Ordenacion

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

e Real Decreto 589/2022, de 19 de julio 2022, por el que se regulan la formacién

transversal de las especialidades en Ciencias de la Salud, el procedimiento y
criterios para la propuesta de un nuevo titulo de especialista en Ciencias de la
Salud o diploma de area de capacitacion especifica, y la revisiébn de los

establecidos, y el acceso y la formacion de las areas de capacitacion especifica; y
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se establecen las normas aplicables a las pruebas anuales de acceso a plazas de

formacién en especialidades en Ciencias de la Salud.

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 relacién laboral del personal del Servicio
Murciano de Salud.

e Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regi6on 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 bésica

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 formalizacién, 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 6rganos docente colegiados a
los que corresponde organizar la formacién sanitaria especializada y se fijan las
entidades titulares de los centros hospitalarios docentes y de las unidades
docentes acreditadas en el ambito de la Regién de Murcia (BORM n°172 de 27 de
julio de 2018)

3. LA ESPECIALIDAD DE OFTALMOLOGIA

3.1. Definicidon de la Especialidad.

La Oftalmologia es la especialidad médico-quirdrgica que se relaciona con el diagnostico y

tratamiento de los defectos y de las enfermedades del aparato de la vision. El fundamento de
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ésta especialidad, de larga tradicion en nuestro sistema sanitario radica en la especificidad

anatomica y funcional del aparato visual.

Competencias propias del especialista en Oftalmologia abarcan todos aquellos
conocimientos tedricos, actitudes y habilidades técnicas necesarios para el diagnoéstico, el
tratamiento y la rehabilitacion de las enfermedades del aparato de la vision incluida la

exploracion y correccion oOptica y quirdrgica de los defectos de la refraccion ocular.

Las competencias del médico especialista en Oftalmologia, pueden agruparse en areas y
campos caracterizados por distintos niveles de competencia y de responsabilidad. A este

respecto son areas de conocimiento y de actividad propias de las oftalmologia:

1. Unidad de Segmento Anterior:

e Coérnea, Cristalino, Uvea anterior.
e Cirugia refractiva.
e Glaucoma.

2. Segmento posterior:

e Retina médica.

e Retina quirdrgica.
3. Anejos oculares:

e Neuroftalmologia-Estrabismo.
e Orbita. Sistema lagrimal. Oculoplastica.
Principios elementales de la gestién en Oftalmologia: Valoracién de costes, optimizacion

de recursos, utilizacién de controles de rendimiento y calidad.

3.2. Referencias al Programa Oficial de la Especialidad.

El programa oficial de la especialidad se encuentra publicado en BOE» num. 276, de
16 de noviembre de 2009, paginas 97529 a 97544 (16 pags.). PINCHAR AQUI
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4. LA UNIDAD DOCENTE DE OFTALMOLOGIA

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

Asistencial.

e Numero de especialistas: 16
e Numero de camas:

e Numero de quir6fanos 14 quir6fanos a la semana desglosados de la siguiente

manera:
e 5 quirdéfanos a la semana en el Hospital Morales Meseguer ( uno
diario)
e 2 quir6fanos de cirugia menor a la semana en el Hospital Morales
Meseguer

e 5 quiréfanos a la semana en el Hospital de Molina de Segura

e 2 Quirdfanos a la semana en Hospital Mesa del Castillo

¢ Numero de consultas: 12 consultas distribuidas de la siguiente manera: 6 en el
hospital, 2 en el ambulatorio Antonio Garcia de Molina y 4 consultas en el

Ambulatorio del Carmen.
e Hospital de dia: Si ( para pacientes a los que se realice cirugia de tipo CMA)
e Aulas/ Sala de sesiones: 1
e Disponibilidad de medios audiovisuales: Si

e Equipamiento: Topdgrafo Pentacam, OCT Zeiss (En Morales Meseguer)y
Heidelberg ( En Morales Meseguer y ambulatorio del Carmen) ambas con OCT
-A), Optomap, Laser Pascal ( argén) y laser Yag en Morales y en ambulatorios

de Molina y el Carmen .
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4.2. Particularidades del/de los Servicios desde un punto de vista

Docente:

4.2.1. Recursos Didacticos.

Recursos materiales: 1 sala de sesiones equipada con cafién integrado para sesiones
clinicas. Sesiones retransmitidas por zoom para que puedan ser seguidos por aquellos

compafieros que se encuentran trabajando en los centros periféricos.

Programa docente de sesiones periddicas: hacemos sesiones semanales. La tematica
suele organizarse por bloques aproximadamente de un area de oftalmologia (cérnea,

glaucoma, uveitis....) durando cada bloque de dos a 3 meses.
Sesiones generales del Hospital Morales Meseguer.

Estan organizadas de forma periddica por la Unidad de Docencia del Hospital Morales
Meseguer, con una periodicidad aproximada de 2 al mes. En formatos de Sesién anatomo-
patoldgica y reuniones multidisciplinares pudiendo participar en su organizacién de cualquier

Servicio y/o Seccion de las especialidades médico-quirirgicas de nuestro hospital.

Asistencia y participacién en actividades cientificas: el jefe de servicio es profesor titular
de la Universidad de Murcia con la que se colabora activamente. Tenemos varias lineas de
investigacién en el servicio siendo algunas de ellas como los estudios con OCTA objeto de
tesis actualmente de nuestros residentes. Actualmente colaboramos en ensayos clinicos con

los servicios de oncologia y de hematologia.
4.2.2. Tutores (roles y responsabilidades).

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

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

de formacion de especialistas.
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El nombramiento de los tutores sera realizado por la Entidad Titular. Este tutor/a
acompafiara a la formacion del residente a lo largo de toda su residencia, es decir, desde 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 rotaciones, de la evaluacién formativa, anual y final, de que mantenga
actualizado su libro del residente, realizando como minimo las cuatro entrevistas estructuradas,

etc.
Los tutores/as de Oftalmologia son los siguientes:

e Elena Rubio Velazquez

e Maravillas de Paco Matallana
4.2.3. Colaboradores Docentes (roles y responsabilidades).

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

o itinerario formativo tipo del centro o unidad.
Colaborador Docente Organizativo

El Colaborador docente organizativo es el profesional sanitario cuya principal mision es
colaborar activamente en la organizacion de determinadas tareas docentes en una
unidad/servicio como apoyo al tutor/es de residentes, tales como: establecer y coordinar las
estancias formativas de residentes externos al servicio/unidad (residentes de otras
especialidades, o de la misma especialidad pero que provengan de otros centros), asi como en
los casos en los que la comision de docencia lo crea oportuno o lo establezca la Comision

Nacional de la Especialidad.
Colaborador Docente Clinico

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

unidad/dispositivo durante las rotaciones.
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Estos profesionales apoyaran al tutor del residente en las labores de tutoria que éste
tiene asignadas y seran responsables de la evaluacién individual de la rotacién del residente al
finalizar ésta.

4.2.4. Relacion con otras Unidades Docentes/Dispositivos.

Actualmente no tenemos acuerdos con otras unidades docentes.

5. INFORMACION LOGISTICA

5.1. Plan Acogida

Anualmente la Consejeria de Salud de la regién de Murcia, la Unidad Docente del hospital
Morales Messeguer y la Unidad Docente de destino organiza unas jornadas de acogida para

los residentes que empiezan su periodo formativo.
De forma global consta de las siguientes actividades:

e La Acogida Regional por parte de la Conserjeria de Salud
e LaAcogida en el Hospital y Area con el Acto oficial de bienvenida y las
Jornadas de presentacion del centro, en las que se le entregan a los
residentes entrantes diversos documentos de interés general
e LaAcogida en la Unidad Docente de destino: En la Acogida de la Unidad
Docente de destino , se incluyen las siguientes actividades:
= Presentacion del Servicio
= Primera entrevista de tutorizacion
= Entrega de la Guia/ltinerario Formativo Tipo (GIFT) de la unidad
= Entrega del Protocolo de Supervision del Residente de la Unidad
= Configuracion y entrega del Plan Individual de Formacion del
Residente (PIFR) y enviar copia a Unidad de Docencia.
= Configuracion del Cronograma Individual del Periodo Formativo. Este
también se incluye como actualizacién, en el PIFR del residente.
= Configuracién del Planning de Rotaciones de todos los residentes de la
unidad durante el periodo formativo y enviar copia a Unidad de
Docencia
= Entrega documental de las Normas de Organizacién y Funcionamiento

del Servicio (pueden estar incluida en la GIFT)
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= Entrega de Taquillas

A su vez desde la unidad de docencia se le entregara los vales para la obtencién de la ropa de

trabajo (batas y/o pijamas) junto con los datos a presentar en Recursos Humanos.

MANUAL DE ACOGIDA pinchar aqui

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 responsabilizacién progresiva. En el contrato de

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

Los derechos y deberes, viene regulados por el Real Decreto 1146/2008, de 6 de
octubre, por el que se regula la relacion laboral especial de residencia para la formacion de
especialistas en Ciencias de la Salud, asi como en el modelo de contrato que se firma
anualmente.

6. LA FORMACION EN LA ESPECIALIDAD DE OFTALMOLOGIA

6.1. Objetivo General de la Formacion en la Especialidad.
a) Adquirir unos sélidos conocimientos de las ciencias basicas en su aplicaciéon a la
Oftalmologia.
b) Utilizar de forma correcta los diferentes métodos de exploracion ocular.

c) Diagnosticar, establecer un diagnéstico diferencial e instaurar un tratamiento correcto a
todas las enfermedades oculares méas habituales.

d) Reconocer las manifestaciones oculares de las enfermedades sistémicas.
e) Desarrollar criterios en relacion a las intervenciones quirlrgicas.
f) Efectuar, bajo supervision, un adecuado nimero de intervenciones quirdrgicas oculares.

g) Presentar informacion, tanto cientifica como clinica, a los profesionales, a los alumnos, a
los pacientes, de forma sucinta, clara y bien organizada, ya sea de forma oral o escrita.
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h) Analizar criticamente cualquier informacion cientifica o clinica que esté relacionada con
la Oftalmologia.

i) Disefiar y ejecutar una labor de investigacion, ya sea clinica o de laboratorio.

j) Estudiar los métodos de gestibn necesarios para conseguir la maxima eficiencia,
efectividad y eficacia en la toma de decision.

6.2. Organizacién de la Tutoria 'y Supervisiéon 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 formacion, siendo la figura de referencia del residente
durante los cuatros afios de su formacion; 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.

o 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 Obijetivos de las proximas rotaciones.

e Trabajos de investigacion realizados y en proyecto.

e Cualquier otra cuestién que se considere necesaria.

La supervision de la docencia es decreciente conforme el residente va adquiriendo
competencias y por tanto va progresando en autonomia. La supervision de los residentes de
Oftalmologia estan recogidas 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, delimitandose niveles de responsabilidad también diferenciados para
cada uno de ellos. La supervision de residentes de primer afio de residencia sera de presencia
fisica, y se llevard a cabo por los profesionales que presten servicios en los distintos

dispositivos de la Unidad por la que rotan o realicen atencion continuada. Estos profesionales
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visardn por escrito las altas, bajas y demas documentos relativos a las actividades
asistenciales en las que intervengan los residentes de primer afio. A partir del segundo afio la

responsabilidad va siendo cada vez mayor y la supervision va disminuyendo progresivamente.

6.3. Plan de Evaluacion: Referencias a la Evaluacion Formativa,

Anual y Final.

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

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

El proceso de evaluacion del periodo de residencia consiste en el seguimiento y
calificacién del proceso de adquisicion de competencias profesionales del especialista en

formacién durante el transcurso de su residencia.

El libro del residente es el instrumento en el que se registran las actividades que realiza
cada residente durante su periodo formativo. Su caracter es obligatorio e individual y se
evidencia el proceso de aprendizaje del residente; por ello se incorporan datos cualitativos y
cuantitativos que se tienen en cuenta para la evaluacidon 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. Servira de referencia en las evaluaciones
junto con otros instrumentos de valoracién. La Memoria sera propiedad del residente y sera

realizada por él con la supervision del tutor.
Se realizaran tres tipos de evaluacion:
6.3.1. Evaluacion Formativa Continuada

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

donde el residente haya rotado. Queda reflejada en la “Ficha de Evaluacion”.
Los aspectos por valorar son los siguientes:
FORMACION 16

L
\\’ SANITARIA
ESPECIALIZADA



<
Region de Murcia Ll Servicio
Consejeria de Salud rear Murciano

Vega Media del Segura de Salud |

-+ Objetivos de cada una de las rotaciones
-+ Conocimientos y Habilidades
o Conocimientos adquiridos
o Razonamiento / valoracion del problema
o Capacidad para tomar decisiones
o Habilidades
o Uso racional de recursos
o Seguridad del paciente
-+ Actitudes
o Motivacién
o Puntualidad / asistencia
o Comunicacion con el paciente y familia
o Trabajo en equipo

o Valores éticos y profesionales
6.3.2. Evaluacion Anual

Tiene como finalidad la calificaciéon 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 evaluacién formativa, cumplimentara la hoja de evaluaciéon anual,

constituyendo asi, un informe normalizado basado en:

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

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

-+ Informes de las actividades complementarias realizadas, como participaciéon en
Cursos, congresos, seminarios o0 reuniones cientificas relacionadas con el
programa.

-+ Informes de rotaciones externas.

-+ 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 evaluacién en los 15
dias anteriores a aquel en que concluya el correspondiente afio formativo y sus resultados se

trasladaran a la comision de docencia para que proceda a su publicacion. Los resultados de la
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evaluacion sumativa seran:

-+ Positiva: cuando el residente ha alcanzado el nivel exigible para considerar que se
han cumplido los objetivos del programa formativo en el afio de que se trate.

-+ Negativa: cuando el residente no ha alcanzado el nivel minimo exigible para
considerar que se han cumplido los objetivos del programa formativo en el afio de

que se trate. Esta evaluacién negativa puede ser recuperable o no recuperable.

6.3.3. Evaluacion Final

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

especialista.

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

evaluacion del Ultimo afo de formacion.

La evaluacion sera:

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

o Positiva

o Positiva destacada

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

No podra evaluarse negativamente a aquellos especialistas en formacion que hayan

obtenido una 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 Comisién de Docencia se reunira en los 15 dias posteriores a la recepcion de
la solicitud y citara al residente, que podra acudir acompafiado de su tutor. Los miembros de la
Comisién de Docencia podran formular las preguntas que consideren pertinentes y la

calificacién se decidird por mayoria absoluta. Los acuerdos de la Comision de Docencia
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resolviendo la revisién de las evaluaciones anuales, excepto las del Gltimo afio de formacion,

tendran caracter definitivo y deberan estar motivadas.

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 extincién de su relacién laboral

con el centro como consecuencia de dicha evaluacion negativa.

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

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

de evaluacion, con caracter inmediato, para que dicho comité lleve a cabo la evaluacion final.
6.3.5. Notificacién 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 tablén de anuncios) el

resultado de las evaluaciones de los residentes.

Debera quedar constancia de dicha comunicacién en el archivo de la Comisién 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 Comision de Docencia es de 10 dias tras la publicacién o notificacion a éste de

la evaluacion anual negativa no recuperable. Este plazo no se puede ver modificado.
6.3.6. Composicion Comités de Evaluacién

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:

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

~: Por el presidente de la subcomision que en su caso corresponda.
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= El tutor/a del residente.

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

-t El vocal designado por la Comunidad Auténoma.
A los Comités de Evaluacion les compete desarrollar las siguientes acciones:

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

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

~i Trasladar los resultados de las evaluaciones anuales y finales de los residentes a

la Comision de Docencia.
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PRIMER ANO-R1

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

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

OFTALMOLOGIA GENERAL 6 meses

OFTALMOLOGIA

José Luis Guindo

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

Conocer la anatomia y fisiologia del 0jo y sus anejos

Conocer el funcionamiento y el manejo del aparataje de diagnéstico en oftalmologia
Ser capaz de diagnosticar y tratar las principales patologias urgentes en Oftalmologia
Conocer los distintos métodos de graduacion tanto subjetivos como objetivos

Ser capaz de prescribir una correccion 6ptica correctamente

Ser capaz de rellenar un parte quirurgico correctamente

Ser capaz de actuar como ayudante en cirugias del segmento anterior ocular

Observaciones

Las consultas se realizaran también en el Centro de Salud Antonio Garcia de Molina De Segura dependiente de la Gerencia Unica del Area VI — Vega Media del Segura.

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacién Temporalidad

Servicio

Colaborador docente

R1. OFTALMOLOGIA. OCULOPLASTICA (alterno) 1-2 dias a la semana

OFTALMOLOGIA

José Luis Guindo

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

. Ser capaz de realizar suturas en piel de parpados correctamente

e conocer las distintas cirugias de vias lagrimales y ser capaz de actuar como ayudante
. Conocer la anatomia, fisiologia, patologia y tratamiento de los anejos oculares

. Conocer el material necesario en la cirugia de parpados

. Ser capaz de actuar como ayudante/instrumentista en cirugias de parpados

. Ser capaz de realizar cirugias de exéresis de tumoraciones correctamente

° Ser capaz de realizar cirugias de exéresis de orzuelos correctamente
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Observaciones

Esta rotacion se realiza de manera alterna 1-2 dias a la semana durante todo el afio en los Quiréfanos de cirugia menor en el Hospital Morales Meseguer

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

ESTRABISMO Y NEUROFTALMOLOGIA 5 meses OFTALMOLOGIA Antonio Caballero Posadas

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

Observaciones

. Conocer las distintas pruebas electrofisioldgicas usadas en el diagnéstico

Ser capaz de interpretar los resultados campimétricos de las patologias neuroftalmoldgicas
Ser capaz de diagnosticar las distintas patologias neuroftalmolégicas

Ser capaz de explorar la motilidad ocular y diagnosticar los defectos de éstas

Ser capaz de obtener la refraccion mediante esquiascopia

Ser capaz de prescribir prismas

Realizar al menos una cirugia de estrabismo

Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente Como ponente

- Congreso Nacional de Oftalmologia( SEO) Sesiones clinicas cada 4 semanas en el Servicio
- Curso Castroviejo de iniciacién a la Oftalmologia ( Madrid)

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Reanimacion Cardiopulmonary Proteccion Radiolégica

DESA

Fecha Fecha

Duracion 16 h. Duracion 6 h.

Modalidad | Semipresencial Modalidad | Semipresencial
Lugar Plataforma IDEA Lugar Plataforma IDEA
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Guardias

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

Numero Lugar

5 guardias al mes Hospital Morales Meseguer

Actividades cientificas y de investigacion

Realizan un curso monografico en Madrid (Curso Castroviejo) donde acuden todos los residentes de oftalmologia a nivel Nacional. Preparacién de comunicaciones a congresos

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

Durante este primer afio el residente actuara siempre bajo supervision de presencia fisica del especialista, y por tanto con una baja responsabilidad y una alta supervision.
Las altas estaran visadas por escrito por el adjunto, 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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SEGUNDO ANO-R2

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

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacién Temporalidad Servicio Colaborador docente

R2. SEGMENTO POSTERIOR 6 meses OFTALMOLOGIA Elena Rubio

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

Conocer el funcionamiento del aparataje utilizado en el diagnéstico del segmento post.
Realizar inyecciones intravitreas

Realizar correctamente la fotocoagulacion de la retina por fuera de las arcadas vasculares
Conocer el aparataje usado en la cirugia de retina asi como su funcionamiento

Conocer las técnicas quirdrgicas utilizadas en la cirugia del desprendimiento de retina
Ser capaz de actuar como ayudante en cirugias de retina

Ser capaz de diagnosticar las distintas patologias del segmento posterior

Observaciones

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacién Temporalidad Servicio Colaborador docente

R2 Segmento anterior 5 meses OFTALMOLOGIA DR. PEREZ

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

e Conocer los distintos métodos para el calculo del poder didptrico de las lentes intraocular
e  Conocer el funcionamiento del aparataje utilizado en el diagnéstico del glaucoma

e  Ser capaz de interpretar un campo visual

e Ser capaz de identificar una excavacién papilar glaucomatosa

e  Ser capaz de diagnosticar las distintas patologias del segmento anterior

e  Ser capaz de realizar correctamente la cirugia del pterigion
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e  Conocer el material y aparataje utilizado en la cirugia de catarata y su funcionamiento

Observaciones

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacién Temporalidad Servicio Colaborador docente

R2. Oculoplastia (alterno) 1 dia a la semana OFTALMOLOGIA José Luis Guindo

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

Ser capaz de realizar técnicamente evisceraciones y enucleaciones

Ser capaz de realizar técnicamente una blefaroplastia

Ser capaz de realizar técnicamente cirugias de vias lagrimales

Ser capaz de realizar técnicamente cirugias de ectropion y entropion de parpados

Ser capaz de realizar técnicamente cirugias de reconstruccion de defectos de parpados
Ser capaz de realizar técnicamente una tarsorrafia

Observaciones

Esta rotacidn se realiza de manera alterna 1 dia a la semana durante todo el afio en los Quiréfanos de cirugia menor en el Hospital Morales Meseguer

Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente Como ponente

Una sesion semanal Una sesion cada 4 semanas en el servicio

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion Radiolégica

Fecha

Duracion 2 h.

Modalidad Online

Lugar Plataforma IDEA
Guardias

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

5 guardias al mes Hospital Morales Meseguer

Actividades cientificas y de investigacion

Presentacién de comunicaciones en el congreso Nacional e internacional de Investigacidn (SIREV y EVER congress)

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 Oftalmologia y gradualmente ira aumentando su responsabilidad y autonomia y disminuyendo
su supervision, pero aun la mayoria de actividades que realiza deben ser supervisadas tal y como aparece reflejado en el Protocolo de Supervisidon 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 bdsicas 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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Servicio

Murciano

de Salud

TERCER ANO-R3

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

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacién Temporalidad Servicio Colaborador docente
R3. Segmento Anterior 4 meses OFTALMOLOGIA Dr. Garcia Medina
Competencias (si es posible distinguir entre competencias técnicas, de habilidades, de actitud)

. Ser capaz de indicar y realizar correctamente una capsulotomia posterior

e  Ser capaz de completar la cirugia de la catarata

e  Ser capaz de diagnosticar correctamente un glaucoma e indicar el tratamiento adecuado

. Ser capaz de indicar una iridotomia y ser capaz de realizarla correctamente

e  Conocer las distintas cirugias de glaucoma y ser capaz de indicarlas

. Identificar las complicaciones tras la cirugia de glaucoma y prescribir el tratamiento adecuado

. Identificar las complicaciones tras la cirugia de catarata y prescribir el tratamiento adecuado
Observaciones
Rotaciones (afiadir cuantas sean necesarias)
Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente
R3. Segmento posterior 4 meses OFTALMOLOGIA Dra. Foulquie

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

. Diagnosticar y prescribir el tratamiento adecuado de las patologias vasculares de la retina
Diagnosticar y prescribir el tratamiento adecuado en las patologias degenerativas

Ser capaz de realizar la fotocoagulacion en el polo posterior

e  Conocer las distintas uveitis asi como su manejo diagnostico y terapéutico

. Ser capaz de detectar y fotocoagular desgarros de retina

. Diagnosticar y prescribir el tratamiento adecuado de las patologias quirdrgica de la retina
. Ser capaz de iniciar una cirugia de vitrectomia

Observaciones Se completard rotacion con
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Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

R3. Neuroftalmologia y estrabismo 3 meses Oftalmologia Dr. Caballero

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

- Ser capaz de manejar diferentes tipos de estrabismo

- Realizar competas cirugias de ptosis y de estrabismo

- Manejar graduacion con prismas

- Conocer las principales enfermedades neuroftalmoldgicas

Observaciones

Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente Como ponente

Una sesion semanal del servicio Una sesion cada 4 semanas

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion radiolégica

Fecha

Duracion 2 h.

Modalidad | Online

Lugar Plataforma IDEA

Guardias

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

Numero Lugar

5 guardias Hospital Morales Meseguer
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Actividades cientificas y de investigacion

Preparaciones de comunicaciones a congresos segun la rotacidn y preparacion de articulo cientifico

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 Oftalmologia y gradualmente ird aumentando su responsabilidad y autonomia y

disminuyendo su supervisién.
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 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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CUARTO ANO-R4

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

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacion Temporalidad Servicio Colaborador docente

R4 SEGMENTO ANTERIOR 5,5 meses OFTALMOLOGIA Dr. Pérez / Dra. De Paco

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

. Completar la cirugia de catarata mediante técnica de extraccion extracapsular
Completar la cirugia de catarata con pupila pequefia

Ser capaz de realizar vitrectomia anterior

Ser capaz de realizar implante de lente intraocular de fijacion a iris

Ser capaz de realizar una esclerectomia profunda no perforante

Ser capaz de realizar un implante de dispositivo de drenaje

Ser capaz de llevar de manera auténoma una consulta de segmento anterior

Observaciones

Rotaciones (Afadir cuantas sean necesarias)

Denominacién Temporalidad Servicio Colaborador docente

R4 SEGMENTO POSTERIOR 5,5 meses OFTALMOLOGIA Dra. Rubio/ Dra. Foulquie

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

. Ser capaz de llevar una consulta de segmento posterior de manera autbnoma
Ser capaz de completar una vitrectomia posterior

Ser capaz de realizar un pelado de membrana limitante interna

Ser capaz de realizar una panfotocoagulacion de retina endoocular

Ser capaz de realizar un pelado de membrana limitante interna

Ser capaz de realizar una panfotocoagulacion de retina endoocular

Ser capaz de completar una cirugia de desprendimiento de retina
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Observaciones Se completard rotacion con un quiréfano semanal de cataratas

Sesiones clinicas/bibliograficas/u otras especificas

Como asistente

Como ponente

1 sesion a la semana en el servicio

1 sesion al mes

Programa Transversal y Complementario del Residente (PTCR)

Proteccion radiolégica

Fecha

Duracion 2 h.

Modalidad | Online

Lugar Plataforma IDEA
Guardias

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

Nimero

Lugar

5 guardias al mes

Hospital Morales Meseguer

Actividades cientificas y de investigacion

Preparaciones de comunicaciones a congresos segun la rotacion y preparacion de articulo cientifico

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

oftalmologia.

A lo largo de este afio demostrara la adquisicion de competencias en todos los aspectos de la especialidad, con una asuncién 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 de
Oftalmologia 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

| Referencias al “protocolo mediante el que se determinan pautas bdsicas destinadas a proteger el derecho a la intimidad del paciente”
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Ver la Orden SSI/81/2017, de 19 de enero, por la que se publica el Acuerdo de la Comisidn 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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