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Comision de Docencia

Complejo Hospitalario de Navarra

Presentacion de la Unidad Docente

Actividad Asistencial, Docente e Investigadora.

Actividad Asistencial (2013): Hospitalizacion: 127 ingresos/afio. Consultas: 12 visitas:
3682; sucesivas: 13497. Interconsultas: 141. Hospital de dia: 1500 pacientes.
Capilaroscopias:  213. Infiltraciones: 409. Artrocentesis: 225 (MOLP: 125).
Radiosinoviortesis con Ytrio: 7. Densitometrias (Accudexa): 622.

Actividad docente:

Formacidon de alumnos de Medicina (todos los médicos de la Unidad Docente son
profesores asociados de la Facultad de Medicina de la Universidad de Navarra).

- Participacion en la formacién de Especialistas en Medicina de Familia y
Comunitaria (rotacion de un mes en nuestra Unidad) y de especialistas en
Rehabilitacion (rotacién de un mes en nuestra Unidad).

- Formacion de especialistas en Reumatologia.
- Cursos de actualizacién para médicos de Atencidn Primaria

Actividad investigadora: Estudio ARCO (Estudio sobre cumplimiento terapeutico en
pacientes con artritis reumatoide en tratamiento con fdrmacos bioldgicos de
administraciéon subcutanea), estudio PROOF, estudio RELESSER (Evolucién del Lupus
Eritematosos Sistémico en Espafia)

Recursos humanos. La Unidad Docente de Reumatologia esta constituida por:
Jefe de Seccidn: Dr. Eduardo loza Cortina
Médicos Adjuntos (7)
Dra. Natividad Del Val del Amo
Dra. M2 Concepcién Fito Manteca, Tutora Docente
Dr. Ricardo Gutiérrez Polo
Dra. Laura Garrido Courel
Dra. Loreto Horcada Rubio
Dra. Rosario Ibafiez Bosch

Dra.Inmaculada Paniagua Zudaire
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Médicos Residentes (3)
D. Fernando Poma Vera
Diia. Juliana Restrepo Velez
Dfia. Maria Varela Garcia
Auxiliar de enfermeria (2)
DfAa. Tofi Zurbano Ruiz
D.Rafael Garayoa Zuza
Diplomados en enfermeria (3)
Diia. Sagrario Aranguren Gorriz
Dia. Begoiia Chivite del Pozo
Diia. Leticia Rivera Sanchez (Tardes)
Recursos Materiales.

En el centro de consultas (Ambulatorio San Martin) se dispone de 8 despachos (uno para
residente), 2 ecografos, un capilaroscopio y un microscopio dptico de luz polarizada.

En el Complejo Hospitalario de Navarra disponemos en el pabellén C (32 planta) de
cuatro camas para hospitalizacién, un despacho con 5 huecos de trabajo, ecdgrafo,
capilaroscopio y microscopio éptico de luz polarizada.

En el Hospital de Dia (22 planta del pabellén B) disponemos de un despacho (8,30 a 9,30
hyde 12.30 a 13.30 h) y de 8 sillones para tratamiento.

Objetivos de ensefianza-aprendizaje para todo el programa formativo

Orden SAS/2855/2009, de 9 de octubre, por la que se aprueba y publica el programa
formativo de la especialidad de Reumatologia.

http://www.msssi.gob.es/profesionales/formacion/docs/NPreumatologia.pdf

Objetivos generales.

Estan dirigidos a garantizar la adecuada adquisicion de conocimientos habilidades y
actitudes en los distintos campos que competen a la especialidad. En concreto, se debe
lograr el maximo nivel de competencia asistencial y un buen nivel en el resto de los
campos.

A este respecto, la formacidn de los residentes de Reumatologia debe de incluir:
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a) Formacién basica en prevencion primaria, secundaria y terciaria y su aplicacion a las
enfermedades mds prevalentes para prevenir su aparicion y el desarrollo de discapacidad.

b) Amplia formacién sobre la etiopatogenia, diagndstico y terapéutica de las
enfermedades de area de la Medicina Interna y de otras especialidades con la finalidad de
identificar y resolver los problemas mas habituales de la Medicina, permitiendo el
cuidado integral de los pacientes.

c) Formacién plena en el drea de la Especialidad de Reumatologia: etiopatogenia,
diagnodstico y tratamiento tanto de las enfermedades mds comunes como de las raras,
graves o potencialmente mortales. Estos conocimientos deben ser aplicables al manejo
de pacientes.

d) Formacién en educacion de pacientes, dirigida a la promocién del mejor cumplimiento
terapéutico, autocuidado, mantenimiento de la independencia, etc.

Objetivos vinculados a la investigacion y docencia.

Como se ha dicho antes, la investigacién supone un importante estimulo de mejora y de
garantia de los niveles de competitividad y excelencia de la reumatologia, asi como de su
rapida adaptacién a los permanentes cambios sociales, cientificos y organizativos.

La importancia de la investigacion estd plenamente contrastada y se plasma en la
creciente imbricaciéon de dichas funciones con el resto de competencias de la
Reumatologia en la mayoria de las unidades docentes de la especialidad.

La formacidén en investigacién incluye:

a) Conocimientos bdsicos de epidemiologia, estadistica, biologia celular y biologia
molecular. Estos conocimientos deben ser aplicados al desarrollo de proyectos especificos
e identificacién de problemas.

b) Metodologia de la Investigacién: durante su formacion el residente debe adquirir
conocimientos en metodologia de la investigacién, que le capaciten para realizar un
estudio de investigacion ya sea observacional o experimental, conociendo los recursos
existentes y sabiendo seleccionar aquellos mas adecuados a su perfil profesional y a sus
intereses en investigacion.

c) La formacidn en investigacion/docencia incluye asi mismo la realizacion de busquedas
bibliograficas, lectura critica de la literatura cientifica, como elaborar publicaciones, casos
clinicos, revisiones, ofimatica, dominio del inglés. A través de estos conocimientos el
residente adquirird capacitacion para saber cémo estructurar, preparar y llevar a cabo
sesiones clinicas y transmitir dicha informacién a distintos tipos de receptores de
pregrado, postgrado o de formacién continuada.
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d) La investigacién en reumatologia incluye la basica, la clinica y la epidemioldgica.
Ademas, de la medicina basada en la evidencia y de la investigacidn en resultados de
salud.

e) Asi mismo se incluye en éste ambito el conocimiento de las fuentes de financiacién y
adscripcidon de recursos a proyectos concretos. Las fuentes de financiaciéon puede ser:
publicas (FIS, CAYCIT, Comunidad Europea, etcétera), de la Industria (ensayos clinicos de
nuevos farmacos), de sociedades cientificas (grandes proyectos epidemioldgicos) y de
otras entidades sin dnimo de lucro (fundaciones...).

Objetivos vinculados a otros conocimientos transversales.

Formacion en gestidn clinica.

- Adaptacidon e implantacion de guias ya desarrolladas, desarrollo de nuevas guias,
reingenieria de procesos, medicina basada en la evidencia.

- Planificacion y programacién de la actividad asistencial, direccion participativa por
objetivos, evaluacion econdmica de resultados sanitarios, grupos diagndsticos
relacionados (GRD), calidad, etc.

- Metodologia de calidad, sistemas de evaluacion sanitaria, indicadores de calidad,
programas de gestién de calidad.

- Metodologia en gestion de procesos. Conocimiento de la estructura y dispositivos
implicados en la asistencia reumatoldgica. Redes de servicios y programas de
coordinacion.

- Coordinacién direccién y gestién de equipos de trabajo y metodologia del trabajo en
equipo.

- Cartera de servicios del SNS y de las CC.AA.

- Disefio, realizacién y evaluacién de programas de salud en los que puede estar implicada
la asistencia reumatolégica.

Formacion en bioética, ética asistencial y deontologia profesional.

- Principios de bioética.

- Metodologia para el analisis del problema ético-asistencial.
- Relacion profesional sanitario-paciente.

- Consentimiento informado.

- Confidencialidad y secreto profesional.

- Deontologia profesional.

I —
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- Comités de ética asistencial y de investigacion.

Organizacion vy legislacién sanitaria.

- Derechos y deberes de los usuarios.

- Seguridad del paciente en la prdctica asistencial.

- Estructura y organizacién funcional de los servicios de salud.

- Legislacién aplicable a los profesionales sanitarios y los servicios de salud.

- Marco legal e institucional y organizacién funcional de la asistencia reumatolégica en

la Comunidad Foral, y su articulacidn con otras redes y servicios.

Mapa de competencias para cada aino del periodo formativo
El perfil profesional del especialista en reumatologia esta asociado a las competencias

siguientes:

Competencias asistenciales: Representan el campo mas importante de la especialidad de

Reumatologia, se dirigen a proveer a los pacientes de una asistencia de alto nivel
cientifico de una manera accesible, humana y eficiente, que da sentido y viabilidad a la
especialidad.

Son competencias asistenciales:

a) La aplicacién de distintos tipos de prevencion de las enfermedades reumaticas tanto a
nivel de la poblacién general sana, como de aquellos pacientes que ya han desarrollado
sintomas o enfermedades.

b) El diagndstico de pacientes con enfermedades reumaticas, mediante el uso de los
actuales sistemas y la incorporacién de aquéllos que en el futuro demuestren su utilidad.

c) El tratamiento de pacientes con enfermedades reumaticas, en cualquiera de los niveles
asistenciales, con las terapias mas adecuadas a cada situacién.

d) La educacién de pacientes individuales y de la poblacién en general, con el fin de
promover estilos de vida saludable, el autocuidado y el mantenimiento de su
independencia funcional.

Competencias _en_gestion clinica_y coordinacién: Son competencias relativamente

recientes

gue estan adquiriendo una gran importancia. Su objetivo es que el Sistema Nacional de
Salud ofrezca un marco de relacion adecuada entre los facultativos y la poblacién que
atienden de manera que la excelencia clinica pueda ser aplicada y que de esta aplicacion
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se derive un beneficio social. Se trata por tanto de conseguir una asistencia eficiente y
coordinada con otras acciones no asistenciales. Su importancia es clave para lograr el
beneficio no sélo individual, sino del marco general del Sistema

Nacional de Salud y del propio Estado del bienestar.

Las competencias del especialista en reumatologia en el ambito de la gestion se
corresponden con el diseiio y la aplicacidon de acciones dirigidas a garantizar la calidad y
eficiencia asistencial, e incluyen las siguientes competencias especificas:

a) La estandarizacion de actuaciones clinicas para el diagnéstico y tratamiento de las
enfermedades clinicas mas prevalentes y de mayor impacto individual o social.

b) La coordinacidn entre niveles asistenciales, favoreciendo la continuidad de los cuidados
entre la atencién primaria y la atencion especializada hospitalaria y extrahospitalaria.

¢) La coordinacién con otros profesionales proveedores de cuidados sanitarios a pacientes
con enfermedades reumdticas (cirujanos ortopédicos, internistas generales,
rehabilitadores, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionales,...).

d) La coordinacién con otros profesionales proveedores de cuidados no asistenciales a
pacientes con enfermedades reumaticas, tanto del ambito sociolaboral como del
sociosanitario (salud laboral, ergonomistas, asistentes sociales, Inserso...).

Competencias en docencia e investigacion.

Las competencias docentes son cualitativamente muy relevantes para garantizar la
transmisidn del conocimiento referente a la especialidad, incluyen:

a) Formacion continuada de los especialistas en reumatologia para actualizar sus
conocimientos asi como los de profesionales de Asistencia Primaria y de otras
especialidades incluidas en el drea asistencial en la que este actuando.

b) Formacion especializada de residentes, mediante la supervisién de los mismos por
reumatadlogos de plantilla.

c) Formacidn de pregrado a través de la participacién de reumatélogos en las actividades
de los alumnos de medicina y de otros graduados universitarios.

d) Investigacion: los especialistas en reumatologia deben tener una amplia base en
técnicas de investigacion que permita garantizar los niveles de competitividad vy
excelencia de la reumatologia, asi como su rapida adaptacién a los permanentes cambios
sociales, cientificos y organizativos.
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Finalmente hay que tener en cuenta que el perfil competencial del especialista en
reumatologia se inscribe en el marco de los principios de interdisciplinariedad vy
multidisciplinariedad de los equipos profesionales en la atencidn sanitaria que consagra la
Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacién de las profesiones sanitarias.

Cronograma de rotacidn

R1: En el primer aifo de formacion el médico residente debe adquirir conocimientos
tedricos en el area de Medicina Interna, especialmente en las patologias mds prevalentes
y especialmente en aquellas que concurran en el paciente reumatoldgico. Por este motivo
es obligada la rotacién durante dos meses en el Servicio de Cardiologia, 2 meses en el de
Neumologia, 2 meses en Digestivo, 2 meses en Neurologia, 3 meses en Medicina Interna
y uno en Urgencias.

Estas rotaciones se realizaran en el Complejo Hospitalario de Navarra siendo los
responsables:

Dr Javier Romero Roldan y Virginia Alvarez Asiain (S de Cardiologia), Dr JA Cascante
Rodrigo (S de Neumologia), Dr Federico Bolado, Oscar Nantes Castillejo y Juan I. Uriz (S
de Digestivo), Dra Ivonne Jericé Pascual (S de Neurologia), Dra Cristina Garcia Labairu (S
de Medicina Interna), Dra Carmen Meriono Rubio (S de Urgencias).

- R2: debe completar su formacién el area de medicina interna y especialidades afines,
siendo obligada su rotacién durante dos meses en el Servicio de Endocrinologia,
Hematologia, Nefrologia, Dermatologia e Infecciosas. Asimismo rotara un mes en UCl y
otro en Radiologia. Estas rotaciones se realizaran en el Complejo Hospitalario de Navarra,
con excepcioén de la rotacion en Radiologia que tendrd lugar en la Clinica Universitaria de
Navarra.

Los tutores responsables de dichas rotaciones serdn: Dra Emma Anda (S de
Endocrinologia), Dra Mercedes Rodriguez Calvillo (S de Hematologia), Dr Ramén
Gonzalez Saavedra (S de Nefrologia), Dr Marcos Hervella (S de Dermatologia), Dr Jesus
Repdraz Padrds (S de Enfermedades Infecciosas), Dr Julio Barado Hualde (UCI), Dr Luis
Javier Pina (S de Radiologia de CUN)

- R3: Durante este afio el residente inicia la formacién especifica en Reumatologia. Su
actividad se centra en este periodo en el drea de hospitalizacion situada en la 32 planta
del pabellén C del Complejo Hospitalario de Navarra (A)
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- R4: Durante este afio el residente completard su formacidn especifica en Reumatologia.
Su actividad se centra en este periodo en el area de consultas externas localizada en la 22
planta del Ambulatorio San Martin.

De forma electiva puede completar su formacién en otro servicio nacional o extranjero.

Calendario de guardias

Las guardias se realizardn en el Complejo Hospitalario de Navarra teniendo derecho a 24
h de descanso tras la realizacidon de la misma.

R1: Durante el primer afio de Residencia realizard guardias de Urgencias en el
Complejo Hospitalario de Navarra, estando supervisado por los adjuntos de
Urgencias. Realizaran un minimo de 4 guardias/mes.

R2, R3, R4: Realizaran guardias de Urgencias y guardias de planta de Medicina Interna
en el Complejo Hospitalario de Navarra, estando supervisados por los adjuntos de
guardia. De forma progresiva se ird incrementando el nimero de guardias de
Medicina Interna y disminuyendo el nimero de guardias de Urgencia, al aumentar el
afio de residencia. Realizaran un minimo de 4 guardias/mes

Protocolo de supervision y nivel de responsabilidad de los Residentes en

la Unidad Docente

Realizacion correcta de la historia clinica de los pacientes que atienden en urgencias y de
los pacientes ingresados en el Servicio en el que se encuentren rotando (R1, R2: N2, R3,
R4:N1)

- Exploracion fisica del paciente y peticion de pruebas complementarias necesarias.
(R1, R2: N2, R3, R4: N1)

- Realizacion de informes de alta de los pacientes (R1: N3; R2: N2; R3, R4: N1)
- Punciones arteriales y venosas (R1, R2: N2, 3)

- Caterizacion de vias centrales y periféricas (R1, R2: N2, 3)

- Colocacion de sondas nasogastricas y vesicales. (R1, R2: N2, 3)

- Toracocentesis, paracentesis y punciones lumbares. (R1, R2: N2, N3)

- Maniobras de resucitacién cardiopulmonar. (R1:N1, R2, R3: N2, R4: N3)
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- Realizacidn de correcta historia clinica reumatolégica (R3, R4: N1) y de informes
de los pacientes reumatoldgicos (R3:N2; R4: N1)

- Artrocentesis (R1, R2: N3; R3: N2; R4: N1).

- Analisis de liquido sinovial, incluyendo identificacién de cristales: (R3: N2, R4: N1)
- Infiltraciones intrarticulares y periarticulares: (R3: N2, R4: N1).

- Ecografia musculoesqueletica (R3: N3 R4: N2).

- Infiltracién con control ecografico o radioscépico: (R3: N3 R4: N2).

- Radiosinovectomia (R3: N2, R4: N1).

- Densitometria 6sea: (R3, R4: N1).

- Capilaroscopia: (R3: N3, R4: N2).

- Interpretaciéon de métodos de diagndstico por imagen: radiologia simple,
tomografia axial computerizada, resonancia nuclear magnética y gammagrafia (R1,
R2: N2, 3-R3, R4: N2)

Acciones formativas para facultativos Residentes

Del Programa Transversal Comun Obligatorio

PLAN FORMACION COMUN COMPLEMENTARIO 2015

R-1

AREA ACTIVIDAD

Historia Clinica Informatizada

Practica clinica Urgencias

Soporte vital avanzado

Proteccion radioldgica Curso basico de proteccion radioldgica

Metodologia de investigacion | Biblioteca virtual en Ciencias de la Salud

R-2
AREA ACTIVIDAD
Etica Taller de manejo de conflictos éticos
Gestion clinica Uso racional del medicamento
Comunicacion Comunicacion y entrevista clinica
Idiomas English Clinical Sessions

]
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R-3

AREA ACTIVIDAD

Taller de publicacién de trabajos de investigacidn

Elaboracién de proyectos de investigacion en Ciencias de la Salud
Metodologia de investigacion

Buenas practicas clinicas en investigacion

Estadistica aplicada a la investigacién en Ciencias de la Salud

R-4

’ - Ve - . . s . . ’ 7’ . *
Practica clinica Taller de adiestramiento practico en cirugia laparoscépica

*Residentes de Cirugia Gral y del Ap. Digestivo, Obstetricia y Ginecologia y Urologia.

De las SESIONES

a. Sesiones Clinicas del Servicio: bibliograficas, revisiones de temas,
presentacion de casos clinicos: todos los viernes de cada mes de 9.a 10 h.
Revisidn de altas de pacientes, pacientes ingresados y del Hospital de Dia:
todos los viernes de 10 a 11.30 h. en el Seminario de la 32 planta del
Pabellén C del CHN

b. Sesiones Clinicas Generales Docentes (tercer jueves de cada mes, 8:00 a
9:00h, en el Salén de actos B del CHN)

Actividades Cientificas e Investigadoras en las que participan/pueden

participar los Residentes

1 Asistenciay presentacién de comunicaciones a Simposio de Enfermedades
autoinmunes sistémicas. (R3 o R4)

2 Asistencia y presentaciéon de comunicaciones al Simposio de Espondiloartritis
de la SER. (R3 o R4)

3 Asistencia y presentacién de comunicaciones al Simposio de Patologias
metabodlicas 6seas de la SER. (R3 o R4)

4 Asistencia y presentacion de comunicaciones al Simposio de Artritis
Reumatoide de la SER. (R3 o R4)
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5 Asistencia y presentacion de comunicaciones al Congreso Nacional de
Reumatologia (R3, R4)

6 Asistencia y presentacion de comunicaciones al Congreso Europeo de
Reumatologia (R4)

7 Enlos ultimos 5 afios se han presentado 7 comunicaciones en Congresos
Nacionales, 6 comunicaciones en Congresos Internacionales y publicado 4
articulos.

Revistas: Reumatologia Clinica, Jounal of Rheumatology, Archivos de la
Sociedad Espafiola de Oftalmologia, Revista de Laboratorio Clinico.

Organizacion de la tutoria de Residentes en la Unidad Docente

1. Asignacién de Tutor Docente a la llegada del Residente (recomendable mayo).

2. Entrevista inicial Tutor Docente — Residente a la llegada del R1 (recomendable mayo).
3. Elaboracién y entrega del Plan Individualizado Formativo del Residente (PIFR), para
cada Residente en base a la entrevista diagnostica. Plazo de entrega al Residente:
(recomendable 30 de Junio).

4. Realizacion de entrevistas estructuradas, y de su correspondiente informe, para la
evolucion formativa (al menos 1 entrevista trimestral).

5. Elaboracién del Informe de Evaluacién Anual del Tutor Docente para cada Residente.

6. Elaboracion del Informe Final de Residencia de cada Residente.

Criterios de Evaluacion del facultativo Residente

Evaluacion Formativa

Evaluacién del Residente que de manera continuada hace el Tutor Docente a través de las
entrevistas estructuradas, preferentemente realizadas a mitad de una rotacion o bloque
de rotaciones relacionadas, con el objetivo de detectar oportunidades de mejora vy
posibles soluciones antes de que se emita la ficha calificacion de esa rotacion.

El modelo de entrevista estructurada propuesto por la Comisidon de Docencia se adjunta

tanto en el Libro Basico del Residente asi como en el informe anual del Tutor Docente.
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Evaluacion Anual:

Segun la normativa enviada por el Ministerio de Sanidad y Politica Social.
Esta evaluacidon se fundamenta en el informe anual del Tutor Docente sobre cada uno de
sus Residentes,

La evaluacion se dividira en tres aspectos:

La evaluacidon sumativa del Ministerio con las hojas de evaluacién de todos y cada uno de
los periodos de rotacion, valorando al mismo tiempo el cumplimiento de objetivos
marcados con sus niveles de responsabilidad-autonomia presentes en los Itinerarios
Formativos Individualizados, que fueron elaborados a principio de afio para cada

Residente.

Calificacion del Libro Bésico del Residente visado por el Tutor Docente.

Informe Anual de su Tutor Docente.

Evaluacion ultimo aino de Residencia, final

Segun la normativa enviada por el Ministerio de Sanidad y Politica Social. Esta evaluacién
se fundamenta en los informes anuales del Tutor Docente sobre cada uno de sus
Residentes, durante todo su periodo de residencia. Estos informes son presentados ante
el Comité de Evaluacién, que se constituye conforme a la normativa anteriormente
mencionada, y en los plazos y forma indicados (generalmente durante el mes de mayo, a
continuacion de las evaluaciones anuales y sus respectivos plazos de publicacion vy

reclamacion).
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