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PROGRAMA FORMATIU DE CARDIOLOGIA

1. Introduccio

La Societat Espanyola de Cardiologia va establir a I'any 2003 un programa docent de I'especialitat editant una guia que fos el punt
de partida per que els futurs especialistes tinguessin una formacié homogeénia. Donat que cada hospital docent compta amb uns
determinats mitjans hem decidit, amb la guia abans esmentada com a base, fer-ne una de propia adaptada al nostre Hospital per a
que els residents de cardiologia sapiguen, ja d’un principi, en qué es basaran els cinc anys de la seva formacio.

Durant aquests cinc anys de formacié, el metge resident ha d’adquirir una amplia experiéncia en el tractament de les malalties car-
diovasculars agudes i croniques, emfasitzant preferentment la practica de realitzar un diagnostic clinic en un medi ambulatoriia la
capcalera del llit del malalt, en la utilitzacié apropiada dels metodes diagnostics i en una capacitat d'integracio de totes les dades
cliniques. Aixi mateix ha d’adquirir preparacié en el tractament de pacients amb altres patologies concomitants o amb pluripatolo-
gia. Aixi mateix el metge amb formacié hauria de rebre de forma complementaria un entrenament en investigacioé cardiovascular i
en gestio clinica. Tot aixo, intenta estar reflectit en aquesta guia docent que s’ha d’anar actualitzant en funcié de les necessitats de
I'especialitat, de l'evolucio del servei, actualment en expansio, i de les demandes del resident, ja que es poden incorporar o treure
rotacions o allargar o escurcar temps dedicats a aquestes segons l'experiéncia dels més interessats que son els mateixos residents
en questio.

2. El Servei de Cardiologia de I'Hospital Universitari
de Girona Dr. Josep Trueta

L'Hospital Josep Trueta esta localitzat a I'extrem nord de la ciutat de Girona, essent I'hospital de referéncia de tota la Regio Sanitaria
de Girona que té una poblacié mitjana de uns 840.000 habitants amb pics al periode de I'estiu de més d’'un milié. Consta de 437 llits
i compta amb practicament totes les especialitats medicoquirurgiques.

El Servei de Cardiologia de I'Hospital Universitari de Girona, és el servei de referéncia de la patologia cardiovascular de la provincia
de Girona. A l'area de la Sindrome Coronaria Aguda, amb hemodinamica de guardia de 24 hores del Codi Infart per angioplastia
primaria, de la insuficiencia cardiaca aguda o cronica reaguditzada amb insuficiéncia respiratoria, de I'endocarditis infecciosa, de
les malalties cardiaques familiars i de les patologies congénites, del nen i de I'adult, i també per la patologia del pericardi i de la
necessitat d'estimulacié cardiaca. També és referent per I'ecocardiografia transesofagica, el TAC coronari i la resonancia cardiaca. Al
mateix temps, la preséncia de cirurgia cardiaca al nostre hospital, fa que la col-laboracié als equips interdiciplinars, permet la millor
avaluacio i resolucio dels casos dins del mateix centre.

El nombre de residents de cardiologia que té acreditats és de dos residents per any.

El Servei de Cardiologia esta situat a la sisena planta de I'hospital i avarca les arees B (lateral) i C (central). Donat que el servei ha anat
creixent en els ultims anys, els metges adjunts s’han anat especialitzant en les diferents arees cliniques i tecniques diagnostiques i/o
terapeutiques.

Cap de Servei: Dr Gabriel Vazquez.
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Unitat de cures intensives cardiologiques: Consta de vuit llits amb monitoritzacié hemodinamica complerta, invasiva i no invasiva, elec-

trocardiografia multicanal, respiratoria i saturacié. Sistema integrat de gestié de la informacié de la monitoritzacio, proves complementaries,
prescripcié i administracié de la medicacié. Ecocardiografia transtoracica i transesofagica. Ventilacié mecanica invasiva i no invasiva. Suport
hemodinamic invasiu. Terapia d’hipotermia. Depuracié extrarenal continua i discontinua, ...

Cardiolegs adjunts: Dr. Jaume Aboal i Dr. Pablo de Loma-Osorio

Unitat de monitoritzacid i hospitalitzacié cardiologica: 22 Ilits d’hospitalitzacié i quatre llits d’unitat de monitoritzacié amb central d’alar-

mes, monitoritzacié electrocardiografica multicanal, respiratoria i saturacié, ventilacié mecanica no invasiva. Sistema de monitoritzacié per
telemetria a la planta d’hospitalitzacio.

Cardiolegs adjunts: Dr. Xavier Albert i Dr. Daniel Bosch

Unitat d’hemodinamica cardiaca: Sala de cardiologia intervencionista amb una aparell Philips d’dltima generacié adquirit al 2015 per a

coronariografia diagnostica i intervencionisme coronari. Terapia estructural, valvuloplastia. Ecocardiografia intravascular (IVUS). Tomografia
de coherencia optica (OCT).

Cardiolegs adjunts: Dr. Joan Bassaganyas, Dr. Marti Puigfel, Dra. Mérida Cardenas, Dr. Dani Rivero i Dr. Xavier Oliva.

Unitat d’ecocardiografia: Esta dotada de 2 aparells de gamma alta de Philips amb sonda transtoracica i transesofagica amb 3D i Strain. Tam-

bé es realitza ecocardiografia d'estres farmacologica i d’esforg fisic.

Cardiolegs adjunts: Dr .Manel Morales i Dra. M. Jesus Pérez Ayuso.

Unitat d'imatge cardiaca no ecocardiografica: Esta dotada de dos aparells de ressonancia Philips i un TAC multicorona (64) per realitzacié

de TAC cardiac i coronari.

Cardioleg adjunt: Dr. Xavier Albert

Unitat d'insuficiéncia cardiaca: Consta de consulta externa, hospital de dia; atencié d'infermeria hospitalaria i extrahospitalaria en xarxa.

Cardioleg adjunt: Dra. Julia Roura

Unitat de miocardiopaties familiars: Consulta externa. Col-laboracié directa amb el laboratori de genética de malalties cardiovasculars.

Cardioleg adjunt: Dr. Ramon Brugada
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Unitat de cardiopaties congénites a I'adult: Consulta externa. Ecocardiografia transtoracica, CarioRMN.

Cardiologa adjunta: Dra. M. Jesus Perez Ayuso.

Consultes externes: Tots els cardidlegs del Servei tenen un cop a la setmana consulta externa.

Cardiologia Atencié Primaria: Els cardiolegs del Servei realitzen consultoria amb els metges d’assisténcia primaria de I'area del Gironés, un
cop al mes.

2.1. Definicio de I'especialitat de cardiologia

La cardiologia es defineix com aquella part de la medicina que s'ocupa de I'aparell cardiovascular.
Les seves competéencies s'extenen a l'estudi, prevencio, diagnostic, tractament i rehabilitacié de les malalties cardiovasculars.
El cardioleg és el professional de la medicina clinica amb formacié especifica per atendre als pacients amb malalties cardiovasculars.

Entre les seves competéncies s'inclouen aquelles que corresponen a la seva actuacié com a metge clinic i aquelles altres que es deriven de la
seva especial capacitacio técnica en els diversos procediments diagnostics i terapéutics especifics de la cardiologia.

3. Objectius de la formacio

La formacié del metge resident té per objectius fonamentals facilitar la adquisicié de coneixements, habilitats i actituds que el capaciten per:
1-Desenvolupar la prevencid, la promocié de la salut i I'educacié sanitaria dels pacients, dels seus familiars i de la comunitat.

2-Realitzar amb eficacia I'assisténcia als pacients amb problemes cardiovasculars aguts i cronics, tant en I'ambit hospitalari com en I'ex-
trahospitalari.

3-Asseqgurar la seva formacié continuada amb l'assisténcia a cursos i congressos nacionals i internacionals i als cursos hospitalaris inclosos
en el programa comu complementari.

4- Desenvolupar coneixements basics en investigacié clinica que incloguin I'adquisicié de coneixements en aspectes basics de gestié de
dades i tractament estadistic de les mateixes. Intentar acabar la residéncia havent realitzat els cursos de doctorat aixi com obtenir el
diploma d'estudis avancats que pot servir com a projecte d’una futura realitzacié d’una tesi doctoral.

.':::. Haospital Universitari de Girona
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4. Continguts especifics

CONEIXEMENTS:

Coneixements transversals aplicables a totes les especialitats, han de ser adquirits per part dels metges residents. S6n fonamentalment conei-
xements clinics i de forma complementaria coneixement en investigacio clinica, en llengua anglesa i en gestio clinica i bioética.

HABILITATS:

La capacitat o habilitat per realitzar determinats actes medics, instrumentals o quirdrgics guarda relacié amb el nivell de coneixement i ex-
periéncia. Per aixo han de especificar-se tres nivells.

Nivell 1. Les habilitats adquirides han de permetre al metge resident realitzi actuacions de forma independent.

Nivell 2. El resident ha de tenir un coneixement extens perd no arriba a tenir la suficient experiéncia per fer un tractament complert de forma
independent.

Nivell 3. El metge resident ha vist o ha assistit a determinades actuacions pero solament en té un coneixement teoric.

Al finalitzar el seu periode de formacié el resident ha de tenir un alt nivell de competéncia en les segiients parcel-les:

Diagnostic clinic.

Tractament.

Domini en técniques especials de diagnostic i tractament.

Prevencid i rehabilitacio

| tenir coneixements de:
- Investigacié clinica cardiovascular.
- Gestid clinica.

- Coneixement avancat de llengua anglesa.

Per tal que el metge resident pugui arribar a tenir un grau d’habilitats amb les que pugui abordar amb una més gran competéncia els dife-
rents problemes cardiovasculars han de realitzar-se un minim d’activitats.

6 “*B__ Hospital Universitari de Girona
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ACTIVITATS:

En cada periode de formacioé el metge resident realitzara un minim d’activitats que li permetin assumir amb eficacia i seguretat els diferents
apartats del procés clinic.

No obstant, durant la formacié el metge resident no pot ni ha d’assumir responsabilitats que estiguin per sobre de les seves capacitats.

ACTITUDS:

El metge resident ha d'entendre que la seva formacio integral ha de complementar-se amb altres aspectes de vital importancia pel seu futur
com especialista:

- Com a metge ha de tenir en compte el benestar fisic, mental i social del pacient abans que qualsevol altra consideracio, i ser especial-
ment sensible als aspectes humans, principis etics i legals de I'exercici professional.

« Com clinic ha de cuidar la relacié interpersonal metge-pacient aixi com I'assisténcia complerta i integrada del pacient.

« Com a expert en procediments diagnostics i terapeutics haura de ser sempre molt objectiu en I'estudi i en els resultats, informara fi-
delment dels beneficis i riscos, mantindra una actitud critica al voltant de I'eficacia i el cost dels procediments i mostrara un constant
interés per I'autoaprenentatge i el perfeccionament professional continuat.

« Com a epidemioleg apreciara el valor de la medicina preventiva i laimportancia del seguiment dels pacients i prestara una suma aten-
Ci6 a la educacio sanitaria.

- Com a cientific prendra decisions sobre la base de criteris objectius i de validesa contrastada. Medicina basada en l'evidéncia i en les
guies de practica clinica.

« Com a membre d'un equip assistencial mostrara una actitud de col-laboracié amb els altres professionals de la salut.

« Com a responsable ultim de I'aplicacié dels recursos ha d’entendre que aquests sén limitats i s’Than dutilitzar, mantenint el maxim
benefici pel pacient, dins dels marges d'una gestio clinica eficac.

5. Rotacions

Des del primer dia que el resident entra a I'Hospital se li ha d'entregar el pla de rotacions dels cinc anys de la formacié, l'ordre d’aquestes és
practicament igual als seus anteriors companys. El periode dels dos ultims anys, que ha d’anar a fer diferents estades a centres hospitalaris
terciaris de Barcelona, es coordinen i adapten entre els dos copresidents del mateix any, de forma que li sigui més comode. Cronograma glo-
bal de reotacions a I'Annex 1.

Durant la residéncia (R4 i R5) i un cop a la setmana anira a consultes externes de cardiologia amb un adjunt del Servei.

":::. Haospital Universitari de Girona 7
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6. Sessions cliniques

Cada mati a primera hora hi ha la reunié del servei on es parla de cada un dels pacients que hi ha ingressats al servei, fent una especial men-
ci6 als ingressos de la guardia sortint que seran explicats de forma exhaustiva pel resident que ha realitzat 'esmentada guardia. Els metges
residents que estan realitzant la seva rotacio per la planta d’hospitalitzacio i la unitat coronaria han d'estar assabentats abans de la sessi6 de
les incidencies que han passat durant la guardia als pacients que ja estaven ingressats.

Tots el dimarts al mati hi ha una sessio de cardiologia, realitzada per un metge adjunt del servei, amb una durada de 30 a 45 minuts.

- El primer dimarts de cada mes, aquesta sessio la realitza un convidat extern, per aprofundir amb les experteses especifiques.

- Els dimecres al mati es realitza la sessié medicoquirtrgica, on el resident plantejara els pacients ingressats per valorar si han de ser
intervinguts de la patologia que presenti.

« Els dimecres tarda es realitza una sessio entre el residents, per revisio de temes des de ciéncies basiques (anatomia o fisiologia), fins
a estratégia terapéutica o resolucié de complicacions.

- Els dijous mati es realitza una sessio de revisio bibliografica dels articles publicats més rellevants a les revistes mediques, o de casos
clinics de les diferents seccions del Servei. Aquesta sessi6 esta tutoritzada per un cardioleg adjunt i realitzada pel resident.

Curs d’electrocardiografia:

El resident de cinque any preparara un curs d’electrocardiografia destinat a la resta de residents de totes les especialitats de I'hospital . La du-
rada sera de 4 sessions de dues hores cada una. Les dates i el lloc de realitzacié seran coordinades conjuntament amb la Comissié de Docencia.

7. Guardies

Durant el primer any les guardies seran al Servei d'Urgencies en un nombre al voltant de 4 al mes. La resta de la residencia es faran integra-
ment al Servei de Cardiologia.

Sempre hi ha un adjunt de preséncia fisica a les dues modalitats de guardies.

En cas que el resident no pugui fer una guardia pel motiu que sigui s’haura de buscar un altre resident que el substitueixi.

8 M Hospital Universitari de Girona
.’:.'I. Doctor Josep Trueta



PROGRAMA FORMATIU DE CARDIOLOGIA

Durant el sis mesos ultims com a resident de cardiologia, el resident de cinqué anys podra fer guardies d’alta responsabilitat tenint, no obs-
tant, un adjunt del servei localitzat per poder consultar qualsevol problema que li succeeixi durant la guardia, és a dir, estaran tutoritzades.
Aquestes guardies sempre tindran un objectiu docent, com és el d'adquirir responsabilitat d’'una forma progressiva. Abans de comencar a fer
les guardies s’haura de comunicar aquest fet a la Comissié de Docéencia per tal que li doni el vist-i-plau.

8. Programa de rotacions i objectius proposats

RESIDENT DE PRIMER ANY

Serveis pels que rotara el resident de primer any a I'hospital Josep Trueta:

- Medicina interna: Tutor: Dr. Salgado, Dra. Lara 4 mesos
- Neurologia: Tutor: Dra. Silva 1 mes
- Urgencies: Tutor : Dra. Gispert 1 mes
- Pneumologia: Tutor: Dra. Vendrell 2 mesos
- Nefrologia: Tutor: Dra. Garcia 2 mesos

Al finalitzar aquest deu mesos, el resident ja passara a la planta d’hospitalitzacié de Cardiologia, on rotara durant els dos mesos que resten
d’'aquest primer amb, més deu mesos del segon any.

Durant el primer any de formacid, el metge resident ha d’adquirir, mitjancant un estudi tutoritzat, coneixements teorics en I'area de la medi-
cina interna i especialment en les patologies més prevalents i particularment aquelles que sén molt freqlientment concomitants al pacient
amb cardiopatia. Aquests coneixements han d’ampliar-se de forma especial a temes relacionats amb la patologia pulmonar, renal i la diabetis
mellitus.

A més a més ha de comencar l'estudi tedric de la patologia cardiovascular i particularment la electrocardiografia.

CONEIXEMENTS:

Durant la seva rotacié a Medicina Interna i especialitats, el metge resident ha de coneixer les bases de la medicina interna, el valor de la histo-
ria clinica i de la semiologia i deu adquirir coneixements en aquelles patologies més comuns, freqlientment associades o relacionades en la
patologia cardiovascular:

.':::. Haospital Universitari de Girona
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- Diabetes mellitus.

- Patologia pulmonar.

- Patologia cerebrovascular.
- Patologia renal.

- Transtorns digestius.

- Malaties infeccioses

- Malalties sistéemiques.

- Malaties hematologiques.
- Radiologia de torax.

- Electrocardiografia basica.

HABILITATS:

La gran disponibilitat i accessibilitat en recursos técnics pel diagndstic, no han de ser un impediment per que un metge resident adquireixi
capacitat d’elaborar un diagnostic clinic a la consulta o a la capcalera del pacient que orienti de forma correcta la sol-licitud d’exploracions
complementaries. Per aixd, el metge ha d'adquirir experiéncia amb:

. Obtenir les dades de la historia del pacient (anamnesis) i realitzar una exploracio fisica completa.
o Nivell 1.
. Interpretar la semiologia clinica, radiologica, de laboratori i d’electrocardiografia.
o Nivell 2.
. Identificar els problemes, prendre decisions sobre el diagnostic i plantejar de forma raonable la sol-licitud d’exploracions especials.
o Nivell 2.
. Tractament informatic adequat de totes les dades basiques.
o Nivell 2.
10 *M__ Hospital Universitari de Girona
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. Elaboracié d'un informe d'alta d’acord amb les guies de practica clinica i als criteris internacionals de codificacié.
o Nivell 2.

. Mantenir una adequada i correcta relacié amb el pacient i els seus familiars.
o Nivell 2.

. Coneixer i practicar adequadament les técniques de resucitacié cardiopulmonar basica i avancada.
o Nivell 1.

ACTIVITATS CIENTIFIQUES | DOCENTS:
« Assistir i participar en les sessions cliniques de I'hospital i dels per on realitza la rotacio.
« Fer presentacions en les sessions cliniques.
+ Assistir a les clases del programa comu complementari.

- Assistir als cursos de formacié continuada acreditats.

Altres activitats
+ Intentar comencar el programa de doctorat.

« Millorar el nivell en llengua anglesa.

Al comencament de la residéncia del metge ha de plantejar-se molt seriosament el compromis de millorar el seu nivell de llengua anglesa.
Aixi com llegir assiduament revistes en anglés. Aixd s’ha d’intentar d’anar perfeccionant cada any que duri la residéncia fins intentar tenir un
nivell d’anglés suficient per poder llegir revistes cientifiques i escoltar ponéncies sense dificultat.

RESIDENT DE SEGON ANY

Serveis pels que rotara el resident de segon any a I'hospital Josep Trueta:
-Unitat hospitalitzacié Cardiologia:  Col-laborador docent Dr. Daniel Bosch 12 mesos.

-Medicina Nuclear i proves d'esfor¢:  Col-laborador docent Dr. Antoi Rubid, Dr. Albeiro Marin 2 mesos.

":::. Haospital Universitari de Girona 11
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-Medicina Intensiva Tutor: Dra. Patricia Ortiz 2 mesos

De forma global, durant tot aquest periode:

ACTIVITATS CIENTIFIQUES | DOCENTS:
« El metge resident ha d’assistir a les sessions cliniques, medico-quirdrgiques i participar en la presentacié de casos clinics.
« Participar en la presentacié de comunicacions i ponéncies de I'especialitat.
+ Col-laborar en la publicacié de treballs clinics.

+ Assistir als cursos de doctorat d’acord amb el programa corresponent.

Unitat d’hospitalitzacio i monitoritzacio cardiologica

Durant el segon any (incloent 2 mesos del primer any) el resident passara els 12 mesos a la planta d’hospitalitzacié convencional de Cardiolo-
gia. Sempre estara supervisat per un metge adjunt i durant els durant els tres primers mesos coincidira amb el resident de cinqueé any. Durant
aquest any, ha d'anar agafant responsabilitat d'una manera progressiva.

CONEIXEMENTS

Coneixera les bases de la historia clinica, de I'examen fisic i de les proves complementaries aixi com la historia natural, I'etiologia, I'anatomia
patologica, la fisiopatologia, clinica, pronostic i tractament de les diverses patologies cardiovasculars. També ha de coneixer les possibilitats
rehabilitadores i I'impacte social i econdomic que determinen aquests processos. Per tot aix0 ,el metge resident adquirira coneixements teod-
rics, a través de l'estudi tutoritzat dels seglients temes.

- Coneixement i interpretacié dels simptomes i signes de les malalties cardiovasculars. Especialment de la insuficiencia cardiaca, de la
cardiopatia isquémica, malalties valvulars i endocarditis, miocardiopaties, pericardiopaties, aritmies cardiaques i hipertensié arterial.

- Coneixements de I'etiologia, fisiopatologia, diagnostic, pronodstic i tractament de la sindrome coronaria aguda, de la insuficiéncia
cardiaca, de les aritmies cardiaques, de les valvulopaties, miocardiopaties i pericardiopaties i hipertensié arterial.

- Coneixement de I'etiologia, fisiopatologia, diagnostic, pronodstic i tractament del tromboembolisme pulmonar i de la patologia aor-
tica.

- Coneixements d'electrocardiografia avancada. Lectura i interpretacié d’un registre etectrocardiografic aillat i en el contexte clinic del
pacient, amb especial atencié a les aritmies cardiaques.

12 “<+M__ Hospital Universitari de Girona
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- Bases de la cardioversié/desfibrilacié electrica, indicacions, resultats, riscos i complicacions.

« Indicacions, tecniques, riscos i complicacions de I'estimulacié temporal amb marcapassos extern o endovends.

HABILITATS:

. Ser capag d'elaborar una historia clinica i exploracié fisica cardiovascular.
o} Nivell 1

. Interpretar de forma raonable un ECG:
o} Nivell 1

. Interpretar una Rx de torax:
o} Nivell 1

. Elaborar de forma correcta un informe d’ingrés i alta:
o} Nivell 2

. Practicar una cardioversio eléctrica:
o} Nivell 2

. Practicar correctament tecniques de ressuscitacio vital basica i avancada.
o} Nivell 1

. Desfibril-lacio eléectrica:
o} Nivell 1

“<+M__ Hospital Universitari de Girona 13
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. Puncio venosa i arterial:
o Nivell 2
. Pericardiocentesis:
o Nivell 2
. Implatacié d'electrocatéters provisionals.
o Nivell 2
. Col.locacioé de catéters de Swan.Ganz.
o Nivell 2

Proves d’esforc i medicina nuclear:

Aquesta rotacié es realitza a la unitat de Medicina Nuclear que hi ha al nostre hospital. El metge responsable de la unitat és el Dr. Antoni Rubié
i les proves d'esfor¢ sén realitzades pel Dr. Albeiro Marin.

Es realitzen de l'ordre d'entre 18 — 20 proves d'esforc¢ isotopiques cada setmana concentrades en dos dies (dilluns, dimecres i divendres). El
resident estara supervisat en tot moment pel cardioleg adjunt responsable que les realitza. Posteriorment i juntament amb l'especialista en
medicina nuclear procedeixen a la lectura i interpretacio de les imatges obtingudes.

CONEIXEMENTS:
- Conéixer les bases i fonaments de I'ergometria, indicacions, resultats, interpretacio i possibles complicacions.

« Conéixer les bases i tecniques de la gammagrafia cardiaca aixi com les indicacions i la interpretacié dels resultats.

HABILITATS:
. Capacitat i habilitat per realitzar i interpretar una prova d'esfor¢ convencional.
o Nivell 1-2
. Capacitat per interpretar una SPECT miocardic.
o} Nivell 1-2
14 *%M__ Hospital Universitari de Girona
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. Capacitat per interpretar una ventriculografia isotopica.
o} Nivell 2

. Capacitat per interpretar PET/ TAC cardiac.
o} Nivell 2

Servei de Medicina Intensiva

Aquesta rotacio es realitza al Servei de Medicina Intensiva del nostre Hospital, dotat de 18 llits, amb monitoritzacié hemodinamica complerta,
invasiva i no invasiva, electrocardiografia multicanal, respiratoria i saturacié. Sistema integrat de gestié de la informacié de la monitoritzacio,
proves complementaries, prescripcié i administracié de la medicacié. Ecocardiografia transtoracica. Ventilacié mecanica invasiva i no invasiva.
Suport hemodinamica invasiu. Terapia d’hipotérmia. Depuracié extrarenal continua i discontinua, ...

CONEIXEMENTS:
APARELL RESPIRATORI
Objectius:

Coneixer el diagnostic, la fisiopatologia, el tractament de la insuficiéncia respiratoria, aixi com les técniques necessaries.

Fisiologia de l'intercanvi gasoés, de la mecanica respiratoria i dels mecanismes de control de la respiracio.

- (linica i fisiopatologia de la insuficiéncia respiratoria en els seus diferents etiologies (obstruccié de la via aéria, asma bron-
quial, edema pulmonar, sindrome del destret respiratori de I'adult (SDRA), obstruccié cronica al flux aeri i la seva aguditza-
cio,

- Métodes i complicacions del manteniment de la via aéria: intubacié traqueal i traqueostomia.
- Bases, modes, control i complicacions de la ventilacié mecanica i la seva desconnexio

- Farmacologia dels broncodilatadors i altres farmacs usats en el tractament de la insuficiéncia respiratoria.

SISTEMA NERVIOS
Objectius:

Coneixer el diagnostic i tractament de les patologies critiques del sistema nervids i neuromuscular com ara el coma, en les
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seves diferents etiologies, les crisis convulsives, les malalties vasculocerebrals, les sindromes d'intoxicacié i de privacio, aixi
com els criteris diagnostics de mort cerebral, i de les técniques auxiliars diagnostiques apropiades.

METABOLISME | NUTRICIO
Objectius

Coneixer les indicacions i com realitzar la fluidoterapia i la nutricié enteral i parenteral, aixi com coneixer el diagnostic i trac-
tament de les malalties critiques metaboliques i endocrinoldgiques, com ara la cetoacidosi diabética, la hiper i hipoosmo-
laridad severes, la hiperkalemia toxica i hipokalemia, la hipercalcémia i hipocalcemia, hipofosfatémia i hipomagnesémia, la
tempesta tiroidal i el coma mixedematoso, la crisi adrenal, el feocromocitoma i les alteracions de la termoregulacio.

APARELL URINARI
Objectius:

Coneixer el diagnostic i tractament de les malalties agudes renals o de les complicacions severes de la insuficiéncia renal

cronica.

Coneixements genérics de fisiopatologia i diagnostic diferencial de la insuficiéncia renal aguda.

HEMATOLOGIA
Objectius:

Coneixer el diagnostic i tractament de les alteracions hematologiques frequients en Cures Intensives, com ara els trastorns de
la coagulacié i de I'hemostasia, i I'anémia, aixi com la terapeutica general amb hemoderivats i amb anticoagulants.

APARELL DIGESTIU
Objectius:

Coneixer el diagnostic i tractament de les malalties critiques gastrointestinals com I'hemorragia digestiva severa, aixi com les
técniques diagnostiques i terapeutiques apropiades .

INFECCIONS | SEPSIA
Objectius:

Coneixer les tecniques diagnostiques i el tractament de les infeccions més frequients a la UCI, la prevencié i els factors de risc
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de la infeccié nosocomial i els seus métodes de vigilancia, aixi com el tractament de la sépsia i del fracas multiorganic.

HABILITATS:
APARELL RESPIRATORI
- Manteniment de la via aéria permeable:
- Intubacié or o nasotraqueal.

- Ventilacié Manual, amb bossa autoinflable i mascareta.. Mecanica, incloent el maneig dels ventiladors usuals i dels patrons de
ventilaciéo més frequents.

- Monitoritzacidé i alarmes de ventiladors.
- Fisioterapia respiratoria.

- Puncié i drenatge pleural.

APARELL URINARI
- Sondatge vesical.

- Accessos vasculars per a sistemes de depuracio

APARELL DIGESTIU

- Col-locacié de sondes digestius per aspiracio i per nutricio.

INFECCIONS

- Obtencié de mostres apropiades per al seu processament al laboratori de microbiologia.

RESIDENT DE TERCER ANY

Serveis pels que rotara el resident de tercer any a I’'hospital Josep Trueta:

-Unitat d'ecocardiografia i imatge cardiovascular: Col-laborador docent Dr. Manel Morales, Dra M. Jesus Perez 6 mesos.
-Unitat de cures intensives cardiologiques: Col-laborador docent Dr. Jaime Aboal, Dr. Pablo de Loma-Osorio 6 mesos.
":::_. Haospital Universitari de Girona 17
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Durant el tercer any el metge resident estara sis mesos a la unitat d'ecocardiografia i sis mesos a la unitat coronaria. Estara tutoritzat per part
dels metges adjunts de la unitat, molt al comencament de la seva rotacié per de mica en mica anar agafant més responsabilitats per ell sol.

Ecocardiografia:

CONEIXEMENTS:
« Tenir coneixements de la indicacié i la realitzacié dels estudis ecocardiografics transtoracics, transesofagics i d’estrés.

« Tecnicaiinterpretacié de I'ecocardiografia transtoracica en totes les malalties cardiovasculars. Nivell 1

« Tecnicaiinterpretacié dels resultats en ecocardiografia d'estrés, transesofagica, contrast etc. Nivell 72
HABILITATS:
. El metge resident ha de tenir habilitat i capacitat per a realitzar un estudi ecocardiografic transtoracic complet, analitzar els

resultats i emetre un informe.

o Nivell 2

. Habilitat per realitzar un estudi transesofagic de forma basica quan tingui un domini acceptable de la ecocardiografia transto-
racica.
o Nivell 2

. Perfeccionar els procediments esmentats a nivell del resident de segon any (col.locacié de electrocatéters provisionals, cate-

ters de S-G, etc) en els pacients amb una sindrome coronaria aguda que estiguin ingressats a la unitat coronaria.

o Nivell 2

. Habilitat i capacitat en els maneig amb els pacients que estan sotmesos a respiracié artificial i amb monitoritzacio cardiaca
invasiva.

o Nivell 2

Unitat coronaria:

Els tres primers mesos acaba amb la seva rotacié a la unitat coronaria ja com a resident de penultim any, i ha de ser ja capag de coordinar
ell sol la unitat i ser capag de prendre decisions de més responsabilitat i encara que de més lluny també sempre sera supervisat per I'adjunt
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responsable. En aquests ultims mesos de rotacié sera també el principal i més directe supervisor dels residents d’'altres especialitats que rea-
litzen la seva rotacié per la unitat coronaria aprofitant aixi I'experiéncia adquirida i les ganes que sol tenir de transmetre a altres companys el
que ha aprés en aquesta etapa.

CONEIXEMENTS:

« Adquirir habilitats en el diagnostic, maneig tractament del pacient amb una sindrome coronaria aguda a nivell de la unitat de cures
intensives coronaries des de la fase aguda fins que és donat d’alta de la unitat.

« Aprofundir els coneixements en el maneig del pacient critic, aixi com amb el perfeccionament d'interpretacié del pacient monito-

ritzat de forma invasiva.

HABILITATS:

. Perfeccionar els procediments esmentats a nivell del resident de segon any (col.locacié de electrocatéters provisionals, cateters
de S-G, etc) en els pacients amb una sindrome coronaria aguda que estiguin ingressats a la unitat coronaria.

o Nivell 2

. Habilitat i capacitat en els maneig amb els pacients que estan sotmesos a respiracié artificial i amb monitoritzacié cardiaca

invasiva.

o) Nivell 2

ACTIVITATS CIENTIFIQUES | DOCENTS:
- El metge resident ha d'assitir a les sessions cliniques, medicoquirurgiques i participar en la presentacio de casos clinics.
- Assistir als cursos de formacié continuada amb acreditacio:
- Intentar que li sigui acceptada alguna comunicacié a un congrés d’ambit regional o nacional.
- Col-laborar en la publicacio de treballs clinics.
- Continuar amb els cursos de doctorat d’acord amb el programa corresponent.

A poder ser, aquestes activitats haurien d’anar augmentant durant la resta dels dos anys continuant la seva assisténcia a congressos, sessions,
cursos acreditats, etc. i intentant presentar alguna comunicacié a un congrés internacional aixi com publicar algun article en una revista in-
dexada. Intentar finalitzar els cursos de doctorat obtenint el diploma d’estudis avancats (DEA) que és imprescindible per a en un futur poder
realitzar la tesi doctoral.

19
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RESIDENT DE QUART ANY

Serveis pels que rotara el resident de tercer any a I’'hospital Josep Trueta i a altres centres:

-Unitat d'aritmies i electrofisiologia cardiaca: Hospital del Mar. Barcelona Tutor: Dr. Julio Marti 3 mesos.
-Unitat de cures intensives postcirurgia cardiaca: Hospital Universitari de Bellvitge ~ Tutor 1 mes.
-Unitat d'insuficiéncia cardiaca: Hospital Universitari de Bellvitge  Tutor: Dr. Miquel Benito 3 mesos.

Col-laborador docent: Dr. Manito

-Unitat d’hemodinamica cardiaca. Hospital Dr. Josep Trueta Col-laboradors docents Dr. Joan Bassaganyas, Dr.
Marti Puigfel, Dra. Merida Cardenas, Dr. Dani Rivero,
Dr. Xavier Oliva 5 mesos.

Aquest any és on el resident realitza un nombre més gran de rotacions i és I'any on passa més temps fora del servei ja que no disposem de
moment de les unitats que permeten completar la formacié.

Electrofisiologia cardiaca:

La rotacio d'electrofisiologia es realitza a 'Hospital del Mar de Barcelona on el cardidleg responsable és el Dr Julio Marti. La durada és de qua-
tre mesos.

CONEIXEMENTS:

El resident ha d’adquirir coneixements teorics a traves dels estudis tutoritzats dels segliens temes especifics.
« Fonaments de l'electrofisiologia cardiaca.
« Técniques dels estudis d'electrofisiologia, indicacions i interpretacié dels resultats.
« Técniques d'ablacié per radiofreqiiéncia. Indicacions, resultats i complicacions.

« Técniques, indicacions i complicacions de la implantacié de marcapassos permanents uni, bi i tricamerals i com s’ha de fer el segui-
ment d’aquests pacients.

« Técniques,indicacions, resultats i complicacions de la implantacié d’'un desfibrilador automatic i d’'un desfibrilador automatic amb

estimulacié tricalmeral i com s’ha de fer el seguiment.

HABILITATS:

. Habilitat suficient i nivell de capacitacié adequat per col.laborar en la realitzacié i interpretacié d’un estudi electrofisiologic.
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o Nivell 3
. Capacitat de poder col.laborar en un tractament d'ablacioé per radiofreqiiéncia.
o Nivell 3
. Intentar arribar a tenir habilitat per poder implantar marcapassos uni i bicamerals.
o Nivell 2
. Intentar arribar a tenir habilitat suficient per col.laborar en la implantacié d’un desfibrilador automatic.
o Nivell 3

Hemodinamica cardiaca:

La rotacié d’hemodinamica es realitza al nostre hospital. La unitat esta dotada d'un equip d’ultima generacié PHILIPS on es realitzen més de
mil procediments anuals. La durada de la rotaci6 és de 6 mesos.

CONEIXEMENTS:

El metge resident adquirira coneixements teodrics a traves de l'estudi tutoritzat dels seglients temes especifics:
+ Técniques de cateterisme cardiac esquerre i dret. Indicacions i complicacions.
« Técniques de coronariografia, ventriculografia i arteriografia de grans vasos. Indicacions i complicacions.
+ Interpretacié dels estudis de cateterisme i angiografia.

« Tecniques d'angioplastia/stent i altres. Indicacions, resultats i complicacions.

HABILITATS:
. Ha de tenir I'habilitat suficient per poder realitzar un cateterisme cardiac dret, esquerre i coronariografia.
o Nivell 2
. Capacitat per interpretar correctament un estudi hemodinamic cardiac complet.
o Nivell 2
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. Nivell de capacitat necessari per poder col.laborar en la realitzacié d’'una angioplastia coronaria/Stent.

o Nivell 3.

Unitat de transplantament i insuficiéncia cardiaca:

Es realitza durant tres mesos a la unitat d'insuficiéncia cardiaca i transplantament del Servei de Cardiologia de Hospital de Bellvitge. El metge
responsable és actualment el Dr. Manito. Es la unitat de la nostra comunitat on es realitzen més transplantaments en l'actualitat, dotada amb
unitats de suport circulatori complert i on hi ha el programa més eficient de tractament de la insuficiéncia cardiaca.

CONEIXEMENTS:
« Coneixer a fons la historia natural, pronostic i tractament de la insuficiencia cardiaca terminal.

« Coneixer les indicacions del transplantament i sobretot aprendre saber valorar d’'una forma individualitzada el risc/benefici per va-
lorar la eficiéncia/eficacia del fet de sotmetre a un pacient a transplantament.

HABILITATS:

. Prendre decisions en quant al maneig, tractament i possible realitzacié de transplantament del pacients amb insuficiencia car-
diaca molt evolucionada.

o Nivell 2
. Maneig del pacient transplantat a la fase aguda i de forma ambulatoria.
o Nivell 2

Unitat de cures intensives de cirurgia cardiaca:

La rotacié es realitza al Servei de Cirurgia Cardiaca de I'Hospitale Bellvitge de Barcelona durant un mes. El servei esta format per sis llits de
cures intensives postquirdrgiques i sis llits de cures intermédies. El tutors dels residents es el Dr .

CONEIXEMENTS:

- Coneixement de les possibles complicacions en el postoperatori d’'un pacient sotmés a cirurgia cardiaca.
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« Coneixement in situ de les técniques quirdrgiques i de les complicacions que se'n deriven de cada una d'elles.
» Coneixement de la circulacié extracorporea.

« Control intraoperatori.

HABILITATS:

. Capacitat per atendre adequadament el postoperatori de pacients sotmesos a cirurgia cardiaca i ser capag de fer front a les

complicacions que es puguin presentar.

o Nivell 2

RESIDENT DE CINQUE ANY

Planta d’hospitalitzacio de cardiologia: Unitat de cures intensives cardiologiques

El resident, ja a I'Gltim any de la especialitat, estara tres mesos novament a la planta d’hospitalitzacié convencional de Cardiologia i tres mesos
més a la unitat de cures intensives cardiologiques.

Durant aquest temps tindra dos responsabilitats essent aquestes dues molt importants:

La primera, com practicament ja especialista en cardiologia, ha de ser capag¢ d’assumir i resoldre la gran majoria dels problemes que li puguin
sorgir i tindra una responsabilitat més gran a I'hora de prendre decisions sobre el pacient ja que sera el responsable directe d’aquest i ha de
ser ja capag de coordinar ell sol la unitat i ser capag de prendre decisions de més responsabilitat i encara que de més lluny també sempre sera
supervisat per I'adjunt responsable.

La segona és que sera I'encarregat d'iniciar la formacié del seu company més petit (R2 de cardiologia i/o residents d’altres especialitats) en els
tres primers mesos d'entrada al Servei de Cardiologia. El fet que encara sigui resident, encara que ja molt avancat, fa que en aquesta época
s'estigui molt obert a I'hora de transmetre coneixements als seus col-legues més joves que el veuran com el seu referent, servint aixd com una
altra forma d’agafar més responsabilitat i estar molt al dia en coneixements, ja que ha de procurar respondre a tots els dubtes médics que i
plantegi el seu company.

Cardiologia pediatrica:

La cardiologia pediatrica es realitza durant 2 mesos a I'hospital de Sant Joan de Deu de Barcelona donat que és un centre de gran nivell iamb
molta bona predisposicio per part dels seus professionals per la docéncia. El cap de servei és el Dr. Mortera.
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CONEIXEMENTS:
« Coneixement de les cardiopaties congenites més frequents.

« Metodes d'estudi i diagnostic de les cardiopaties congénites.

HABILITATS:

. Reconeixer i orientar les cardiopaties congénites en la edat pediatrica.
o Nivell 2
. Pendre decisions sobre les pautes de diagnostic i tractament del pacient amb cardiopatia.
o Nivell 2
. Arribar a realitzar, interpretar i fer un informe d’una forma correcta d’'un ecocardiograma d’un pacient pediatric amb una cardi-

opatia congenita.

o) Nivell 2

Rotacio lliure:

El metge resident disposa d’un periode de dos mesos de lliure rotacié per completar la seva formacié com a metge especialista en cardiologia.
El resident pot complementar la seva formacié tornant a rotar en una de les especialitats per les que ja ha passat per si creu que al seu mo-
ment es va quedar incompleta o realitzar una rotacié en un servei de la subespecialitat que trii d’un altre hospital a nivell nacional o d'un altre
pais. El resident comunicara al tutor almenys amb sis mesos de temps les caracteristiques de la rotacié a realitzar per que aquest l'organitzi.

9. Avaluacio

Els tutors o responsables del servei s'encarregaran del compliment de les activitats minimes que un resident ha d’arribar a fer per a la seva

correcta formacio.

Com en qualsevol procés docent és necessari finalitzar el mateix mitjancant una avaluacié que té com a finalitat establir el grau de consecucié
dels objectius formatius propostos.
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Al finalitzar el cicle formatiu el metge resident ha arribat a un grau d’habilitats i coneixements que li han de permetre estar capacitat per a
desenvolupar una activitat professional en plena competéncia per poder afrontar la gran majoria de problemes relacionats en la practica de
la cardiologia.

Per cada serveii unitat per on el resident rota se li realitza una avaluacié que és puntuada pel metge adjunt responsable de la unitat i signada
per I'esmentat metge i el seu tutor. Per a facilitar la seva objectivacié s’ha fet correspondre les calificacions amb una escala numéricade 0 a 3
punts sent el 0 igual a No Apte, 1 igual a suficient, 2 igual a destacat i 3 igual a excel-lent. Es puntuen els aspectes de la taula que hi ha al final
de la guia.

El resident al finalitzar I'any fara una memoria escrita de tot el que ha realitzat, que constara de tres apartats: activitat assistencial, activitat
docent i activitat investigadora. També fara constar en cada una de les rotacions la seva opinié personal ja sigui positiva o negativa de cara a
aspectes a reforcar, millorar o si cal eliminar, de les esmentades rotacions, i aixi fer que el procés de formacié sigui dinamic i no es quedi estan-
cat amb un patré de rotacions que es perpetui al llarg del temps i sense canvis, que puguin suposar un deteriorament de la seva formacio. La
memoria anira signada pel tutor i pel resident i es passara a la comissié de docéncia per ser revisada.
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10. Annexos

Aquest son els documents d’avaluacié de les rotacions i de I'any de residéncia. Son els models oficials que proposa el Ministerio i que no son
modificables ni adapatables.

ROTACIO
CONTINGUT: /DURADA: DE A
UNITAT: / CENTRE
RESPONSABLE DE LA UNITAT:

AVALUACIO CONTINUADA

A.-. CONEIXEMENTS | HABILITATS CALIFICACIO (1)

NIVELL DE CONEIXEMENTS TEORICS ADQUIRITS

NIVELL D’'HABILITATS ADQUIRIDES i X

HABILITAT, VALORACIO | ELABORACIO DEL DIAGNOSTIC | PLA
TERAPEUTIC

CAPACITAT PER PRENDRE DECISIONS

UTILITZACIO RACIONAL DE RECURSOS

MEDIA (A)

B-ACTITUTS CALIFICACIO (1)
MOTIVACIO
DEDICACIO

| INICIATIVA )
PUNTUALITAT/ASSISTENCIA
NIVELL DE RESPONSABILITAT
RELACIONS PACIENT/FAMILIA
RELACIONS EQUIP DE TREBALL

MEDIA (B)
Puntuacié de 0 a 3: 0 negatiu, 1 apte, 2 destacat, 3 excel-lent.

CALIFICACIO AVALUACIO CONTINUADA
(70 % A + 30 % B)

ALIFICACIO (1) AUSA E.NEG (3)

CALIFICACIO LLIBRE DE L'ESPECIALISTA EN FORMACIO

SALIFICACION (1) PAUSA E.NEG.(3)

En de de 20
VIST | PLAU: EL CAP DE LA UNITAT EL TUTOR
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Model de fitxa d’avaluacio d’una rotacio

Avaluacio rotacio:

Resident:

Rotacio:

a) CONEIXEMENTS | HABILITATS

1. Nivell de coneixements teorics adquirits

Molt escassos, els seus pocs coneixements no li permeten efectuar raonaments clinic-practics valids; no sembla
entendre molt el qué estudia o llegeix. O bé aparentment, no acostuma a estudiar o a llegir.

Limitats pero suficients per desenvolupar 'activitat professional.

Adients que li permeten una bona practica professional.

Excel-lents, és brillant.

2. Nivell d’habilitats adquirides

No sembla capa¢ d’aprendre moltes de les habilitats propies de l'especialitat.

S'instrueix amb alguna dificultat, lentament, perd ho aconsegueix.

S'instrueix a bon ritme, d'acord amb els objectius assenyalats en el seu programa de formacio.

Excel-lent ritme i qualitat dels ensinistraments.

3. Habilitat en 'enfocament diagnostic o dels problemes

No mostra cap criteri raonable a I'hora de realitzar I'enfocament diagnostic o dels problemes.

Refereix criteris raonables, enfront diverses opcions diagnostiques o possibles solucions habitualment tria el
criteri adient.

Davant diverses opcions diagnostiques o possibles solucions, quasi sempre escull la correcta, amb uns criteris
total i adientment raonats.

Sempre tria la hipotesi més raonable en termes practics, completament adient a la realitat. Capag¢ de considerar
hipotesis sofisticades pero raonables. Capacitat d'enfocament diagnostic excel-lent.
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4, Capacitat per decidir

Pren decisions precipitades que condueixen a un error, o0 no pren decisions mai.

No acostuma a assumir decisions de cert risc, encara que els seus coneixements ho permeten.

Adopta decisions adients al seu nivell de coneixements, i acostumen a ser correctes.

Pren decisions amb rapidesa i la millor pel seu nivell de coneixements. Coneix les seves limitacions i evita decisions
que sap que el sobrepassen. Decisions ocasionalment intuitives perdo amb éxit.

5. Utilitzacié racional de recursos

Realitza gran nombre d’exploracions o tractaments sense justificacio.

El procés d'utilitzacié de recursos és lleugerament desajustat. A vegades, suggereix exploracions o tractaments de
baixa utilitat pel que fa el cas.

Racionalitza la utilitzacié de recursos de forma habitualment correcta.

Pensa sempre en termes d'eficiéncia: I'exploracié o tractament decisius entre els menys arriscats i menys cars.

b) ACTITUDS

1. Motivacio

a) Mostra interes pel pacient i I'entorn, realitzant —si és possible- I'estudi d'imatge concret en relacio al seu any de residéncia.

b) Estudia els casos radioldgics actualitzant els coneixements cientifics i col-labora voluntariament en el manteniment al dia de les
histories clinico-radiologiques de forma detallada.

¢) Valora amb d‘altres professionals el significat de certs resultats o I'evolucié dels malalts (intentant obtenir el maxim rendiment).

No acompleix cap dels apartats.

Acompleix el criteri a).

Acompleix el criteri a) i b).

Acompleix els tres criteris.
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2. Dedicacio
Temps de dedicacié a les labors assistencials atribuides (quardies excloses).

El temps de dedicacié a les activitats del Servei és escas.

Dedica el temps just a les activitats del Servei, perd li permet aconseguir els objectius docents.

La seva dedicacié a les activitats del Servei és apropiada, de manera que li permet aconseguir els objectius docents
de forma destacada.

No només té una dedicacié excepcional, siné que profunditza en el coneixement de la patologia dels pacients i en
altres activitats del Servei.

3. Iniciativa

Realitza les activitats especifiques de la rotacié sempre a demanda del tutor.

Realitza les activitats de la rotacié habitualrncnt per propia iniciativa sense necessitat de sol-licitar-ho.

Proposa amb freqliéncia al tutor activitats cliniques, docents i d'investigacié sense ser requerit a fer-ho.

Proposa i dinamitza l'organitzacié d’activitats assistencials, docents i d'investigacio a la resta de l'equip.

4. Puntualitat / assisténcia a les diferents activitats. Acompleix I’horari normal de treball

Mai o quasi mai.

Habitualment.

Sempre.

Dedicacié horaria per sobre de la seva jornada laboral. Alt nivell de responsabilitat.

5. Nivell de responsabilitat. Assumeix la responsabilitat necessaria davant el pacient

Mai o quasi mai.

Habitualment.

Sempre.

Dedicaci6 horaria per sobre de la seva jornada laboral. Alt nivell de responsabilitat.

.':::. Haospital Universitari de Girona
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6. Relacions pacient/familia

Es refereix a les disfuncions ocorregudes amb la familia o amb el pacient com a conseqiiéncia de les actituds o el comportament del resident.

Mantenir una actitud distant, indiferent que a vegades genera conflictes innecessaris; acostuma a ser persona no
grata a familiars i pacients.

Habitualment té una actitud una mica distant, sense propiciar relacions més fluides, peré no acostuma a originar
conflictes innecessaris.

Les relacions son correctes, generalment les relacions sén fluides.

El resident connecta perfectament amb les families i els pacients, és tolerant, s'interessa pels seus problemes personals
i socials, i dedica temps extra a discutir aspectes medics i altres preocupacions en I'entorn familia/pacient.

7. Relacions amb l'equip de treball

Demostra una total indiferéncia enfront els problemes i/o decisions de I'equip. No participa en les activitats de l'equip
(reunions, sessions...).

Ocasionalment és poc tolerant o mostra una certa indiferéncia davant determinats problemes i/o decisions de
I'equip. Participa passivament en les activitats referint poc interés.

Relacions adients. Pren interés davant els problemes i/o decisions de l'equip. Participa en les activitats de I'equip amb
interes.

Relacions amigables. Pren interés i participa activament en els problemes, activitats, pren decisions i iniciatives que
impliquen a I'equip. Totalment integrat.
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Calendari de rotacions

JUNY | JULIOL | AGOST SETEM. OCT. NOV. DES. GENER FEBRER MARC ABRIL MAIG

RTA

R1B
R2 A
R2B
R3 A

R3B
R4 A

R4 B

R5 A

R5B

LEYENDA
MEDICINA INTERNA
URGENCIES

NEUROLOGIA

NEFROLOGIA
MEDICINA INTENSIVA
HOSPITALITZACIO

MEDICINA NUCLEAR
ECOCARDIOGRAFIA

UNITAT CORONARIA

ARITMIES | ELECTROFISIOLOGIA CLINICA
CIRURGIA CARDIACA

INSUFICIENCIA CARDIACA

PEDIATRIA

LLIURE
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Model de fitxa d’avaluacio anual

"MINISTERI D' EDUCACIO |
MINISTERI DE SANITAT | POLITICA SOCIAL

FITXA 2
FULLA D’AVALUACIO ANUAL DEL RESIDENT.
COGNOMS | NOM:
NACIONALITAT: |[DNI/PASSAPORT:
CENTRE:
TITULACIO: |ESPECIALITAT: |ANY DE RESIDENCIA
TUTOR:
PERMANENCIA AL CENTRO
VACANCES REGLAMENTARIES:
PERIODES DE BAIXA:
ROTACIONS
CONTINGUT UNITAT CENTRE |DURACIO |CALIFICACIO |CAUSA E. NEG.
ACTIVITATS COMPLEMENTARIES
CONTINGUT TIPUS D’ACTIVITAT DURADA |CALIFICACIO |CAUSAE NEG

INFORMES RESPONSABLES ASSISTENCIALS

CALIFICACIO (2) [CAUSA E. NEG. (3)

CALIFICACIO AVALUACIO ANUAL

MEDIA ROTACIONS + A.C. (Si procedeix) + INF (Si
procedeix)

CAUSA D’AVALUACIO NEGATIVA

En a___ de del 201

Segell de la institucié El/la coordinador/a docent

Signat
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