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PRESENTACION

Bienvenid@s a esta Unidad Docente Multidisciplinar de Atencién Familiar y Comunitaria del Area de
Gestidn Sanitaria Sur de Granada.

El objetivo de esta guia formativa es acercar a |@s EIR y a |@s tutores/as los programas de las
especialidades de medicina (MFyC) y enfermeria (EFyC), y a tod@s |@s profesionales implicados, los
itinerarios formativos y las principales lineas de trabajo de esta Unidad Docente.

Las actividades que se presentan, se basan en los Programas Oficiales de Medicina de Familia y
Comunitaria y de Enfermeria de Familia y Comunitaria. Estos programas han sido aprobados vy
publicados en el BOE; en 2005 el de medicina (la 52 revisidn) y, en 2010 el de enfermeria.

Este plan, constituye la operativizacion de dicho programa en el Area de Gestidn Sanitaria Sur de
Granada. Se han tenido en cuenta las peculiaridades y las oportunidades que ofrece nuestra zona y
organizacion de Area de Gestion.

UNIDAD DOCENTE.
ESTRUCTURA. CARTERA ACTIVIDAD. COMISION DE DOCENCIA

La Unidad Docente (UD) multidisciplinar de Atencién Familiar y Comunitaria del Area de Gestién
Sanitaria Sur de Granada, es el conjunto de recursos personales y materiales, pertenecientes a los
dispositivos asistenciales, docentes y de investigacidn, que son necesarios para impartir la formacion
reglada por el sistema de residencia en la especialidad de Medicina Familiar y Comunitaria (MFyC) y
de Enfermeria Familiar y Comunitaria (EFyC), de acuerdo con lo establecido en el programa oficial de
ambas especialidades.

El objetivo central de la UD, es hacer efectivo el programa formativo de la especialidad a fin de
capacitar al/la residente para un desempefio laboral acorde con los objetivos de la organizacién y
orientados al “cuidado de la persona como un todo integrado por aspectos fisicos, psiquicos y
sociales vinculados a un contexto familiar y social concreto; ejerciendo un uso racional de recursos y
ofreciendo una atencidn de calidad que contribuya a elevar el nivel de salud de las personas sanas,
curar a las que enferman vy cuidar, aconsejar y paliar, cuando no es posible la recuperacion de la
salud”

La sede central de la UD se ubica en la 62 planta del Hospital de Motril, Av. Enrique Martin Cuevas s/
n, 18600 Motril, Granada.
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La unidad docente, en el afio formativo 2022-2023, se compone de:

Equipo central: 1 administrativay 1 médic@ de familia

6 Centros de Salud acreditados Ministerialmente para la formacién en MfyC y EFyC
1 Hospital acreditados Ministerialmente

23 Tutor@s Principales de Atencién Primaria autorizad@s para la formacién en MfyC
14 Tutor@s Principales de Atencidn Primaria autorizad@s para la formacién en EFyC
6 Tutor@s coordinador@s de centro docente (enfermeria)

6 Tutor@s coordinador@s de centro docente (médic@s de familia)

1 Tutor/a Hospitalari@ : médic@ de familia

1 Tutora/tutor Hospitalaria/o: enfermeria

5 Tutor@s Colaborador@s de Pediatria atencién primaria.

Tutor@s colaborador@s en cada uno de los servicios hospitalarios

1 Entidad Colaboradora. Servicio de Emergencias Sanitarias EPES 061.

El personal nominal del equipo central de la unidad es:

Coordinadora. Jefa Estudios, médica de familia: Dra. Maria José Cruz Rodriguez
Administrativa: Dfia. M2 Angeles Torrecillas Linmonchi

El nimero de residentes de MFyC son 39: 10%* 10%* 9% 10*

El nimero de residentes de EFyC: 9% ;"

El 6rgano de Direccion Gerencia del que dependen como profesionales |@s residentes de la zona es el

Area Sanitaria Granada Sur Motril.

Los Centros de salud del drea formativa con acreditacidon ministerial y |@s responsables docentes:

Centro Salud Motril Centro

Dra Juan Carlos Quero Cérdoba
Enfermero: F. Antonio Martin Maldonado

Centro Salud Motril Este

Dra Maria Teresa Serrano Ledn
Enfermero: Francisco Castro Martin

Centro Salud Motril San Antonio

Dr. Jose Manuel Montero Lopez
Enfemero: José Maria Sanchez Palomino

Centro Salud Almufiecar

Dr Manuel Gallego Galvez
Enfermera: Amalia Lozano Lépez

Centro Salud Salobrefia

Dra Marta Canet Jubierre
Enfermera: Inmaculada Fuentes Martin

Centro Salud Orgiva

Dra Blanca Valls Perez
Enfermera: Angeles Hernandez Pérez
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El hospital de referencia acreditado es el Hospital Santa Ana de Motril.

El tutor hospitalario de la especialidad de MFYC es el Dr. Salvador Manga Ramirez, Médico de Familia
y responsable del Servicio de Urgencias.

La tutora hospitalaria de la especialidad de EFYC es Dfia Maria Elena Morales Laborias, Directora de
Cuidados del HGB de Motril.

CARTERA SERVICIOS ATENCION PRIMARIA

ACCEDER a cartera servicios. Enlace externo
http://www.sas.junta-andalucia.es/principal/documentosacc.asp?

pagina=qr_carteraserviciosAP

Sanitaria Sur de Granada

on

-2
(%]
Q

O
Q

o
[\v)
Q
|

<

ke
C
o]

e}
C

<
c
g

vy

.‘_:-:
0

b
g
£
(9}
=
he]
e
v
['F]
)
[F]
o
o
[AY]
9
(=
)

)

JUNTR DE ANDRIUCIR

Cartera oe SERVICIOS SANITARIOS

Ly Les OFRECEMOS:

ATENCION en el CENTRO y en el
DOMICILIO

Consulta de Medicina Familiar

Servicios de Enfermeria Familiar y Comunitaria
Consulta de Pediatria

Trabajo Social

I \

ATENCION a PROBLEMAS
ESPECIFICOS

Atencion a personas inmovilizadas

Atencion a personas en situacion Terminal
Cuidados paliativos

Atencion al Anciano fragil o en riesgo

Atencion a ancianos residentes en instituciones
Atencion al alta hospitalaria

Valoracién necesidad cuidados domiciliarios y
cuidados de los cuidadores

Otitis Media

ATENCION A PACIENTES CON
PROCESOS CRONICOS

Hipertension arterial

Diabetes

Asma

Problemas respiratorios EPOC/OFCA
Anticoagulacién oral

Atencion a la tuberculosis

Atencion a personas polimedicadas
Personas con VIH(+)

Insuficiencia cardiaca

EXAMEN de SALUD a PERSONAS

MAYORES de 65 ANOS
EX

Atencion a URGENCIAS

Urgencias en el centro
Urgencias en el Domicilio

Teléfono: 902 505 061

SALUD pea MUJER

« Planificacion familiar

. Seguimiento del Embarazo

. Educacién Maternal

. Atencion Puerperal

. Deteccion Precoz del Cancer
Genital (citologias)

. Deteccion Precoz del Cancer
de mama

. Atencion al climaterio

SALUD INFANTIL

. Deteccion precoz de
metabolopatias (prueba del talén)

. Seguimiento salud infantil

. Vacunaciones infantiles

. Salud escolar

. Obesidad Infantil

SALUD PUBLICA

. Vigilancia epidemiologica
. Salud Alimentaria y Ambiental

OTROS SERVICIOS

. Consulta joven en Centros de ESO

. Dispensacion de Metadona

. Atencién a personas en
riesgo social

. Vacunacion de adultos (Gripe,
Tétanos-Difteria, Hepatitis B)

. Cirugia menor

. Retinografias

. Extracciones Analiticas

. Inyectables y Curas

. Recuperacion de Material
Ortoprotésico (bastones, sillas de
ruedas, etc.)

. Electrocardiogramas

. Atencién al tabaquismo

- Gestion de casos complejos

- Espirometrias

Z7h N Senico Andak de Salud

s wssm CONSEJERIA DE IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES
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CARTERA ACTIVIDAD UNIDAD DOCENTE

GESTION FORMATIVA

(1) Coordinacion de las cuatro areas formativas de la unidad y gestion de comision de docencia

(2) Aseguramiento de funcionamiento del érgano colegiado “comision asesora”; y de la capacidad
docente y subsiguiente solicitud Ministerial de residentes

(3) Disefio y actualizacion del plan de calidad formativa de la unidad

(4) Disefio y actualizacion de las Guias Formativas tipo; y planes formativos tipo del residente

(5) Gestidny coordinacion de planes: estancias formativas, atencidn continuada, sesiones clinicas,
programa tedrico practico y de investigacion

(6) Gestidn del proceso de evaluacién formativa y calificativa al/la residente

(7) Gestidn y facilitacidn de la plataforma EIR como espacio para la comunicacion y gestion
formativa del centros, tutores y residentes

(8) Planificacidn, apoyo y facilitacién de grupos y equipos de trabajo dentro de la unidad

(9) Planificacion y monitorizacion de grupos de trabajo participativos y plan de comunicacién con

centros, tutor@s y residentes a través de visitas semestrales, reuniones trimestrales en comision

asesora, reuniones ...

(10) Gestidn del espacio web de la unidad docente como espacio de relaciéon y comunicacién para
toda la estructura formativa

FORMACION

(1) Formacion y apoyo en métodos formativos y gestion de conocimiento y sesiones clinicas a
través de programa semanal de formacion continuada de la U.Docente

(2) Formaciény apoyo en competencias transversales del Programa Oficial de la especialidad de
MfyC (POE) EFyC: comunicacidn, razonamiento clinico, gestién y calidad y bioética.

(3) Formaciény apoyo en competencias especificas del POE: docencia e investigacidn; atencion a
familia y atencién ala comunidad; y atencién a individu@s.

INVESTIGACION

(1) Formacién y apoyo Apoyo en gestién del conocimiento en cooperacién con Centros de Salud y Area
sanitaria

(2) Desarrollo de lineas de gestidn conocimientos (investigacion) propias a fin de cooperar en la
produccidn cientifica de la especialidad y ofrecer espacios de investigacidn a la estructura
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COMISION DE DOCENCIA

La Comisidn de Docencia es el érgano colegiado al que corresponde organizar la formacion,
supervisar su aplicacién practica y controlar el cumplimiento de los objetivos previstos en el
programa formativo de la especialidad de Medicina Familiar y Comunitaria y Enfermeria Comunitaria
y Familiar. Asi mismo, es funcidon de la Comisién de Docencia la integracion de las actividades
formativas de I@s residentes con la actividad asistencial y ordinaria de los dispositivos asistenciales,
planificando conjuntamente con los érganos de direccién.

En el afio 2019 se constituyé segun la orden SCO/581/2008 de 22 de Febrero publicada en BOE n.2
56 DE 5 DE Marzo de 2008 la Comision de Docencia de AfyC y la Subcomisidn de Docencia de EfyC.

La presidencia de la comisidn de docencia corresponde a la jefa de estudios: Dra. Maria Jose Cruz
Rodriguez.

Las Vocalias en representacion de tutor@s la conforman I@s tutor@s responsables docentes de los
dispositivos acreditados y el/la tutor/a hospitalari@.

Se han incluido en dicha comisién a tutor@s de pediatria de Atencién Primaria, ante la importancia
que tienen en la formacién de |@s EIR.

Las Vocalias en representacion de |@s residentes son elegidas por todas las personas especialistas en
formacidén para un periodo de dos afios, no renovable, por sufragio, libre, igual, directo y secreto de
entre quienes voluntariamente presenten su candidatura.
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COMISION DE DOCENCIA DE UD DE AFYC

Jefa Estudios M? José¢ Cruz Rodriguez Presidenta
1| Vocal Presidenta Maria Elena Morales Directora de Cuidados
Subcomision Enfermeria Laborias
2 | Vocal Tutor/a José Manuel Montero UGC San Antonio
Lopez
3 | Coordinadora Docencia Blanca Valls Perez UGC Orgiva
Vocal Tutor/a
4 | Vocal Tutor/a (pediatra) Alvaro Antonio Perez UGC Motril Centro
Reviriego
5 | Coordinador Docencia Marta Canet Jubierre UGC Salobrefia
Vocal Tutor/a
6 | Vocal Tutor/a Salvador Mangas Ramirez | UGC Urgencias
7 | Coordinadora Docencia Juan Carlos Quero Cérdoba | UGC Motril Centro
Vocal Tutor/a
8 | Vocal Tutor/a M? Teresa Serrano Leon UGC Motril Este
9 | Coordinadora Docencia Manuel Gallego Galvez UGC Almuiecar
Vocal Tutor/a
10 | Vocal Tutor (rural) Beatriz Quero Rodriguez Consultorio Velez de
Benaudalla
11 | Coordinadora UDM AfyC Angeles Hernandez Pérez | UGC Orgiva
Enfermeria
12 | Vocal Residente Marta Reyes Alvarez MFyC R4
13 | Vocal Residente Elena Luque de Haro MFyC R3
14 | Vocal Residente Andrés Perez Gonzalez MfyC R2
15 | Vocal Residente Daniel Rodriguez MfyC R1
Rodriguez
16 | Vocal Residente M? Luz Jimenez Anguis EFyC R2
17 | Vocal Residente Cristina Ramos Bratos EFyC R1
Secretaria M? Angeles Torrecillas
Limonchi
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Jefa Estudios M? Jos¢ Cruz Rodriguez
1 | Presidenta de subcomision Maria Elena Morales Directora de Cuidados
Laborias
2 | Vocal Tutora Inmaculada Venegas UGC Salobrena
Prados
3 | Vocal Tutor Francisco Castro Martin UGC Motril Este
4 | Vocal Tutor José M* Sanchez Palomino | UGC San Antonio
5 | Vocal Tutora Amalia Lozano Lopez UGC Almuiecar
6 | Vocal Angeles Hernandez Pérez | UGC Orgiva
Coordinadora formacion EIR
7 | Vocal Residente M? Luz Jimenez Anguis EFyC R2
8 | Vocal Residente Isabel Bejar Fernandez EFyC R2
9 | Vocal Residente Lidia Cristina Perez EFyC R2
Martin
10 | Vocal Residente Cristina Ramos Bratos EFyC R1
11 | Vocal Residente Claudia Jimenez Guijarro | EFyC R1
Secretaria M? Angeles Torrecillas
Limonchi

Al finalizar cada anualidad formativa es requerimiento legislativo la elaboracién y archivo central de la
Memoria de actividad de la comision de docencia
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PLAN DE ACOGIDA EN UNIDAD DOCENTE
RESIDENTE DE PRIMER ANO (R1)

El plan de acogida tiene la finalidad de recibir a la persona residente que accede al Sistema Sanitario
Publico Andaluz (SSPA) tras haber elegido plaza en la oferta de formacion sanitaria especializada del

ano.

Una vez que la persona residente ha elegido plaza se pone en contacto con la Unidad Docente y se le
informa: (1) Fecha de reunidon para incorporacién a la UD, (2) Ruta de acogida y (3) Encuentros
formativos iniciales

En la Unidad Docente del AGSSG, la incorporacién y acogida de |@s médic@s y enfermer@s
residentes es una actividad transversal que se desarrolla con diferentes actividades:
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INCORPORACION Y PRESENTACION EN UNIDAD DOCENTE

ANUALIDAD 2023-2024

Bienvenida y cronograma de actividades del Plan de Acogida.

Aproximacion a la Medicina y Enfermeria Familiar y Comunitaria.

Facilitacién Programa Oficial de la Especialidad (POE).

Facilitacidn de hoja de ruta para conocer in situ los diferentes centros de salud y sus caracteristicas

particulares.

5. Registro de documentacién necesaria para Unidad Docente.

Fotocopia del certificado de adjudicacion de plaza.
Resguardo solicitud adjudicacién plaza.
Fotografia tipo carnet.

- Ficha personal, que rellenara in situ.

6. Ruta de reconocimiento médico por parte de la Unidad de Medicina Preventiva o Unidad de
prevencién de Riesgos laborales del Distrito, para Revisién y control del estado de salud de el/la
trabajador/a segln la Ley 30/1995.

7. Ruta de firma de contratos para residentes, segun las instrucciones del Ministerio de Sanidad,
Politica Social e Igualdad, y segun listado de adjudicacion de plazas y documentacién a aportar en la
UAP del distrito correspondiente.

Original y fotocopia por ambas caras del D.N.l. / Pasaporte o en su caso, Numero de
Identificacion de Extranjera/o (N.I.E.)
Datos bancarios de la persona residente residente.
Resguardo de la solicitud de adjudicacion de plaza, firmado por la persona interesada. En
caso de pérdida o extravio de esta credencial, lo que realmente acredita la adjudicacion de
la plaza en la unidad docente, es la inclusidn en el listado de adjudicatari@s que se remite
desde esta Direccidn General.
Original y fotocopia del titulo de Licenciad@ (o recibo de pago de las tasas académicas con
diligencia de la Universidad) o de la homologacion o reconocimiento de este por el
Ministerio de Educacion y Ciencia, en el caso de que hubiera sido expedido en el
extranjero.
Certificado de Colegiacion en el Colegio Oficial de Médicos de Granada
Certificado del Registro central de delincuentes sexuales
Original y fotocopia de la tarjeta sanitaria.

- N2seguridad social

8. Entrevista con residente a través encuesta individual para conocer las razones, interés, expectativas
y temores respecto a la especialidad y a la residencia en el momento de la incorporacién, que
constara de las siguientes preguntas:

¢Cudles son las razones que te impulsaron a elegir la especialidad de Medicina familiar y
comunitaria?
¢Qué valores profesionales son importantes para ti?
¢Qué expectativas o que intereses tienes respecto a los cuatro afios de especialidad?:
Actualmente équé te preocupa o te produce ansiedad o inquietud respecto a la
especialidad elegida? ¢Y respecto al periodo de residencia?

. Otros comentarios que quieras hacer:

9. Finalmente, se les cita para tras la conclusion de la visita a los centros de salud segiin marca la hoja
de ruta, realizar la asignacién de Centro de Salud y de tutor/a que acompafiard a la persona
residente durante todo el periodo formativo de la especialidad.

PwnNPR
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ENCUENTROS Y PLAN FORMATIVO UNIDAD DOCENTE

ANUALIDAD 2023-2024

Tras la eleccion de Centro de Salud se continua con la ruta del plan de acogida de Unidad Docente
iniciando los encuentros formativos sobre el proceso de formacién de la persona residente vy la
aproximacion a los aspectos laborales intrinsecos a la relacion contractual de la persona residente.

CURSOS ACOGIDA EIR DEL AGS SUR DE GRANADA (Pendiente confirmar fechas)

Lugar: Salén de Actos Hospital de Motril (planta baja)
Contenidos:

DIA1

Prevencion de Riesgos laborales

Horario: 9,30 a 12,00 h

Docentes: Jose Manuel Robles Pérez — Técnico PRL AGSSG
Carmen Ruiz Martin — Técnico PRL AGSSG

Derechos y deberes. Comunicacidn.

Horario: 12,30-14,30 h

Docente: Fabiola Ojeda Virto — Responsable de comunicacién del AGSSG

DIA 2

Vacunas

Horario: 9,30-14,30 h

Docentes: M.2 Carmen Ubago Linares — Médico Preventivista AGSSG
M.2 Pilar Carrasco Rodriguez — Epidemidloga AGSSG
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DIA3

Vigilancia de la salud. Protocolo covid
Enfermedades de Declaracion Obligatoria y alertas. Accidentes de Riesgo Bioldgico.

Horario: 9, 30-14,30 H

Docentes: M.2 Carmen Ubago Linares — Médico Preventivista AGSSG
M.2 Pilar Carrasco Rodriguez — Epidemidloga AGSSG

DIA4

Ley Organica de Proteccion de Datos. Compromiso confidencialidad. Historia Clinica digital
Diraya y Sistemas informaticos.

Horario: 9,30 a 11,30h
Docente: José Luis Gonzalez Ferndndez-- Responsable TC AGSSG

Prescripcion y Seguridad del Paciente: Uso adecuado del Medicamento

Horario: 12,00 a 14,30 h
Docente: Fernando Malpica Chica — Farmacéutico AP AGSSG
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PLAN DE ACOGIDA DEL CENTRO SALUD
RESIDENTE DE PRIMER ANO (R1)

El plan de acogida en el Centro de Salud se inicia una vez finalizado el Proceso de eleccién de centro
por parte de la persona residente que se rige por riguroso orden de adjudicacién ministerial de plaza.
Este adjudicatorio de centro se envia al Ministerio de Sanidad dejando constancia de la adscripcion
oficial de cada residente a su unidad (Centro de Salud).

El Plan de acogida en el Centro de salud integra dos acciones: (1) Eleccién del/la tutor/a y (2) Ruta
acogida e integracién en el centro

ELECCION DE TUTORA/TUTOR
ANUALIDAD 2023-2024

En la sede de la UD el/la tutor/a responsable docente de cada Centro se relne para la eleccién
del/la tutor/a con |@s residentes que han elegido dicho centro; habiendo estado presente en el
proceso de eleccidén de centro

La eleccidon de la/el tutora/tutor se desarrolla por orden de adjudicatoria de plaza MIR entre
|@s tutor@s disponibles y autorizad@s del centro. Los criterios recomendables aprobados en
comisién asesora son: Evitar el solapamiento con la misma tutora/tutor de R1 y R4 (MFYC) y de
un R1-R2 (EFyC). Disponer de tutor/a de apoyo sin residente para asegurar que ante incidencias
la persona no tenga que cambiar de centro.

El/la Tutor/a responsable del CS informara de la hoja de ruta a seguir por parte de la persona
residente tras la eleccidn de la persona tutora principal, comenzando por presentarse al/la tutor/
a docente y tener una Entrevista inicial e individual, que habra de ser registrada en Libro del
residente y PortalEIR.

Igualmente en el plan de acogida se Informara y facilitara las actividades y responsabilidades de
la persona residente durante su estancia en el centro de salud en el primer afio.

PLAN ACOGIDA EN EL CENTRO SALUD.

Este plan pretende facilitar la incorporacién de |I@s R1 a los Centros de Salud e incentivar su
arraigo al mismo desde un principio en todos sus ambitos, tanto clinico, organizativo, de gestion,
etc.
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PLAN COMUN DE ACOGIDA DE R1 EN EL CENTRO SALUD__CONTENIDOS

Recepciodn inicial con la Direccion del Centro de Salud y Responsable de Formacion
Ruta por todas las dependencias del Centro

Objetivos durante rotacion de la persona residente por el centro

Normas bdsicas del Centro de Salud y de Unidad Docente

Actividades a realizar en el primer semestre de R1 Portafolio

Recepciéon con la Direccion del Centro Salud y la persona Responsable de Formacién y

Docencia

Informacion basica sobre:

> wnN e

10.
11.
12.
13.

14.
15.

16.

17.
18.
19.

Descripcion basica del Centro de Salud.
Localizacién geografica y ambito de actuacién asistencial del Centro de Salud.
Poblacién atendida: caracteristicas, ambito, etc.
Personal que trabaja en el centro (listado de facultativ@s -y residentes- que
desarrollan sus funciones en el centro), asi como cuadro de mando (Direccion,
Secretaria, Comisién de Direccién, Comisidn de Calidad, etc.) y listado de personal no
facultativo
Listado de |I@s facultativ@s tutor@s docentes. Se presentardn, si es posible, ese
mismo dia durante el recorrido por el centro.
Distribucién de las consultas asistenciales y cupos por facultativ@s, asi como horarios
(tardes) de los mismos.
Agenda de Enfermeria.
Informacién sobre horarios, atencién continuada y guardias.
Listado de los teléfonos del centro.
Acuerdo de Gestion actualizado, y datos actualizados del mismo.
Objetivos del Centro: Contrato programa y Objetivos de Farmacia (descripcién de
cada indice de calidad de prescripcion y datos actualizados).
Recomendaciones de la Unidad para el Uso Racional del Medicamento.
DIRAYA: informacidn basica, agendas y registros.
Registro de los Procesos Asistenciales y Planes integrales; y responsables
Plan de Formacion :

a. Objetivos del Plan de Formacién.

b. Actividades formativas la persona R1.

c. Reuniones formativas de equipo.

d. Sesiones clinicas.
Cartera de servicios de la Unidad: consultas de MF, consultas de enfermeria, otr@s
profesionales, cuarto de curas, retinografias, Atencidon a la mujer, cirugia menor,
ecografia, radiologia, rehabilitacidn, fisioterapia, SAC, etc.
Plan de Calidad del centro de salud.
Informacion sobre trabajos y actividades de Investigacion.
Actividades comunitarias (Forma Joven, etc...)
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Recorrido por todas las dependencias del Centro: consultas asistenciales, areas de asistencia de
enfermeria (cuarto de curas, consulta de vacunas, extracciones, etc.), Odontologia, Consulta de
Retinografia, Trabajadora/ trabajador Social, Biblioteca, Sala de Sesiones Clinicas, Sala de

Educacién

Maternal, Consulta de la Mujer (citologias), Administracion, Secretaria, y otras

dependencias: sala de fisioterapia y rehabilitacidn, consulta de rehabilitacidn, etc.

Objetivos durante rotacion de la persona residente por el centro

La persona residente es y debera sentirse una persona mas del equipo desde su llegada al Centro
involucrandose plenamente en todas las actividades del mismo:

(a)
(b)
(c)
(d)

Actividades asistenciales.
Actividades formativas.
Actividades de investigacion.
Actividades comunitarias.

Una cartera formativa minima deberd desarrollarse durante los primeros meses de la estancia en
el centro, destacando:

Circuitos, actividades y composicién del centro.
Proceso asistenciales.
Sistemas de registro (DIRAYA).
Sesiones clinicas y reuniones de equipo.
Rotaciones intra-centro por todas las dependencias asistenciales vy
administrativas:
Cirugia Menor
Consulta de la Mujer
Consulta de Rehabilitacién y fisioterapia
Consulta de Retinografias
Consulta de Trabajadora Social
Consultas de enfermeria: Vacunas, Extracciones, Cuarto de Curas, ECG...
Ecografia

Normas basicas del Centro de Salud y de la Unidad Docente e informacidn referente a:

Horarios.

Permisos y vacaciones.

Asistencia a congresos, trabajos de investigacion, etc.
Tradmites administrativos.

Actividades a realizar por la/el R1 durante estancia en el Centro de Salud:

El portafolio y actividades a desarrollar en el primer semestre de residencia tienen como objetivo

evidenciar

la adquisiciéon de competencias basicas. Este portafolio forma parte de la evaluacién

formativa de la persona tutora principal, ha de ser registrado en libro de la persona residente y

enviado a

la Unidad docente para su incorporacién y tutela en el expediente formativo y

evaluativo de la persona residente.
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La unidad docente facilitara Guias didacticas de ayuda para la elaboracion del portafolio y de las
tareas con ejemplos practicos de las tareas realizadas por compafier@s en otras anualidades

Estas guias hacen referencia a: (1) Sesiones clinicas (2) Informes de Reflexidon (3) Informes de
incidentes criticos (4) Caso clinico integral (5) Observacidn Entrevistas clinicas

PLAN DE ACOGIDA DEL CENTRO SALUD
RESIDENTE DE TERCER ANO (R3) MFyC — RESIDENTE DE SEGUNDO ANO (R2) EFyC

La estancia de la persona residente de tercer afio (segundo semestre) y cuarto afo en el centro de
salud es el nucleo central del aprendizaje de la especialidad de MFYC por cuanto permite la puesta en
practica del cuerpo de conocimiento propio y especifico de esta especialidad médica diferenciada.

La estancia de la persona residente de segundo afio de la especialidad de EFYC, corresponderia a los
ultimos cuatro meses.

Después de sus rutas hospitalarias, el plan de acogida en el Centro de salud pretende facilitar la
incorporacion e incentivar su arraigo al mismo desde el inicio y en todos sus dmbitos, tanto clinico,
organizativo y de gestion.

La unidad docente propone un plan comun de acogida tipo para que sea personalizado en cada
centro con las peculiaridades propias del mismo.

El portafolio y actividades de la persona Residente durante su estancia en el Centro Salud tienen
como objetivo evidenciar la adquisicion de competencias avanzadas del Programa de la especialidad.
Este portafolio forma parte de la evaluacion formativa de la persona tutora principal, ha de ser
registrado en libro del residente y enviado a Unidad docente para su incorporacion y tutela en el
expediente formativo y evaluativo de la persona residente.
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PROGRAMA OFICIAL DE LA ESPECIALIDAD EN MEDICINA FAMILIAR Y COMUNITARIA

http://www.msc.es/profesionales/formacion/docs/medifamiliar.pdf

El programa de MfyC aprobado en el ano 2005, es fruto de un alto consenso y ha contado con la
participaciéon activa de las unidades docentes de la especialidad de MFyC y de las Sociedades
Cientificas mas representativas del sector.

COMPETENCIAS GENERALES a adquirir durante la formacion

1. Competencias esenciales:
Comunicacioén asistencial
Razonamiento clinico
Gestién de la atencién
Bioética
2. Competencias relacionadas con Atencidn al Individuo y grupos poblacionales
3. Competencias relacionadas con la Atencidn a la Familia
4. Competencias relacionadas con la Atencién a la Comunidad
5. Competencias relacionadas con la Formacion, Docencia e Investigacion

CARACTERISTICAS GENERALES del Programa de Medicina Familiar y Comunitaria

1. Vinculacidn con el perfil profesional del/la médic@ de familia

2. Flexibilidad

3. Relacién Residente tutor/a

4. Importancia de la Evaluacion

5. Vinculacidn de actividades con niveles de prioridad y responsabilidad

Niveles de prioridad:
Prioridad I: Indispensable: las competencias deben ser adquiridas por todos los
residentes. Su ausencia cuestiona su aptitud.
Prioridad Il: Importante: las competencias deben ser adquiridas por la mayoria de
residentes.
Prioridad Ill: De excelencia: la adquisicién de estas competencias, si los anteriores
niveles se han alcanzado, puede ser criterio de excelencia.

Niveles de responsabilidad:

Nivel Primario: El Médico de Familia debe ser capaz de identificar, evaluar y tratar
este tipo de problemas sin apoyo de otro nivel asistencial en el 90% de los casos.

Nivel secundario: Una consulta a otro nivel es habitualmente requerida en el curso de
la evaluacién o del tratamiznto de este tipo de problemas.

Nivel terciario: El diagnostico y fratamiento de estos problemas es competencia de
otros especialistas, pero el MF debe ser capaz de informar, apoyar al paciente y a la
familia y asegurar la coordinacion y la continuidad de la atencién.
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PROGRAMA OFICIAL DE LA ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA FAMILIAR Y COMUNITARIA

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/formacion/docs/OrdenSASprogEnfermFyC.pdf_

El programa formativo publicado en la Orden SAS/1729/2010, de 17 de junio, por la que se apruebay
publica el programa formativo de la especialidad de Enfermeria y comunitaria contempla las
siguientes dreas de competencias:

COMPETENCIAS GENERALES a adquirir durante la formacion

1. Competencias clinicas avanzadas en el ambito familiar y comunitario:
Clinica y metodologia avanzada
Atencidn a la infancia
Atencidn a la adolescencia
Atencidn a la salud general en la etapa adulta
Atenciodn a la salud sexual, reproductiva y de género
Atencidn a las personas ancianas
Atencidn a las familias
Atencidn ante las urgencias, emergencias y catastrofes
Atencidn a la salud ante situaciones de fragilidad o riesgo socio-sanitario

2. Competencias en salud publica y comunitaria
3. Competencias docentes

4. Competencias en gestion de cuidados y servicios en el dmbito familiar y
comunitario

5. Competencias en investigacion
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GUIA O ITINERARIO FORMATIVO TIPO DE MEDICINA Y ENFERMERIA FAMILIAR Y COMUNITARIA

La formacidon especializada en AFyC se desarrolla a partir de un instrumento director: el Plan
formativo del(la) residente que de acuerdo al programa Oficial de la Especialidad (POE) y la guia
formativa tipo de la Unidad docente, integra:

Mapa de estancias formativas
Atencién continuada.

. Sesiones clinicas

. Formacion teérico practica
Investigacion

A wN e

Este Plan formativo se organiza en torno a las dreas de conocimientos, habilidades y actitudes,
definidas por el POE, y su esencia radica en dos atributos de la formacidn y el aprendizaje:

1. La Flexibilidad y adaptacion a la persona residente del plan formativo dirigida
por la persona tutora

2. La relevancia del proceso activo de la persona residente en el aprendizaje;
siendo la relacién con la persona tutora un recurso dinamizador, de guia vy
acompanamiento

El Mapa formativo general con el que se construye el plan formativo del/la médic@ de familia es:

R1 (Residente de primer afio): Primer semestre en el Centro de Salud que la
persona residente ha elegido con un/a tutor/a para toda la residencia que sera su
referente principal. El segundo semestre inicia las estancias hospitalarias.

R2 (Residente de segundo afio): Toda la anualidad en estancias hospitalarias en su
hospital de referencia

R3 (Residente de tercer afio): Primer semestre continla con rotaciones
hospitalarias y segundo semestre en el Centro de Salud. Se programa rotacion
electiva(s) de acuerdo con la persona tutora.

R4 (Residente de cuarto afio): Toda la anualidad en el Centro de Salud. Rotaciones
electivas, rurales, externas o de cooperacion.
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El Mapa formativo general con el que se construye el plan formativo de la/el enfermer@ de familia es:

R1 (Residente de primer aio): Primeros cuatro meses en el Centro de Salud que la
persona residente ha elegido con una/un tutora/tutor para toda la residencia que
serd su referente principal. El resto de los meses de este afio inicia las estancias
hospitalarias.

R2 (Residente de segundo aiio): finalizara el segundo afio de la misma manera
que lo inicid, es decir en centro de salud los ultimos 4 meses.

ESTANCIAS FORMATIVAS

Las estancias formativas que realiza la persona residente pueden ser: estructurales, electivas,
externas y de cooperacion.

Rotaciones Estructurales

Las rotaciones estructurales son programadas por la Unidad Docente para cumplir los objetivos
formativos y asistenciales de la persona residente de acuerdo al programa oficial de la especialidad.
La programacion de estas estancias se realiza en coordinacién con las personas responsables
asistenciales de los distintos dispositivos acreditados y se divulga semestralmente a residentes,
tutor@s del centro de salud, Jef@s de Servicio y responsables docentes hospitalarios.

Estas rotaciones estructurales son susceptibles de individualizacién por parte de la tutora o tutor en
funcion de las necesidades personalizadas de su residente conformando el Plan formativo Individual.

La Unidad Docente dispone para cada estancia hospitalaria de una persona colaboradora docente que
asume la funcidn de la supervision y evaluacion de |@s residentes.
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RELACION DE RESPONSABLES DOCENTES HOSPITAL - MIR DE MFYC

2023
Servicio Colaborador Docente
Tutor hospitalario Dr. Salvador Mangas Ramirez
Respiratorio Dra. Belén M2 Navas Bueno
Digestivo Dr. Virginia Aguilera Jaldo
Cardiologia Dr. Erika Lépez Moreno
Medicina Interna Dr. Teresa Lopez Plana
Dermatologia Dr. Francisco Javier De la Torre Gomar
Pediatria Hospital Dr. Antonio Manuel Ruiz Molina
Ginecologia y Obstetricia Dra Sara Pérez Alvarez
ORL Dr. Javier Moreno Ledn
Traumatologia Dr. Miguel Lopez Morales
Urologia Dr. Alfonso Lépez Luque
Salud Mental Dra. Aida Busaileh Salas
Oftalmologia Dra. Mercedes Castro Gémez
Cirugia General Dr. Ignacio Plata Perez
Cuidados Paliativos Dra. M2 Del Mar Moreno Terriza
uci Dr: Antonio Carranza Pinel
Anestesiologia Dr. Pedro Cuevas Valenzuela
Urgencias Dra. Ana Exposito Tavora
JEFA ESTUDIOS Dra M2 José Cruz Rodriguez




A

Junta de Andalucia

Consejeria de Salud y Consumo

7156

Area de Gestion Sanitarie

Sur de Granade

RELACION DE RESPONSABLES DOCENTES HOSPITAL/ AP - EIR DE EFYC
2022-2023

Servicio

Colaborador Docente

Tutora hospitalario

M2 Elena Morales Laborias

Consulta Educacion Diabetoldgica

Blanca Prados Prados

Obstetricia y ginecologia

Maria Teresa Rivas Castillo

Urgencias

Hospital: Rocio Mendez Martin
Unidades moviles AP:
UMMO: Agustin Martin Fernandez
UMAL: M.2 Isabel Cervilla Fornes
UMOR: Antonio Gonzdlez Navarrete

Cuidados Paliativos

Pilar Garcia Pertifiez

Educacion terapeutica hospitalaria

Supervisora: Maria Isabel Melguizo Castillo
Consulta de Ostomias

Insuficiencia Cardiaca

Consulta neumologia

Consulta especialidades: urologia-dermatologia,
cirugia

Consulta de Oftalmologia

Hospital de Dia

Pediatria

Hospital: Carmen Jodar Vargas
AP Almunecar: Gracia Maria Perez Fernandez
AP Motril Este: Eva Garcia Molina

Coordinacion interniveles

Enfermera gestora de casos de hospital: Cristina
Dominguez Fernandez

Vigilancia para la Salud

Angeles Herndndez Pérez

Atencion Violencia de Genero

Miriam Lopez Maturana

Atencion en medio rural

Lucia Martin Vargas

Atencion a la Salud Mental

Maria Gonzalez Vilchez

Coordinadora de docencia enfermeria AFYC

Angeles Hernandez Pérez

JEFA DE ESTUDIOS

Dra M2 José Cruz Rodriguez
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Rotaciones estructurales para Medicina de familia

e Periodo de formacidn correspondiente al R1, la persona residente va a estar los 6 primeros
meses rotando en su Centro de Salud. Posteriormente se incorpora a las estancias
hospitalarias programadas correspondientes al R1

e Periodo de formacién correspondiente a R2 y primer semestre de R3, la persona residente
estard realizando rotaciones hospitalarias programadas y de cardcter estructural.

Durante los tres meses de estancia en Pediatria, la guia formativa tipo el residente
establece su realizacidon de 2 meses en los dispositivos de Atencion Primaria y 1 mes en el
servicio de Pediatria del Hospital de Motril.

e Para el periodo de formacién del segundo semestre de R3 y toda la anualidad formativa
del R4, la persona residente se incorpora a su Centro de Salud hasta finalizar la residencia.

Rotaciones esctructurales para Enfermeria de Familia

e Los primeros y ultimos 4 meses rotara en centro de salud elegido
e Otros dispositivos en los que rotara:

o UDM Salud mental Hospital de Motril (AGS SUR DE GRANADA). Equipo de Salud Mental
Comunitario Motril

Centro de tratamiento ambulatorio de adicciones Motril.

UDM Obstetricia y ginecologia Hosptal de Motril

UGC Medicina interna. Hospital de Motril

Equipo de soporte de Cuidados Paliativos (AGSSG)

Dispositivos de Cuidados Criticos y urgencias del AGSSG

O O O O O

Rotaciones Electivas

Estas estancias han de ser solicitadas por la persona residente con el visto bueno de su tutoria y el
objetivo es cubrir dreas deficitarias de aprendizaje o complementar determinadas competencias del
Programa Oficial.
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Las rotaciones electivas se realizan en dispositivos de la propia Unidad Docente, introduciéndose en el
Plan Formativo Individualizado de la persona residente, a propuesta de tutoria y residente.

Para su aprobacion se debe remitir a la unidad docente en el modelo formalizado para ello la solicitud
firmada por tutoria y residente

Rotaciones Rurales

Estas estancias facilitan que la persona residente aprenda a trabajar en entornos aislados, en
consultorios con una Unica persona profesional de su especialidad, adiestrdandose en el manejo y
diagnéstico inicial de la consulta a demanda, urgencias médicas, quirdrgicas y traumatoldgicas tal
como se atienden sobre el terreno, teniendo presente el contexto comunitario y el medio en el que se
desarrolla la atencién. Esta rotacion se programa para ser realizada en Consultorios rurales dentro de
la Unidad Docente.

La realizacidon de rotaciones rurales forma parte del portafolio de la persona residente R3-R4 de
medicina de familia y R2 de enfermeria de familia, durante su estancia en el Centro de Salud.

En nuestra Unidad Docente contamos con cuatro unidades referentes para realizar la rotacion rural,
UGC de Orgiva , Salobreiia , Almuiecar y Castell de Ferro, cada una con caracteristicas y
peculiaridades Unicas, con amplia experiencia en tutorizaciéon. Puede ver el anexo Il , donde se
informa del programa que se puede realizar en cada una de ellas.

Rotaciones Externas

Se consideran rotaciones externas los periodos formativos, autorizados por el 6rgano competente de
la correspondiente comunidad auténoma, que se lleven a cabo en centros o dispositivos no previstos
en la acreditacidn otorgada al centro o unidad docente.

La solicitud de estas rotaciones se realiza a través de la plataforma Portaleir 4.0; no pudiendo
gestionarse con una antelacion inferior a 3 meses ni superior a 6 meses del inicio de la rotacién.

La autorizacidn de rotaciones externas requerira el cumplimiento de los siguientes requisitos:

a) Ser propuestas por la tutoria a la comisidon de docencia con especificacion de los objetivos
qgue se pretenden, que deben referirse a la ampliacién de conocimientos o al aprendizaje de
técnicas no practicadas en el centro o unidad y que, segin el programa de formacion, son
necesarias o complementarias del mismo.

b) Que se realicen preferentemente en centros acreditados para la docencia o en centros
nacionales o extranjeros de reconocido prestigio.
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c) En las especialidades cuya duracion sea de cuatro o mas afos no podra superar los cuatro
meses continuados dentro de cada periodo de evaluacion anual, ni 12 meses en el conjunto del
periodo formativo de la especialidad de que se trate.

d) Que la comision de docencia de destino manifieste expresamente su conformidad, a cuyos
efectos se tendran en cuenta las posibilidades docentes del dispositivo donde se realice la
rotacion.

El centro donde se haya realizado la rotacién externa emitird el correspondiente informe de
evaluacion por cuanto ha de tenerse en cuenta en la evaluacion formativa y anual incluyéndose en el
libro de la persona residente. Es responsabilidad de la persona residente la gestion de dicha
evaluacion y su entrega en Unidad Docente al finalizar dicha estancia.

Estancias de cooperacion

El personal en formacién del SSPA podra incorporarse a los diferentes programas de cooperacion
internacional al desarrollo o de ayuda humanitaria urgente promovidos o subvencionados por las
Instituciones Publicas de la Junta de Andalucia y a aquellos otros que por su especial trascendencia se
consideren oportunos por la Direccidn Gerencia del Servicio Andaluz de Salud

La duracién de las estancias para la cooperacién internacional no podra superar el periodo de treinta
dias en cada afo de formacidn sanitaria especializada.

La solicitud y autorizacién se tramitara con la siguiente ruta:

La persona residente contacta con la ONG para ver objetivos, tiempos, sitios... Las condiciones
para las ONG es que tengan sede en Espafia, preferentemente pero no exclusivamente en
Andalucia y que ya tengan un proyecto en marcha

La ONG remite por escrito a la direccidon de personal del SAS los datos de la persona residente, el
tiempo de cooperacion del mismo, sitio...

Una vez que estd autorizad@ por escrito por personal del SAS y tenemos la conformidad de la tutoria
en el modelo oficial de la unidad docente, la persona residente solicita los dias en el area de Personal
del Distrito o Area para su aprobacién por la direccién gerencia (Modelo solicitud de vacaciones,
permisos y licencias)
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RUTA DEL RESIDENTE EN ESTANCIAS

La ruta a seguir en las estancias en el Centro de Salud quedan explicitadas en los planes de acogida
tanto de R1 como de R3-R4. Dichos planes recogen el portafolio de la persona residente en dichas
estancias y los objetivos de aprendizaje priorizados.

Respecto a las estancias hospitalarias, la ruta establecida en la Unidad Docente es:

Presentacion a Jefatura de Servicio y responsable docente

Objetivos durante la rotacion de la persona residente por cada especialidad y portafolio.
Normas basicas de la rotacidn

Evaluacidn formativa

Plan de tutorizacion y seguimiento de la persona tutora

Presentacidn a Jefatura de Servicio y responsables docentes

Al inicio de cada rotacién la persona residente realiza su presentacion tanto a la jefatura de servicio
como a responsables docentes, quienes articularan la distribucion de la rotacién de la persona
residente por el servicio.

Objetivos durante la rotacion de la persona residente por cada especialidad

La persona residente debera formar parte e integrarse como un miembro mas del equipo a su llegada
al servicio hospitalario, involucrandose plenamente en todas las:

(a) Actividades asistenciales
(b) Actividades formativas: sesiones clinicas, reuniones de equipo, pase de guardia, etc..
(c) Actividades de investigacion

Asi mismo se dispone de unos objetivos de aprendizaje para cada especialidad elaborado y priorizado
por grupo de personas tutoras a partir de los explicitados en el Programa Oficial de la Especialidad.
Estos objetivos sitian a la persona residente en el aprendizaje adecuado a su especialidad y sirve de
contenidos para las entrevistas tutora/tutor-residente y para la evaluacién formativa.

El portafolio y objetivos durante las estancias hospitalarias estan disponibles en el apartado Plan de
tutorizacion continua de este documento, los cuales se envian a residentes, personas tutoras de
centros de salud y responsables docentes hospitalarios al inicio del afio formativo.
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Normas basicas de la rotacion

Durante la estancia de la persona residente en rotacion por cada servicio hospitalario deberda, como
cualquier otra integrante del equipo, informar a la persona responsable docente y/o jefatura de
servicio (asi como a la Unidad Docente) de:

(a) Horarios

(b) Permisos y vacaciones

(c) Asistencia a otras actividades formativas
(d) Tramites administrativos

Evaluacion formativa

La persona tutora y las personas colaboradoras realizaran la evaluacion de la persona residente, al
finalizar la estancia formativa con el objetivo de evaluar el progreso y medir las competencias
adquiridas en relacion con los objetivos del programa de formacioén.

Esta evaluacion se efectia mediante modelo normalizado ministerial en el informe de evaluacién
formativa d la persona tutora, haciéndolo llegar a la Unidad Docente.

La persona residente es la responsable de la gestidon de esta evaluacion, haciendo entrega del informe
en la Unidad Docente o comunicando que sera el servicio el responsable de su entrega a la Unidad
docente en tal caso.

Las evaluaciones deberan ser entregadas al finalizar cada rotacion para ser incorporadas al
expediente personal de cada residente y evitar ser entregadas en la Unidad Docente en las ultimas
semanas previas a la evaluacion anual.

Igualmente se establece que la persona residente tendrd que elaborar al final de cada rotacién un
informe de evaluacién por el servicio asi como un informe de reflexién sobre el aprendizaje en la
estancia.

PLAN ROTACIONES ESTRUCTURALES TIPO

El plan de rotaciones estructurales tipo adaptados del Programa Oficial de la Especialidad para cada
zona formativa se presenta en las siguientes paginas:



PROGRAMA ROTACIONES TIPO MEDICINA DE FAMILIA

Primer afio (R1) Segundo (R2) Tercer afio (R3) Cuarto afio (R4)
Atencidén Primaria: 6 meses Medicina interna: 3 meses Atencién Primaria: Atencidn Primaria: 12 meses
Urgencias: 1 mes Cardiologia: 2 meses 5 meses

Digestivo: 1 mes
Neumologia: 1.5 mes
Urologia: 1 mes
Dermatologia: 1 mes
Oftalmologia: 1 mes
Otorrinolaringologia: 1 mes
Traumatologia: 1 mes
Cirugia: 1 mes
Pediatria: 3 meses (1 mes Hospitalaria y 2 meses C.S.)
Ginecologia y obstetricia: 2 mes
Salud mental: 2 meses
Cuidados Paliativos: 1 mes
Observacién Urgencias: 1 mes
Estancias electivas/ Rotaciones Externas (preferencia R3)
Rotaciones rurales

Urgencias: Atencién continuada Urgencias: Atencién continuada Urgencias: Atencién continuada Urgencias: Atencién continuada
Vacaciones: 1 mes Vacaciones: 1 mes Vacaciones: 1 mes O Vacaciones: 1 mes
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PROGRAMA ROTACIONES TIPO ENFERMERIA DE FAMILIA

Area de Gestion Sanitariz

Sur de Granad:

TABLA 1. ESQUEMA DE LOS BLOQUES Y LAS ROTACIONES DE LOS RESIDENTES DE EFyC

dursnts |z ext=ncis &n urgenciz

zde AFZ o dal Hozpitzl)

1 2 3 4 5 b 7 3 9 (100 11 |12 13 |14 (15 |16 |17 18 (19 |20 | 21 | 22
Bloque &: Salud Publica, Epidemiclogia. Proteccidn de |a Salud,
Atencign alaVielencia de Género y Prevencidn de Riesgos:
(12 semanas)
-&ctvia
3 E
) E
- acthid
Blu-que 5: Salud IMental: (4 semanas)
. Loz tumos o gusrdiss de stendi r'l'l"L.!d! yurgente z= sxtsblecerdn zlolsrsode oz 22 sun celendarios de loz centros, = oz
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ROTACIONES TIPO ENFERMERIA DE FAMILIA (DESGLOSE)

BLOQUE 1. ATENCION PRIMARIA DE SALUD (1): 20 SEMANAS

DURACION DISPOSITVO DE LA -
ESTANCIA FORMATIVA ROTACION ROTACION LOCALIZACION
ActividadezdeEnfermeriay Conzultz enfermeriay stencign
atencign Comiciliariz en 12 zemanaz domiciliarizdel Centro de falud Centrodesalud
Atencion Primariz con Tutar
Fedistrizdefamiliz AF 4 zemanas C2almunecar Centrodefslud

C5 Motril-Este

Actividadezde promaocicn de
lzZalud en nificzy
sdolezcentes

2 zemanaz|Segln
proyectosen activo)

Loz propicsdelaZBs
scompsfsndo s profesicnalezdels
Unidad

Ezcueladeenzefianza primaria e
inztituto de enzefianza zecundaria.

Farmaloven

Cosl

Atencicn sancisncs
Institucionalizados

2 zemanas

Enfermerzs Gestoradecasozde AF

Centrodefslud

BLOQUE 2. ATENCION HOSPITALARIA: 22 SEMAMAS

DURACION

Haozpital-PFrimaria

ESTANCIA FORMATIVA = DISPOSITIVO DE LA ROTACION LOCALIZACION
ROTACION
Atencion Dbatétrica: . . lzsmanzizlzdsFartoz i -
Embarszc y Fartos - EemEnEs 1zem=n=zFlsnts Dhetetriciz Hazpital deMatril
Atzncicn =lzMenopauziay e Cinecolozigw s
prevencien del cancer 2 zemana:z ._,_r'_-l..lta::leﬁ.__ldr_'e:::l,__;la,-_ala::le Hezpital de Motril
sinecclesico Litologia
Atencicn aUrgenciaz 2 zemanaz Urgencizz Hozpital de Referencia f .
. = =T ; Hospital de Maotril
Hoszpitalariazy 4 zemanasz 2 zemanaz Dizpositive de Cuidade=Criticos : o P i | Z ——_—
Extrashozpitalariaz v Urgencia=del Distrite [DCCU) Unidades Mavilezdel Arez [DCCU
Atencion 2 Cuidados )
Faligtiv Hezpitalizazian 4 zamanas Unidad de Cuidado=zFalistvoszdel Area Haz=pital de Maotril
Comiciliariz
ConsultzdeCstomisz [Viernes)
ConzultsdeEducacion Disbetoldsics
IMartezy Migrcoles)
Conzultadelnzuficiencia Cardiscs
[Lune=-lueves)
Educacicn Teraspeutica o - - ConsultadeMeumalosia N e
Heozpitalariz = =emanE: Conzults Ezpecislidades: Urc-Derm= Hozpital deMotril
Cirugia
ConzultadeTraumatologia
Hozpital de Dis Cnco-Hematolazico
Unid=sd de Cateterizmo central
Unidad del Dolar
Ceerdinacicn Intarnivales 1zemaznz Enfermera Gestorade Cazsozdel Hospital Haospital de Motril
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comunitarias

en sctivo)

BLOQUE 3, ATENCION PRIMARIA DE SALUD (): 11 SEMAMNAS
DURACION DISPOSITIVO DE LA =
ESTANCIA FORMATIVA - - LOCALIZACION
ROTACION ROTACION
Actividadez deEnfermenizy Conszultz enfermeriay stencicn
Atencion Comiciliariz en 3 zemanas domicilisrizdel Centro deZalud Centro desslud
Atencign Primariz con Tutor
Unided deGestion Clinica: Unidad de Gesticn Clinica:
Cireccion del centroy 1zemanz: Cireccion del centroy Centro desslud
coordinacicn decuidades coordinacien decuidados
Atencicn =l zdulto en s o _ UGC deFizicterapis AF y Terapis U .c;r:':_lta?IE!FE_E;EEFF:?.EI_UEC. )
terspizfizicay ccupscionsl - EEmanzs Ccupacionsl nigsges moviles 0enzoierspiay
terspizccupacionsl
Atencicn en Heridaz Cronicas . ~ Ur;il::la::l_::l;E['feHrT-_zsla_:‘:l_efr?’:r_:a EF& en HCC de Atencicn Frimariz
EC'T'FlEjﬂE & ZEmanas Wwana H:F -:rl__ 3__'\_r-\_r'|-\.3: oz Motril 220 Antonic
Complejas
Ctrazintervenciones . Centro dezalud [seglin proyectos
1zemanz

acompanandeo zlos |:r,_f-=| nalez
implicado

BELOCQUE 4. 5ALUD F‘UBUCA EPIDEMIOLOGIA, F‘HE‘I.-’ENCIDN ¥ PROMOCION, ATENCION A LA VIOLENCIA
DE GEMERO, PROTECCION DE LA SALUD ¥ PREVENCION DE RIESGOS LABORALES: 11 SEMAMAS

de Riszsgoszlaborsles

Izborslez

DURACION DISPOSITIVO DE LA =
ESTANCIA FORMATIVA - - LOCALZACION
ROTACION ROTACION
Actividedezde Epidemiclogiz 2 zemanss Umda?._:,!iiﬁ;iﬁ;cdlzg:FETICL';C:ICF Centro deZalud Maotril-Centro
FrogramazdeFravencion y 2 zemanas Ur'i::la::l_.::!_e_!:re-.-gr'cifr'.ErCchicr' Centro deZalud Metril-Centro
Premocion ¢ Vigilanciadelz falud
Ur'i::ia::i deVigilancizdelz Salud de
Actividadezde Frevencicn y 4o Tral:aja::l,_ = . I
Fremecién delaSalud 1zemanz Medicinz Freventivay Medicina del Hozpital de Maotril
Trabsjo
gntral alimentaric Edificiz "Lz Matraguilla” Motril
'T'ar'||:l..la,.| r'::l-:all'T'-:r't Ey 1 zemanz: Unidad deFroteccicn delasalud | Dizpositivez en Castell, Sslobrefis,
Zalud Ambientsl Almufiecar, Orgivay Albufcl.
-".ter':icr'_a;la_-.-icler':ia::le T — Unidad ::I-E-".t-fr:_cictala"."icler':ia Centro desslud Motril-Cantro
EEnerc deGenero
Atencicn sproblemas 4o Unidsd deTrabajo focial y [
=ociosanitarios 1zemanz Enfermeriz Gestors de Casczde AF Lentre dezlug
Actividadezsobre Frevencion 1 zemanz Unidad dePrevencion de Riesgos Hospital deMatril
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BLOQUE 5. 5ALUD MENTAL : 4 SEMAMNAS

DISPOSITIVO DE LA

DURACION =
ESTANCIA FORMATIVA ROTACION ROTACION LOCALIZACION
Equipo de Salud Mental
Comunitaria de Motril
Atencicn =1z Salud Mental . _ s - N Equipo deZalud Mentsl
infanto-juvenil y adults 7 Eemanas GC deSalud Mental Comunitaria Comunitarizde Orgiva
Hozpitsl deDisdeEslud Mental dal
Hoszpital de Motril

BLOQUE 6. ATENCION PRIMARLA DE SALUD (I1): 21 SEMANAS ﬂ
DURACION DISPOSITIVO DE LA =
ESTANCIA FORMATIVA ROTACION ROTACION LOCALZACION
Atencicn en medic rursl 2 z=manas Stencign Primariz Centrodesslud rursl
Centro deSalud:
Conzulta Espirometrias
Cens e =z
ActividadezdeEnfermerizy Conzults enfermerizy stencion ;F‘r_'LilttaﬁErf‘??ﬁi'
Atencign Domicilizriz en 11 zemana:z domicilisriadel Centro de Salud ,.‘;"r'_:"it E'E‘:"FL'E“':'J_"_,E;“'.F
Stencicn Primariz con Tuter -EnaUltaLermatoscopis
ConzultaCitolosias
Conzulta Mific Sano
Consulta Prevencien Cancer Colon
Actvidedezde Enfermeriz en - _ -.CF‘EI..“:E_:IEF.FI_I'I"EFE '1'E_|C_FECICF' - -
Consultade Acosids 2 z=manas peraRezolucion decazozenlz Centro deSalud
e i Cemanda Mo Demarskble
Artividadezde Enfermeriay Conzultz enfermeriay stencicon
Atencicn Comiciliariaen 4 zemanas domicilisriz del Centro de falud Centro desslud
Atencign Primariz [Mezderezponzabilidad)
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ATENCION CONTINUADA. GUARDIAS

La prestacion de servicios en concepto de atencién continuada contribuye a garantizar la
formacioén integral de la persona residente y el funcionamiento permanente de las Instituciones
Sanitarias y se considera un elemento clave en el proceso de aprendizaje y asuncidén progresiva
de responsabilidades. Dichos servicios se prestaran en los dispositivos que integren la Unidad
Docente, tendran caracter obligatorio debiendo ser supervisadas por las personas
colaboradoras y tutor@s de las unidades asistenciales en las que se realicen.

Para la formacién de especialistas de Medicina y Enfermeria de Familia, los espacios
asistenciales de urgencias son una oportunidad de alto valor en el aprendizaje y desarrollo.

Plan Estratégico Formativo de Urgencias.

En la figura inferior se explicita las estrategias de accidon que conforman el plan estratégico: tres
estrategias operativas y dos planes de soporte y cuidado dirigido al residente.

Estrategia Formativa Urgencias

Estrategia? Estrategia’ Estrategia® Estrategia* Estrategia®
Participacién Ubicacion Tutorizacion Residentes Capacitacion
— - ~
N Espacio Fis® Tutor Referencia Residentes Referencia Sesiones Transversal
\7 Espacio Funcenal Espacios Tutorzacisn Plan Asevo Talleras Copacitacion
Espacio Relacional P|gn Tuterizacién Seguridad Pases Guardia

Incidentes surd=d
Plan Acesida

|/ Reunxén Trimestral
Plan soporte

o % o

La estrategia de soporte/cuidado de la persona residente incluye todas las actuaciones dirigidas
a ordenar el descanso, comida, y todos aquellos elementos que soportan el cuidado fisico y
emocional de la persona residente en una guardia. Incluyendo como esencial los planes de
acogida del primer ano y del transito inicial al segundo ano.

La estrategia de tutorizacion, elemento de cambio estratégico, se basa en la figura de |la persona
tutora de urgencias, médic@ / enfermer@ de familia que se responsabiliza de la guia y apoyo de
un@ o mas residentes a lo largo de los cuatro/dos afios formativos en relacidn a la atencion
continuada
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HERRAMIENTAS FORMATIVAS srencion continuapa

Los recursos de apoyo a disposicidn de la persona residente para la Atencién continuada son:

Plan formativo en Atencidn continuada

Protocolo de Supervisién

Equipo de Tutor@s de referencia y responsables docentes
Objetivos formativos en Urgencias

Seguimiento continuo y Evaluacién formativa anual

1. Plan Formativo en Atencidn continuada

La planificacién de guardias en la UD se realiza teniendo en cuenta la doble condicion formativa y
laboral de la persona residente, por lo que implica la adecuada coordinacidon con los érganos de
direccién de centros y unidades. Las guardias se distribuyen a lo largo de la residencia en tramos por
afo, adecuandose a las rotaciones que se estén realizando en cada periodo, conjugando las
necesidades formativas y asistenciales de los distintos dispositivos y dreas que conforman la UD.

El Programa Oficial de la especialidad de MfyC recomienda un numero minimo de 3 guardias
mensuales, con un maximo de 5 para conseguir los objetivos formativos propuestos.

En el Programa Oficial de la especialidad de EfyC recomienda un nimero minino de 2 guardias
mensuales , con un maximo de 4 para conseguir los objetivos formativos propuestos

La Comision de docencia de la UD del AGSSG aprueba anualmente los planes formativos y también el
de Atencién continuada. En el afio 2023-2024 el nimero de guardias estructurales aprobadas es: 5/
mes para médic@s de familia y 3+ turno 12horas fin de semana o festivo /mes para enfermeria de
familia.

Medicina de Familia

Guardias Estructurales. La ubicacion de estas guardias se detalla a continuacion para el caso de guardias

Numero Policlinica Interior Atencidn 061 S.Nevada Opcional
Guardias SC/Observ. Primaria

R1 5 4 0 2

R2 5 4 0 1

R3 5 2/3 2/1 1

R4 5 1/2 2/1 2 Turnos Turnos Preferencias

variables  variables
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Guardias Especificas. L@s residentes con guardias en:

- Medicina interna: durante el segundo semestre del primer afio de residencia, se realizara 1
guardia especifica al mes, que sustituye a 1 de las de AP.

- Ginecologia y obstetricia (2 meses): 3 especificas al mes

- Pediatria (3 meses): cuando comienza la rotacién en dicha especialidad, comienzan a realizar
turnos en el circuito de pediatria que se continuaran en toda la residencia.

- Traumatologia (1 mes): cuando comienza la rotaciéon en dicha especialidad, comienzan a
realizar turnos en el circuito de traumatologia que se continuaran en toda la residencia.

Guardias Opcionales. La CD tiene aprobadas guardias opcionales de caracter voluntario y a
instancias de la persona residente a fin de contribuir al cumplimiento de acuerdos asistenciales y
resolucion de incidencias.

Enfermeria de Familia
Realizaran en los 3 primeros meses se haran guardias en los SUAP acreditados para la docencia y
a partir del 4 mes realizardn 2 guardias + 1 turno de 12 horas en SUAP y 1 en urgencias

hospitalarias hasta final de la residencia.

En el segundo afio de residencia: ademas de las guardias anteriormente descritas realizaran 5
turnos en urgencias extra-hospitalarias (EPES-061 y transporte sanitario urgente).

2. Protocolo de Supervisidn en dispositivos de Urgencias

La prestacidn profesional de servicios es la esencia del sistema de formacidn especializada vy el
protocolo de supervisidn establece los procedimientos que requiere una practica tutelada donde
el grado de supervisién se reduce conforme el proceso formativo avanza y el bagaje experiencial
de la persona residente facilita su grado de autonomia (principios de tutela y subordinacién)

Es un protocolo revisable cada cuatro aflos o antes si la situacidon lo requiere de forma
extraordinaria

De forma general el nivel de Responsabilidad de la persona residente, estrechamente vinculado
al grado de autonomia y supervisién necesaria, se gradia en tres niveles:

Nivel 1 Maxima responsabilidad y Supervision a demanda. El aprendizaje adquirido permite a la
persona residente actuar de manera independiente, sin necesidad de tutela directa, teniendo a
su disposicion la posibilidad de consultar al facultativ@ responsable (Tutela indirecta/a
Demanda)
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Nivel 2 Responsabilidad Media y Supervisidon directa. El aprendizaje adquirido permite a la
persona residente realizar actividades bajo supervisién directa de la persona tutora o
facultativ@ responsable (Tutela directa/Intervencién tutelada)

Nivel 3 Responsabilidad Minima y Supervision de presencia fisica. La persona residente
observa/asiste a las actividades realizadas por |@s facultativ@s responsables (Supervision
fisica) ya su conocimiento es tedrico con ninguna o escasa experiencia

3. Gestion de la atencién continuada

El tutor hospitalario de MIR MFYC, Dr. Salvador Mangas Ramirez, realiza cada mes una
Propuesta de guardias hospitalarias acorde al plan formativo aprobado en Comisién de
docencia, a criterios internos y consensuados en la unidad, y a principios de igualdad y equidad.

Asi mismo, la jefa de estudios, Dra. Maria José Cruz Rodriguez, realiza cada mes una propuesta
de guardias de atencion primaria, consensuado con |@s responsables de la tutorizacion de los
puntos de AC para los residentes.

Los residentes asignan los turnos por promociones, mediante protocolo de eleccién de guardias
acordado en reunién y aprobado en Comisién de docencia.

L@s residentes gestionan la resolucion de incidencias en marco de acuerdos internos,
compromisos organizativos y asistenciales adquiridos, y derechos de conciliacion laboral y
personal de la persona residente

Angeles Hernandez Pérez, es la responsable de establecer la propuesta de guardias a los EIR de

AFYC acorde al plan formativo aprobado en Comisién de docencia, a criterios internos vy
consensuados en la unidad, y a principios de igualdad y equidad.

4. Tutores y Responsables docentes Servicio Urgencias

La persona residente tendrd una persona tutora de referencia a nivel de urgencias hospitalarias
que realizara seguimiento y apoyo a lo largo de la residencia respecto a la atencién continuada
(estancias formativas y guardias).

L@s residentes y sus tutor@s realizaran entrevistas periddicas de seguimiento.
L@s Jef@s de Servicio de Urgencias y |@s tutor@s Colaborador@s con tareas de coordinacidn

docente en los Dispositivos de Cuidados Criticos y Urgencias y centros de salud
extrahospitalarios donde realizan guardias |@s residentes son:

Jefe servicio Hospital de Motril Dr Salvador Mangas Ramirez

Tutora MIR Dra. Ana Expdsito Tavora

Supervisora Servicio de Urgencias M.2 Isabel Cervilla Fornes

SUAP Motril Dra. Jose Miguel Fernandez Rodriguez
Francisco Antonio Martin Maldonado
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SUAP Almufiecar Dra. Jessica Vallejo Hernandez
M.2 Isabel Cervilla Fornes

SUAP Orgiva Dr. Blanca Valls Pérez
Angeles Hernandez Pérez

SUAP Salobrefia Dra. Marta Canet Jubierre
Inmaculada Fuentes Martin

SUAP Castell de Ferro Dra Rosa Maria Ruiz Fernandez
Francisco Herrera Fernandez

La persona residente elaborard las actividades que se incluyen en el portafolio durante su estancia en
Urgencias. Dicho portafolio facilita la objetivacién de la adquisicién de competencias.

5. Objetivos Aprendizaje en Atencidn Continuada

La persona residente debera formar parte e integrarse como un miembro mas del equipo a su llegada al
servicio de Urgencias, involucrdndose plenamente en todas las:

e Actividades asistenciales

e Actividades formativas: sesiones clinicas, reuniones de equipo, pases de guardia,
etc..

e Actividades de investigaciéon

Los objetivos de aprendizaje forman parte de la Competencia atencién urgente del Programa Oficial
Especialidad

Por tanto se dispone de unos objetivos de aprendizaje para la estancia en Urgencias asi como en el drea

especifica de Observacion, que se envian a residentes, tutor@s de referencia y responsables docentes al
inicio del afio formativo.

6 Evaluacion formativa anual en Atencidon Continuada

De acuerdo con la nueva legislacion en materia de evaluacidn, se explicita que la Comisién de Docencia
determina la evaluacion de la actividad en las guardias como una rotacién especifica, y deberd incluirse un
informe de evaluacidn rotacién

L@s tutor@s y colaboradores realizaran la evaluacién de |@s residentes, al finalizar el afio formativo con el
objetivo de evaluar el progreso y medir las competencias adquiridas en relacion con los objetivos del
programa de formacion.

Esta evaluacion se efectia mediante modelo normalizado ministerial en el informe de evaluacién formativa
de |@s tutor@s, haciéndolo llegar a la Unidad Docente.

Igualmente se establece que |@s residentes tendrd que elaborar al final del aio un informe de evaluacién
por el servicio asi como un informe de reflexion sobre el aprendizaje.
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SESIONES CLINICAS

Las sesiones Clinicas son una actividad de valor para toda la estructura docente por su intima conexién con
la préctica clinica diaria, por la oportunidad de reflexién y discusién grupal y por la posibilidad de encuentro
profesional en la actividad laboral diaria. Es por ello que las sesiones forman parte del portafolio de la
persona residente en cualquiera de los afios formativos y es una actividad longitudinal, continua y
transversal.

Durante la estancia en el Centro de Salud, la persona residente se integra en los programas de sesiones del
centro como asistentes y como docentes.

MIR MEDICINA FAMILIAR:

Independientemente de en qué rotacidn se encuentre la persona residente, se realiza con cardcter semanal,
los jueves en horario de 8.00 — 9.00 h y coordinada por el/la tutor/a hospitalario sesiones de varios tipos:
Revisiones bibliograficas, Medicina basada en la evidencia, Casos clinicos, Comunicacidn y Entrevista clinica.

Para |@s residentes es obligada la asistencia a las sesiones e imprescindible la puntualidad, comenzando a
las 8,15 horas, después de 15 minutos de cortesia. Las ausencias solo estdn justificadas por
permisos/licencias, salientes de guardias y Rotaciones externas o internas fuera de Motril. Habra una hoja
de firmas en cada sesion y se certificara su asistencia.

EIR ENFERMERIA DE FAMILIA:

Independientemente de en qué rotacidn se encuentre la persona residente, se realiza con caracter semanal,
los miércoles en horario de 8,00-9,00 h y coordinada por la Angeles Hernandez Pérez. Las sesiones de
varios tipos: Revisiones bibliograficas, Casos clinicos, Comunicacion y Entrevista clinica, Procesos
asistenciales, programas.....

Para |@s residentes es obligada la asistencia a las sesiones e imprescindible la puntualidad. Las ausencias
solo estan justificadas por permisos/licencias, salientes de guardias y Rotaciones externas o internas fuera
de Motril. Habra una hoja de firmas en cada sesién y se certificara su asistencia.
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FORMACION TEORICO PRACTICA

El Programa tedrico-practico tiene como objetivo maximizar, facilitar y operativizar la progresiva adquisicion
de competencias como un elemento dinamizador de la formacién. Las lineas de accién formativas en las que
se puede integrar la persona residente son:

Organiza Unidad Docente

Caracter Obligatorio/Optativo

Dirigido a EIR de Mfyc / EfyC A.G.S. Sur de Granada
Matriculacion a través de UD

PF UD AFYC
Programa de Formacion Especifico
de Unidad Docente

Organiza Unidad Formacién del A.G.S Sur de Granada
Caracter Optativo/Obligatorio

Dirigido a facultativos y con plazas para EIR
Matriculacion a través de UD y Gesforma

PF DS/AGS
Programa de Formacion
Unidad Formacion Area

Fundacion Progreso y Salud, linea IAVANTE

Caracter Obligatorio

Dirigido a EIR de Andalucia de todas las especialidades
Auto-matriculacion por plataforma PortalEIR

PFCT
Programa de Formacion
Competencias Transversales

Fundacién Progreso y Salud, linea IAVANTE
Caracter Optativo

Dirigido a profesionales de la salud Andalucia
Auto-matriculacion a través de plataforma PortalEIR

PFCE
Programa de Formacion
Competencias Especificas

PORTALEIR es la plataforma web de referencia para la formacién, comunicacién y colaboracién entre
especialistas intern@s residentes y agentes relacionados con la formacién sanitaria especializada en
Andalucia.

GESFORMA SSPA es la plataforma de referencia para las actividades formativas de los Centros del SSPA.

UNIDAD DOCENTE. La UD gestiona planifica, evalta y certifica un programa de cursos sustentado en la
gratuidad y puesta en servicio de los docentes, tutor@s de la UD.


https://www.formacionsspa.es/gesforma-sspa/
http://www.portaleir.es/

Junta de Andalucia

A

Consejeria de Salud y Consumo

UNIDAD DOCENTE A.G.S. SUR DE GRANADA___Programa de Formacion Tedrico Practico

El Programa especifico de la U. Docente basandose en el Programa Oficial de la Especialidad, articula una
propuesta de acciones formativas grupales por afio de residencia y para las 4 areas formativas.

Para la organizacion del cronograma y cursos a realizar durante los 2 Y 4 afios de cada especialidad, existe un
grupo de trabajo compuesto por tutor@s referentes de cada Centro de Salud docente . Este cuadrante
podra verse modificado en algin momento, ya que es un grupo dinamico que valora la viabilidad del curso y
las necesidades tedricas-cientificas que pueden surgir a lo largo de estos afios.

El grupo de trabajo esta constituido:
1. Tutores MIR Medicina de Familia y Comunitaria:

Maria José Cruz Rodriguez: jefa de estudios

Maria Teresa Serrano Leon: tutora de UGC Motril Este

Jose Manuel Montero Ldpez: tutor y referente de UGC Motril San Antonio
Francisco Javier Castro Martinez: tutor UGC Motril San Antonio

Marta Canet Jubierre: tutora y referente de UGC Salobrefia

2. Tutores EIR Enfermeria de Familia y Comunitaria:

Maria José Cruz Rodriguez: jefa de estudios

Francisco Castro Martin: tutor y referente de UGC Motril Este

José Maria Sanchez Palomino: tutor y referente de UGC Motril San Antonio
Angeles Hernandez Perez: tutora y referente de la UGC Orgiva

Inmaculada Fuentes Martin: tutora y referente de UGC Salobrefia

Area de Gestién Sanitariz

Sur de Granadz



Area de Gestién Sanitariz

Junta de Andalucia Sur de Granadz:

Consejeria de Salud y Consumo

Formacion a través de la Unidad Docente multidisciplinar de AfyC AGSSG

Caracter Obligatorio, como componente del Plan formativo de la persona Residente
Dirigido a Residentes de MFyC / EfyC del AGSSG

Matriculacion a través de Unidad Docente

R1 MIR MEDICINA DE FAMILIA R2 MIR MEDICINA DE FAMILIA
1. Basico de Urgencias 1. Radiologia Clinica Basica

2. Ley orgdnica y de Proteccion de datos. 2. Eventos adversos y seguridad
Compromiso de confidencialidad. Historia 3. Disefio Proyectos Investigacion

Clinica digital Diraya y sistemas informaticos | 4. Electrocardiografia . Arritmias cardiacas
3. Salud publica, EDO. Accidentes de riesgo 5. Cirugia menor y técnicas de infiltracion
bioldgico.

4. Prevencion riesgos labolares. Gestidon
ambiental.

5. Introduccidn a la especialidad de Atencidn
Familiar y Comunitaria. Aprendizaje y Plan
formativo .Herramientas Evaluacion y Portal
EIR

6. Atencién Familiar: Caso Clinico en AP

7. Taller de Atencién Comunitaria

8. Comunicacién. Entrevista clinica.

9. Evidencia y Busqueda en BVSSPA

10. Electrocardiografia . Arritmias cardiacas
11. Radiologia clinica Clinica Basica

R3 MIR MEDICINA DE FAMILIA R4 MIR MEDICINA DE FAMILIA

1. Prescripcién y Seguridad del paciente: uso | 1. Elaboracién comunicaciones cientificas
adecuado del medicamento 2. Ecografia Clinica
2. Atencion a Mujer. Salud y Ginecologia 3. Electrocardiografia . Arritmias cardiacas

3. Elaboracién de comunicaciones cientificas. |4. Manejo del/la paciente con DM-2

4. Andlisis Datos. Interpretacion Sesgos 5. Manejo del/la paciente con EPOC/asma

5. Abordaje Psicosocial 6. Manejo del/la paciente con HTA, dislipemia
6. Ecografia Clinica e Insuficiencia Cardiaca

7. Teledermatologia 7. Atencién a la comunidad

8. Electrocardiografia . Arritmias cardiacas 8. Gestidn de la consulta

9. Cirugia menor y tecnicas de infiltracién 9. Interpretacion de retinografias.

10. Soporte vital avanzado
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R1 EIR ENFERMERIA DE FAMILIA

R2 EIR ENFERMERIA DE FAMILIA

1. Basico de Urgencias

2. Ley orgénica y de Proteccion de datos.
Compromiso de confidencialidad. Historia
Clinica digital Diraya y sistemas informaticos
3. Salud publica, EDO. Accidentes de riesgo
bioldgico.

4. Prevencion riesgos labolares. Gestidon
ambiental.

1. Soporte vital avanzado

2. Abordaje de las enfermedades
cardiovasculares: DM, HTA, dislipemia,
Insuficiencia Cardiaca, anticoagulacion.

3. Abordaje de la EPOC.

4. Manejo de las heridas créonicas complejas

5. Elaboracién de comunicaciones cientificas

6. Elaboracion de un proyecto de investigacion.

5. Introduccidn a la especialidad de Atencidn
Familiar y Comunitaria. Aprendizaje y Plan
formativo .Herramientas Evaluacion y Portal
EIR

6. Atencién Familiar: Caso Clinico en AP

7. Comunicacion. Entrevista clinica.

8. ECG basico

9. Cirugia menor

10. Soporte vital avanzado

11. Evidencia y Busqueda en BVSSPA

FUNDACION PROGRESO Y SALUD. LINEA IAVANTE P
Programa de Formacion en competencias Trasnsversales (PFCT)

El modelo de formacién de especialistas en ciencias de la salud Sistema Sanitario Publico de Andalucia ha
venido contemplando desde el afio 2002 la existencia de un programa de formaciéon en competencias
transversales dirigido a |a totalidad de |@s especialistas en formacion del SSPA. La formulacién del Programa
de Formacidn en Competencias Transversales (PFCT) supone una aproximacién a las materias comunes que
son desarrollados con mayor profundidad en los Programas Oficiales de las Especialidades

El Programa de Formacién en Competencias Transversales tiene cardcter plenamente virtual y responde en
cuanto a estructura al modelo de formacién MOOC (Massiv Online Open Course).

Para el desarrollo del Programa se cuenta una plataforma de formacién, incorporada en la web PortalEIR, en
la que prima la maxima simplicidad en el disefio y la claridad en cuanto al uso de las funcionalidades.

La matriculacion se re realizard de forma individualizada por cada especialista en formacién a través de la
plataforma PortalEIR y en los plazos convocados para cada mdédulo que se anunciardn desde la plataforma y
desde las Comisiones de Docencia de todos los centros. Su realizacidn esta previsto que se realice durante
los primeros afios de especialidad
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Los contenidos del programa se integran en 9 Médulos, que se detallan en la siguiente tabla.
El Itinerario Formativo de cada mddulo guiard |@s EIR en los contenidos que se estructuran por semanas de
actividad. El contenido se desarrolla con una metodologia dindmica en la que se alternan presentaciones,

videos-clases, lecturas, foros, tareas y cuestionarios, que dan respuesta a un mismo objetivo.

La evaluacidn se realiza a partir de las tareas incluidas en cada bloque de actividad. Los criterios de
evaluacion estan descritos en la guia didactica del Médulo.

La Certificacién se emitird por cada Mddulo independientemente y se recibird una vez finalizada con la
calificacién “Apta” en la evaluacion.

Los EIR recibiran la informacién a través de email remitido por la Unidad Docente, cada vez que se
convoquen dichos cursos.

Los EIR, una vez finalizado el curso notificara a la UD mediante email la realizacion del mismo.



Junta de Andalucia

Consejeria de Salud y Consumo

Fundacion Progreso y Salud, linea IAVANTE

Caracter Obligatorio

Dirigido a EIR de Andalucia de todas las especialidades
Auto-matriculacién por plataforma PortalEIR

Area de Gestién Sanitariz

Sur de Granadz

Mddulo 1: Bioética y profesionalismo.

Unidad didactica 1: Introduccion a la bioética clinica. Hechos y valores.

Unidad didactica 2: Etica de la relacién clinica. Consentimiento informado. Confidencialidad y secreto
profesional.

Unidad didactica 3: Método deliberativo para resolucién de conflictos éticos. Comités de ética asistencial.
Unidad didactica 4: Aspectos éticos al final de la vida.

Madulo 2: Comunicacion asistencial

Unidad didactica 1: Generalidades de la comunicacion

Unidad didactica 2: Entrevista clinica semiestructurada: fase exploratoria.
Unidad didactica 3: Entrevista clinica semiestructurada: fase resolutiva.
Unidad didactica 4: Comunicacién en situaciones dificiles.

Moddulo 3: El uso racional de los recursos diagndsticos, terapéuticos y de cuidados

Unidad didactica 1: Uso racional de recursos diagndsticos.
Unidad didactica 2: Uso racional de los recursos terapéuticos.
Unidad didactica 3: Uso racional de los cuidados.

Modulo 4: Equidad y determinantes sociales de la salud

Unidad didactica 1: Conceptos introductorios.

Unidad didactica 2: Ejes de desigualdad.

Unidad didactica 3: La equidad en el sistema de salud.

Unidad didactica 4: Practicas equitativas como profesionales de la salud.

Moddulo 5: La practica basada en la evidencia. PBE

Unidad didactica 1: Incertidumbre en la toma de decisiones clinicas

Unidad didactica 2: Formulacion de preguntas clinicamente relevantes y operitivizacion en formato PICO.
Unidad didactica 3: Busquedas de informacion eficaces: introduccion y estrategia para “empezar a andar”
en la Busqueda Bibliografica.

Unidad didactica 4: Valoracion critica de la lectura cientifica.

Mddulo 6: Seguridad del paciente y de los profesionales

Unidad didactica 1: Introduccién a la seguridad del paciente.

Unidad didactica 2: Gestion e identificacion de riesgos: Enfoque pro-activo

Unidad didactica 3: Gestion de riesgos e indicentes: Enfoque reactivo

Unidad didactica 4: Buenas practicas en la atencion para minimizar infecciones asociadas a la asistencia
sanitaria

Unidad didactica 5: Otras buenas practicas para la atencién integral segura.

Unidad didactica 6: Seguridad del paciente en relacidn con el uso de las tecnologias de informacion
sanitaria

Unidad didactica 7: Accidentes con riesgo bioldgico. Procedimiento y tratamiento preventivo.

Unidad didactica 8: Implicacion activa de pacientes y ciudadania. Sobre “estudios en pacientes de AP
sobre la percepcién de su seguridad”.
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Junta de Andalucia Sur de Granadz:

Consejeria de Salud y Consumo

Fundacion Progreso y Salud, linea IAVANTE

Caracter Obligatorio

Dirigido a EIR de Andalucia de todas las especialidades
Auto-matriculacién por plataforma PortalEIR

Médulo 7: Metodologia de la Investigacion

Unidad didactica 1: Necesidad de la investigacion.

Unidad didactica 2: Epidemiologia basica.

Unidad didactica 3: Pregunta de investigacidn-Hipotesis-Objetivos.
Unidad didactica 4: Tipos de disefios de estudios epidemioldgicos.
Unidad didactica 5: Muestra y tamafio muestral.

Unidad didactica 6: Variables, tipos, recogida de datos.

Unidad didactica 7: Limitaciones y sesgos.

Unidad didactica 8: Analisis de datos.

Unidad didactica 9: Aspectos Eticos y Legales de la Investigacion en salud.
Unidad didactica 10: Difusion de los resultados.

Moddulo 8: Principios legales aplicables al ejercicio de las especialidades en ciencias de la salud.

Unidad didactica 1: Confidencialidad y secreto profesional.

Unidad didactica 2: Capacidad toma de decisiones, derechos al final de la vida,prestacién de la ayuda a
morir. Voluntades vitales

Unidad didactica 3: Comisiones clinicas.

Unidad didactica 4: Documentos clinicos legales.

Unidad didactica 5: Protocolos para deteccidn precoz de situaciones de riesgo.

Modulo 9: Trabajo en equipo

Unidad didactica 1: Introduccion al trabajo en equipo.

Unidad didactica 2: Condiciones para que un equipo funcione.
Unidad didactica 3: Habilidades para el trabajo en equipo.
Unidad didactica 4: Ventajas y retos para el trabajo en equipo.
Unidad didactica 5: El equipo en la resolucién de conflictos.

INVESTIGACION. GESTION DEL CONOCIMIENTO

Los Programas Oficiales de la Especialidades de MFyC y EfyC, establecen que la Investigacién de Calidad
debe ser fomentada como instrumento fundamental para generar conocimiento.

Las competencias en investigacidon que deben adquirir |@s residentes, se detallan en el Programa Oficial de
la Especialidad, ordenadas en complejidad y prioridad de aprendizaje. Esta clasificacién permite definir para
cada residente un proyecto personal competencial desde el nivel basico al de excelencia, y por tanto
adaptado a sus preferencias, expectativas y contexto individual .
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PRIORIDAD Y COMPETENCIAS APRENDIZAJE POE MfyC
Proyecto Personalizado de Investigacion para la persona residente

e |dentificar necesidades de mayor informacién cientifica de calidad y formular preguntas
adecuadas

e Conocer las estrategias de busqueda en las principales bases bibliograficas (Medline, Libreria
Cochrane...) y manejarlas con habilidad media

I , . L

e Colaborar en algun proyecto de investigacidon en curso

o |dentificar los aspectos éticos inherentes a toda investigacién biomédica y la necesidad de su
garantia

e Realizar actividades de mejora comunicacional en transmisién de conocimientos.

e Presentar comunicaciones médicas en foros de investigacion.

1 e Presentar de forma metodoldgicamente correcta los resultados de investigacion en forma de
comunicacion a un congreso (oral o poster)

e Tener los conocimientos y habilidades necesarios para plantear/disefiar un trabajo de
investigacion en relacidn a su practica (objetivo, tipo de disefio, poblacidon, muestra y técnica
de muestreo, variables de estudio), con un interés especial por la elecciéon de variables
resultados relevantes

e Llevar a cabo un proyecto de investigacion

e Conocer estrategias de analisis estadistico: marco de aplicacidn, utilidad, restricciones a su
uso

I . A - o

e Poder colaborar en realizar un analisis estadistico de trabajo de investigacién

e Tener conocimientos y habilidades para escribir un original con los resultados de un
proyecto de investigacion realizado
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OBJETIVOS APRENDIZAJE. TAREAS FORMATIVAS___ POE
Proyecto Personalizado de Investigacion para la persona residente

CO1. Conocer y manejar las | Realizar bliisqueda en BVSSPA
fuentes principales de
documentacidn cientifica e He manejado las principales bases disponibles en BV del SSPA

e He utilizado la base de datos Medline

e He realizado la busqueda del descriptor adecuado (Descriptores MESH)

e He utilizado calificadores basicos

e He realizado busquedas de método y he aplicado filtros

C02. Realizar lectura critica | Lectura critica de articulos cientificos
de articulos cientifi-cos

e He realizado lecturas criticas valorando la validez interna de un estudio cientifico
(disefio y métodos)

e He realizado lecturas criticas valorando los resultados de un estudio cientifico
(Intervalos de confianza y significacidn estadistica)

e He realizado lecturas criticas valorando la aplicabilidad de sus resultados (validez
de la conclusion, su aplicacidn a la practica y si responde a pregunta clinica

C03. Conocer principios
éticos de la investigacion
biomédica. e He valorado en articulos los principios éticos basicos que regulan la investigacidn
(respeto, beneficiencia, justicia)

Aplicar principios de ética a informacién

C04. Conocer principios
basicos de disefio de pro-
yectos de investigacion vy
aplicarlos a uno propio

Trabajo Investigacion
e He definido con claridad: pregunta, objetivos e hipdtesis

e Heelegido el disefio idoneo

e He seleccionado poblacidén adecuada: criterios, fuentes, sesgos y confusion
e He seleccionado y definido las variables

e He medido las variables con precision y exactitud (fiabilidad y validez)

e He calculado correctamente el nimero de individuos necesarios

e He planeado la estrategia de analisis

e He ejecutado el estudio con minuciosidad

e Heinterpretado los resultados con precaucion

e He comunicado los resultados con rigor
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El apoyo formativo lo facilita: tutor@s de Centros de salud, equipo central de la UD asi como la Unidad de
Investigacion del AGS Sur de Granada, cuya responsable es Diia Herenia Garcia Serran que ha impulsado:

“Aula del Conocimiento”: espacio dedicado a seminarios informativos sobre diferentes aspectos
de la actividad investigadora. Informacidn basica de cdmo realizar un proyecto. Presentacién de un
protocolo al Comité de Etica. La pregunta investigacion. Revisidn sistematica. Sesiones de diferentes
catedras, por ejemplo, la Catedra SMERGEN- UGR y otras. Recursos de apoyo FIBAO ( ensayos
clinicos, estudios observacionales), recursos, financiacion.

Formacion en investigacion: Se ha generado un Plan formativo tipo de investigacion, que sera revisado
cada cuatro afos. Este plan formativo se construye en la consideracion de que “a investigar se aprende
investigando”, lo que implica una estrategia formativa basada en contextos de investigacion reales y
accesibles a |@s residentes

- Busqueda bibliografica.
- Disefio de un Proyecto de investiacion.
- Metodologia de la investigacién.

- Investigacidn cualitativa.

Ademads el AGS Sur de Granada, cuenta con la inestimable colaboracién de la Catedra de Docencia
e Investigacion en Medicina de Familia SEMERGEN -Universidad de Granada, que dirige Don Eladio Jiménez
Mejias, Médico de Familia y Profesor Titular de la Universidad de Granada en el Departamento de Medicina
Preventiva y Salud Publica.

La idea global es generar si es posible, un grupo motor de personas (senior y junior del dambito
académico y de las UU.DD) que vaya aumentando el potencial de la Medicina de Familia , tanto docente
como investigador, optimizando al maximo los recursos y el potencial que tenemos.

Los objetivos marcados son:
i) Objetivo general:

- Fomento de la presencia, visibilidad y peso especifico de la docencia e investigacion selectiva
desde y para la Atencién Primaria, tanto en el ambito asistencial, como en el académico de grado y
posgrado.

ii) Objetivo intermedio

- Aumentar el nimero de profesores/as en sus diferentes figuras: Asociados, Colaboradores, Venias
Docendi, etc. en el Departamento de Medicina a fin de poder impartir no sélo la Medicina de
Familia sino, todas aquellas materias clinicas en especial, sobre los problemas de salud mas
prevalentes.
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iii) Objetivos especificos

- Informar a los MIR de MFyC del potencial papel del Médico de Familia en el dmbito
académico e investigador y de su peso en la carrera profesional y en la bolsa (hasta 20 puntos
diferenciales).

- Ofertar formacion en metodologia de investigacion basica y avanzada (causalidad, tipos de
estudios, sesgos, y manejo de datos descriptivos, y analiticos bivariantes y multivariantes y
herramientas de lectura critica: Red CASPe; Normas CONSORT, Guia STROBE, Escala de JADAD,

etc.)(Objetivo compartido con las Unidades Docentes).

-Ofertar la posibilidad de apoyo o soporte metodoldgico a ideas y propuestas singulares de su
interés (Objetivo compartido con las Unidades Docentes).

- Dar a conocer el Programa de Doctorado en Medicina Clinica y Salud Publica. Requisitos para
la defensa de una Tesis Doctoral por parte de un Médico de familia. Papel de la Catedra.

- Informar de los proyectos estatales y autondmicos de los que soy IP
- Informar de las lineas estratégicas y factibles desde las Unidades Docentes.

- Ofertar como lineas estratégicas en Atencidn Primaria: El estudio del COVID persistente;
Impacto del COVID-19 en el control de patologias crdnicas: cardiovasculares y diabetes.

IMPRESCINDIBLE: Todo ello con una visién de factibilidad y con asuncién de compromisos
mensurables y objetivables.

BIBLIOTECA VIRTUAL SISTEMA SANITARIO PUBLICO ANDALUZ
GESTION DE CONOCIMIENTO

La Biblioteca virtual del Sistema Sanitario Publico Andaluz (BVSSPA) es un recurso de gestién del
conocimiento que el Servicio Andaluz de Salud pone a disposicion de sus profesionales.

El manejo de la BVSSPA con un enfoque de utilidad en la actividad clinica de |@s residentes es objetivo
formativo prioritario en la UD que se inicia con caracter longitudinal desde el primer afio de residencia y
primer dia de incorporacién. Este objetivo de aprendizaje interviene en todas y cada una de las
competencias esenciales y especificas del programa oficial de la especialidad

La destreza de |@s residentes en gestidon del conocimiento en cualquier afio formativo debe evidenciarse
en las tareas de sus portafolios (casos clinicos, sesiones clinicas, informes de reflexién, incidentes criticos
etc.) como prueba de su uso habitual en la practica clinica

Los recursos que facilita la UD, ademdas de los ofrecidos en cada Centro de Salud son Las acciones
formativas mediante curso sobre manejo de BVSSPA , en los primeros afos de la residencia.
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ESPACIOS WEB DE RESIDENTES
GESTION DE INFORMACION Y PARTICIPACION

Desde este aflo contamos con espacio virtual con acceso libre a tutor@s, colaborador@s docentes,
residentes y profesionales donde se accede a material tanto legislativo, de ayuda docente , guias, cursos,
sesiones....

Este espacio esta gestionado por el equipo central de la Unidad Docente y se rige rigurosamente por la
legislacidn referente a la proteccion de datos personales

Se encuentra en la pagina web del area, se llama SAGA.

Ademas de este espacio propio de esta UD, la persona residente cuenta con:

PLATAFORMA PORTALEIR 5.0

https://www.portaleir.es/

El PortalEIR 5.0 es la plataforma web de referencia para la formacién, comunicacion y colaboracion entre
especialistas internos residentes, y agentes relacionados con la formacién sanitaria especializada (FSE) en
Andalucia

PLATAFORMA PROFESIONAL DEL SERVICIO ANDALUZ DE SALUD

https://ws027.juntadeandalucia.es/profesionales/eatencion/login.asp

Espacio de profesionales del SAS desde el que se accede de manera segura, tras darse de alta, a diferentes
servicios en funcidn de su perfil profesional

Néminas & INormativa interna del SAS h
Planilla laboral 2 IOferta de Empleo Publico +
Informe CRP h IConcurso de traslado +
Reconocimiento de servicios prestados + IBiinoteca Virtual del SSPA +
Certificado de servicios prestados + IComumca Salud Mental +
Formularios i I Promociones y ofertas para profesionales del SAS +
Cursos de Prevencion de Riesgos Laborales + Sistema de Informacién del Acuerdo de Gestion +
Clinica (SIAGC)

Comunidades virtuales +

ICertiﬂcacwén ACSA +
Valor CRP-EDP &

IAcreditacién prescripcién enfermera +

PLATAFORMA WEB DE MINISTERIO DE SANIDAD, CONSUMO Y BIENESTAR SOCIAL

https://www.mscbs.gob.es/va/profesionales/formacion/home.htm



https://www.mscbs.gob.es/va/profesionales/formacion/home.htm
https://ws027.juntadeandalucia.es/profesionales/eatencion/login.asp
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PLAN DE TUTORIZACION Y SEGUIMIENTO CONTINUO
TRANSVERSAL PARA TOD@S L@S RESIDENTES

El plan de seguimiento continuo de la persona tutora a la persona residente es un elemento consustancial al
aprendizaje y a la evaluacién formativa cualquiera que sea el afio formativo |@s residentes y/o el espacio
asistencial formativo en que se encuentren.

El plan de continuidad en la tutorizacién es especialmente relevante en el periodo de estancias hospitalarias
de la persona residente que, de acuerdo al Programa oficial de la especialidad de Mfyc, es de dos afosy a la
de EfyC afio y medio.

Las Herramientas que aseguran la continuidad de tutorizacion establecidas en el POE y en la legislacidn
sobre evaluaciéon formativa son: (1) Entrevistas entre persona tutora y residente (2) Objetivos de aprendizaje
de@ y Enfermer@ de familia en Centro Salud y estancias hospitalarias (3) Libro del residente (4) Portafolio
de la persona residente

ENTREVISTAS PERSONA TUTORA Y RESIDENTE

La Entrevistas persona tutora y residente han de ser pactadas, estructuradas y de
obligado cumplimiento por cuanto garantizan la continuidad de tutorizaciéon

La persona tutora es responsable de su realizacién y su finalidad es supervisar la
marcha de la ruta formativa, revisar las actividades y contenidos del Libro del
Residente, y establecer un didlogo significativo (feed-back) que potencie la
autoevaluacion y el autoaprendizaje.

Estas entrevistas, muy relevantes en el periodo de estancias hospitalarias, deben
registrarse en el libro del residente, en los informes de evaluacién formativa de la
persona tutora y en el portalEIR

El nimero de entrevistas anuales es al menos de cuatro y se realizardn
trimestralmente y en momentos de oportunidad, al inicio y final de un bloque
formativo, para reflexionar sobre objetivos de aprendizaje, valorar los avances vy
déficits, y poder incorporar medidas de mejora.

La entrevista del mes de incorporacion marca la acogida de la persona tutora a la
persona residente y establece el necesario conocimiento mutuo
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LIBRO DEL RESIDENTE

Libro del residente es el soporte de registro de las actividades de la persona
residente. Cada anualidad formativa compondra un capitulo del mismo, que se
abrira al inicio y se cerrard al final del afio formativo; siendo un soporte esencial de
la evaluacidn formativa continua de la persona tutora.

El libro de caracter ministerial es propiedad de la persona residente, quien lo
cumplimenta con ayuda y supervisién de su tutor@. Los datos que contenga estan
sujetos a la legislacion aplicable sobre proteccidon de datos de caracter personal y
secreto profesional.

Las caracteristicas del libro del residente son, entre otras:

a) Su caracter obligatorio.

b) Ser un registro de actividades con pruebas objetivas sobre el proceso de
aprendizaje de la persona residente; incorporandose datos cuantitativos y
cualitativos que seran tenidos en cuenta en la evaluacién continua del proceso
formativo.

d) Ser un instrumento de autoaprendizaje que potencie la reflexion individual y
conjunta con la persona tutora a fin de mejorar el aprendizaje durante cada afio
formativo. Es por ello que incluye las entrevistas tutor@ residente

e) Ser un recurso de referencia y de valoracion del progreso competencial de la
persona residente.

OBIJETIVOS DE APRENDIZAJE A MONITORIZAR

Los objetivos de aprendizaje en cada anualidad formativa extractados de la guia de
competencias de la persona residente (programa oficial especialidad MfyC y de EFyC)
son un soporte para el seguimiento continuo de la tutorizacién y la valoracion del
progreso en la adquisiciéon de competencias.

Estos objetivos de aprendizaje facilitan la supervision de la marcha de la ruta
formativa de la persona tutora conformando contenido esenciales en el didlogo
significativo (feed-back) entre tutor@ y residente (entrevistas)

La persona residente dispone de objetivos esenciales de aprendizaje elaborados en la
unidad docente con el conjunto de tutor@s, y aprobados en comisidn asesora para:
(1) Estancia en centro salud, (2) Estancias hospitalarias, (3) Guardias y Estancias en
urgencias, (4) Sesiones clinicas y (5) Investigacion; incluyéndose éstos en los
diferentes portafolios de |@s residentes y en los informes de evaluacion
normalizados
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PORTAFOLIO DE LA PERSONA RESIDENTE

El portafolio y actividades de la persona Residente es una herramienta de relacion,
feed back y evaluacién formativa continua de la persona tutora sobre la evidencia del
progreso personal y competencial de la persona residente; y por tanto esencial en la
construccién continua del plan formativo individual

Los Instrumentos que componen el portafolio formativo son: Incidentes criticos,
Informes de reflexidon, Procesos de observacién estructurada tipo MiniCex, Valoracidn
3602 autovaloracién, valoracion por iguales y por diferentes tutor@s, casos clinico,
entrevistas, sesiones, proyectos, experiencias etc.

EVALUACION DE LA PERSONA RESIDENTE

La Unidad docente multidisciplinar de AFyC y su comisién de docencia es responsable del disefio de un Plan
Evaluativo Global de caracter Interno que garantice la evaluacidon de adquisicion de las competencias
profesionales durante el periodo de residencia mediante la evaluacion formativa, anual y final de |@s
residentes de la Unidad.

A este respecto la Unidad docente dispone de un procedimiento Interno de Evaluacién que con motivo de
la nueva legislacién sobre documentos de evaluacién ha sido revisado y aprobado en comisién de docencia
en el afio 2020.

A modo de sumario, la evaluacién de la persona residente de caracter Ministerial integra tres procesos: la
evaluacion formativa, la evaluacidon anual y la evaluacidn final de |@s residentes al acabar el segundo
(EFYC) y cuarto afio ( MFYC).

EVALUACION FORMATIVA CONTINUA

La Evaluacién formativa continua es responsabilidad de la persona tutora y su finalidad es efectuar el
seguimiento del proceso de aprendizaje de la persona residente, permitiendo evaluar su progreso, medir la
competencia adquirida en relacién con los objetivos del programa de formacion y de su afio formativo,
identificar las dreas y competencias mejorables y aportar sugerencias y acciones especificas para corregirlas.

Los instrumentos de evaluacién formativa son, entre otros: Entrevistas periddicas de tutor@ y residente,
libro de residente, portafolio, Informes de evaluacidon formativa de la persona tutora que han de ser
incorporados al expediente central de la persona residente en la unidad.

EVALUACION CALIFICATIVA ANUAL
La Evaluacién anual es responsabilidad del comité de evaluacidn quien se basara en el informe anual de la

persona tutora. Su finalidad es calificar los conocimientos, habilidades y actitudes de la persona residente al
finalizar cada afio formativo, en los siguientes términos:
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a) Positiva: la persona residente alcanza el nivel exigible para considerar que se han cumplido los objetivos
del programa formativo en el afio que se trate. La puntuacién cuantitativa sera >=5, en escala de 1-10

b) Negativa: La persona residente no alcanza el minimo exigible para considerar que se han cumplido los
objetivos del programa formativo en el afio que se trate, o por causas adminsitrativas. La puntuacién
cuatitativa sera <5 (escala de 1-10). Las evaluaciones negativas, recuperables y no recuperables, tienen los
siguientes supuestos.

e Insuficiencias de aprendizaje susceptibles de recuperacién.
e Imposibilidad de prestacién de servicios >25% de jornada anual, debido a suspensién del contrato

u otra causa legal

e Reiteradas faltas de asistencia no justificadas, o notoria falta de aprovechamiento o insuficiencia
de aprendizaje no susceptible de recuperacion

EVALUACION CALIFICATIVA FINAL

La evaluacidén final es responsabilidad del comité de evaluacion y su finalidad es verificar que el nivel de
competencias adquirido durante todo el periodo de residencia le permite acceder al titulo de especialista;
otorgando a cada residente una de las siguientes calificaciones: (1) Positiva (2) Positiva destacado (3)
Negativa

EVALUACION AUTONOMICA __ Opinién de la persona residente

La UD impulsa/informa a la persona residente de la apertura de encuesta anual y anénima en plataforma
portaleir al final de cada afio formativo en junio para su cumplimiento

EVALUACION ESTRUCTURAL INTEGRAL E INTERNA

La UD elaborard y difundira de forma anual una memoria con la intencién de que sea una herramienta
enfocada a la mejora continua de la unidad.

En la misma, quedara reflejada:

1. Evaluacidn a la persona residente.

2. Evaluacién del Plan formativo___cursos, sesiones, guardias y estancias.

3. Autorizacién tutor@s

4. Actividad de Comisién docencia.

5. Grupos de trabajo

6. Procedimientos nuevos o sometidos a revision del plan de calidad formativa de la Unidad
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ANEXO | : LEGISLACION
FORMACION ESPECIALISTAS INTERN@S RESIDENTES

La Legislacién que regula la Formacion Sanitaria Especializada es accesible en: (1) Web Ministerio de
Sanidad, Consumo y Bienestar Social. (2) Plataforma PortalEIR 5.0 Especialistas Internos residentes de
Andalucia (3) Web Unidad docente multidisciplinar de Afyc de AGSSG ( en proceso de creacion).

La regulacion vigente principal con los enlaces para su acceso se detalla en recuadro:

RD 1146/2006, de 6 de octubre , por el que se regula la relacidn laboral especial de residencia para la
formacién de especialistas en Ciencias de la Salud.
https://www.boe.es/eli/es/rd/2006/10/06/1146/con

RD 183/2008, de 8 de febrero , por el que se determinan y clasifican las especialidades en Ciencias de
la Salud y se desarrollan determinados aspectos del sistema de formacidn sanitaria especializada

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
composicién y funciones de las comisiones de docencia, a la figura del jefe de estudios de formacién
especializada y al nombramiento del tutor.
https://www.boe.es/boe/dias/2008/03/05/pdfs/A13586-13587.pdf

Orden SS1/81/2017, de 19 de enero, por la que se publica el Acuerdo de la Comisidon de Recursos
Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el que se aprueba el protocolo mediante el que se
determinan pautas basicas destinadas a asegurar y proteger el derecho a la intimidad del paciente por
los alumnos y residentes en Ciencias de la Salud.
https://www.boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2017-1200

Programas formativos oficiales de especialidades en Ciencias de la Salud.
http://www.msc.es/profesionales/formacion/docs/medifamiliar.pdf

Decreto 62/2018, de 6 de marzo, por el que se ordena el Sistema de Formacion Sanitaria Especializada
en Ciencias de la Salud en el Sistema Sanitario Publico de Andalucia.
https://juntadeandalucia.es/boja/2018/48/3

Resolucién de 21 de marzo de 2018, de la Direccidn General de Ordenacién Profesional, por la que se
aprueban las directrices bdsicas que deben contener los documentos acreditativos de las evaluaciones
de los especialistas en formacion.

https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-2018-5385



https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-2018-5385
https://juntadeandalucia.es/boja/2018/48/3
http://www.msc.es/profesionales/formacion/docs/medifamiliar.pdf
https://www.msssi.gob.es/profesionales/formacion/guiaFormacion.htm
https://www.boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2017-1200
http://boe.es/boe/dias/2017/02/06/pdfs/BOE-A-2017-1200.pdf
https://www.boe.es/boe/dias/2008/03/05/pdfs/A13586-13587.pdf
https://www.boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2008-4321
https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-2008-3176
https://www.boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2008-3176
https://www.boe.es/eli/es/rd/2006/10/06/1146/con
https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-2006-17498
https://www.portaleir.es/
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/formacion/legislacion.htm
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ANEXO II : ROTACION RURAL ORGIVA

Programa de la Rotacion

El tiempo recomendado para la rotacioén rural de los EIRde MFyC es de minimo 1-2 meses. A lo
largo de la semana de trabajo los EIR iran adquiriendo y desarrollando habilidades en diferentes
ambitos de trabajo de la Atencion Primaria Rural.

El calendario semanal previsto para los EIR en rotacion es el siguiente:
1. Trabajo en los consultorios rurales:

Se trata de consultorios rurales pertenecientes a la UGC de Orgiva; con pequefias
poblaciones. Cuentan con 1 médico/a y 1 enfermero/a de familia habitualmente, que precisan
vehiculo propio para desplazamientos. El trabajo del EIR en dichos consultorios consistira en:

Participacion del MIR en la gestion habitual de la consulta de Medicina de Familia
atendiendo, entre otros:

+ Demanda clinica
+ Avisos a domicilio

+ Demanda de urgencias (en el consultorio y a domicilio)

El MIR/EIR participara en la consulta de Enfermeria desarrollando habilidades y
técnicas propias de la misma:

+ Extracciones y analiticas

+ Curas

+ Control de constantes y anticoagulacion
+ Vacunacion

+ Actividades preventivas

II. Urgencias Médicas de ()rgiva (UMOR)

Se trata de la UVI Movil de Urgencias que cubre toda la Zona Basica de Salud (ZBS) de
Orgiva. Atiende Urgencias y Emergencias en el propio Centro de Salud (CS) de Orgiva, donde tiene
su sede, asi como las gestionadas desde el Centro Coordinador 061. El MIR participard en la
atencion de urgencias y emergencias sanitarias que incluye, entre otros, abordaje de la parada
cardio-respiratoria, atencion del codigo ICTUS, codigo infarto, codigo trauma, accidentes de trafico
y cuidados paliativos.
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II1. Consulta de Refuerzo / Urgencias en CS Orgiva

Se trata de una consulta polivalente de soporte del CS de Orgiva donde se atiende demanda
clinica no demorable y urgencias. El EIR participara en la gestion de dicha consulta, realizando
ademas actividades de soporte diversas.

IV. Consultas Programadas (dependeran de la organizacion asistencial y disponibilidad en cada
caso):

El MIR participara en la realizacion de ecografias programadas en Atencion Primaria. Incluye
ecografias de abdomen, reno-vesico-prostaticas, tiroideas, ginecologicas, escrotales, osteo-articulares
y de partes blandas, entre otras.

El EIR participara en la realizacion de cirugia menor programada mediante uso de bisturi
convencional, curetaje, punch, electrobisturi y crioterapia con metil-éter. Incluye el tratamiento de
lesiones tipo queratosis actinicas, seborreicas, quistes sebaceos, lipomas, acrocordones, verrugas, etc.

El MIR adquirira habilidades y desarrollara las técnicas fundamentales en infiltraciones osteo

articulares y de partes blandas (hombro, rodilla, codo, trocanteres, espolones, etc.)

El MIR participara en la realizacion de esta técnica, adquiriendo ademas nociones complementarias
sobre dermatoscopia, necesarias para su realizacion.

El EIR participara en la consulta destinada a la atencion de la mujer, que incluye:

* Cribado del cancer de cérvix, mediante toma de citologia en medio liquido con ayuda del
espéculo.

* Seguimiento de embarazo en Atencion Primaria, segin el Proceso Asistencial Integrado
(PAI), con realizacion de ecografias en Atencion Primaria para estudio de vitalidad fetal.

* Planificacion familiar, mediante consejo sobre anticoncepcion, anticoncepcion de
emergencia, implante y retirada de varilla subcutdnea anticonceptiva asi como control
ecografico de DIU y retirada del mismo.

El EIR acudird a los avisos a domicilio programados para control de patologia cronica y
pacientes fragiles. Desarrollara las habilidades clinicas y comunicacionales para la atencion
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global al paciente cronico pluripatoldgico. También las destinadas a la atencion de pacientes
en situacion de cuidados paliativos y al final de la vida.

Como parte del cribado de retinopatia diabética. Esta actividad depende del periodo de
realizacion de retinografias de cribado en la ZBS de Orgiva (habitualmente en primavera-
verano). El MIR aprendera la lectura sistemdtica de Retinografias.

El EIR colaborara en el desarrollo o planificacion de las actividades comunitarias que en ese
momento estén desarrollandose o requieran de un abordaje a corto plazo.

Guardias en el Servicio de Urgencias de Atencion Primaria (SUAP)

Se recomienda la realizacion por parte de los EIR de un minimo de 1-2 guardias mensuales en el
SUAP de Orgiva. Durante estas guardias, se atiende la demanda de urgencias que acude al SUAP asi
como los avisos de urgencias y emergencias coordinados por el Centro Coordinador 061. El hospital
de referencia del SUAP de Orgiva es el Hospital Santa Ana de Motril. El EIR participara en la
atencion de urgencias y emergencias sanitarias que incluye, entre otros, abordaje de la parada
cardio-respiratoria, atencion del codigo ICTUS, codigo infarto, cddigo trauma, accidentes de trafico

y cuidados paliativos.
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