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1 Introduccidén

La cardiologia se define como aquella parte de la medicina que se ocupa
del aparato cardiovascular. Sus competencias se extienden al estudio,
prevencion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion de las enfermedades
cardiovasculares. El médico cardidlogo es el profesional de la medicina clinica
con formacion especifica para atender a los enfermos con problemas
cardiovasculares. Entre sus competencias se incluyen aquellas que
corresponden a su actuacion como meédico clinico y aquellas otras que se
derivan de su especial capacitacion técnica en los diversos procedimientos
diagndsticos y terapéuticos especificos de la cardiologia.

Los continuos y rapidos avances en el diagndstico y tratamiento de los
pacientes con enfermedades cardiovasculares justifican la necesidad de llevar
a cabo una actualizacion de la guia de formacién de médicos en cardiologia. El
notable incremento en los conocimientos de ciencias basicas y areas clinicas
de las enfermedades cardiovasculares, el gran desarrollo de nuevos farmacos
y los notables avances en nuevas técnicas diagnosticas y terapéuticas, han
sido determinantes a la hora de poner en marcha una puesta al dia de la
formacién en el area de la cardiologia. Por otro lado, el envejecimiento de la
poblacién ha producido un incremento en el nimero de pacientes mas severas
y complicadas enfermedades cardiovasculares y el cardiélogo debe tomar cada
dia decisiones mas complejas y muy frecuentemente como cardidlogo
consultor. Por todo ello, el cardiélogo debe tener una extensa y profunda
formacion en clinica practica y una formacion especifica en las técnicas
diagnésticas y terapéuticas propias de las patologias cardiovasculares. De
forma complementaria, el médico en formacién debe recibir entrenamiento en
investigacion cardiovascular y en gestion clinica. Un solido entrenamiento en
cardiologia clinica sigue siendo de vital importancia en la formacion integral de
este especialista, por lo que el médico residente ha de adquirir una amplia
experiencia en el tratamiento y diagnostico de las enfermedades
cardiovasculares agudas y cronicas tanto en el ambito hospitalario como en el
extrahospitalario, aprendiendo a hacer una utilizacion apropiada de los
métodos diagndésticos que integren todos los datos clinicos. Asimismo, el
meédico residente debe adquirir preparacién en el tratamiento de pacientes con
otras patologias concomitantes o con pluripatologia. Finalmente, hay que tener
en cuenta que la cardiologia tiene areas de actividad muy complejas en las que
el especialista debe adquirir entrenamiento adicional, una vez concluido el
programa formativo.

La formacion del médico residente tiene como objetivos fundamentales
facilitar la adquisicion de conocimientos, habilidades y actitudes para: a)
Diagnosticar y tratar las enfermedades cardiovasculares, dominando las
técnicas especiales de su tratamiento y diagnéstico. b) Desarrollar la
prevencion, la promocién de la salud y la educacion sanitaria de los pacientes,
de sus familiares y de la comunidad. c) Realizar con eficacia la asistencia a los
pacientes con problemas cardiovasculares agudos y cronicos, tanto en el
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ambito hospitalario como extrahospitalario a través del diagndstico clinico y el
tratamiento adecuado. d) Sentar las bases que aseguren su capacidad para el
autoaprendizaje y la formacion continuada a lo largo de su vida profesional. e)
Desarrollar investigacion clinica y, si la infraestructura del centro lo permite,
investigacion basica. f) Adquirir conocimientos en gestion clinica y un nivel de
conocimientos de la lengua inglesa.

El médico residente debe recibir formacion general en metodologia de
investigacion béasica y clinica que incluya la adquisiciobn de conocimientos en
aspectos basicos de gestion de datos y tratamiento estadistico de los mismos.
La actividad investigadora del médico residente puede desarrollarse
participando en las lineas de investigacion que estén en marcha en la unidad
docente en la que se esté formando. Un elemento importante para el desarrollo
de la actividad investigadora es obtener recursos para la misma por lo que el
médico residente debe tener una informacion puntual de las becas de
investigacibn que se convoquen anualmente, a fin de aportar el soporte
cientifico, técnico y econdmico necesarios para llevar a cabo esta actividad
investigadora. Como resultado del desarrollo de la linea de investigacion
emprendida el médico residente deberia presentar los resultados de ésta en
Congresos Nacionales e Internacionales, publicaciones para validar su trabajo
o finalmente podria concretarse en un proyecto de tesis doctoral.

El residente que va a iniciar la formacion para convertirse en especialista
se encuentra ante un cambio muy importante dentro de su proceso formativo.
Va a pasar de un periodo de estudiante cuya finalidad es aprobar un examen
para poder obtener un titulo o superar una prueba de seleccibn como es el
examen MIR, a otra etapa en la que no va a tener un examen final, sino que el
examen va a ser el trabajo diario en el que se le va a acabar exigiendo que sea
capaz de “enfrentarse” a un paciente, sabiendo escoger la mejor estrategia
diagnéstica para poder aplicar el tratamiento mas adecuado en cada situacion.
Hasta el momento no existe ninguna guia para adaptarse a este cambio de
mentalidad; por ello, la intencién de la presente guia es la de servir de ayuda
en la produccion de un cambio tan importante para orientar hacia una correcta
formacién. La finalidad de dicha guia es doble. Por un lado, como hemos
mencionado, intenta ser una ayuda para el residente en su proceso de
formacién, pero, por otro, intenta también constituir una ayuda para los tutores
encargados de dirigir la formacion del residente, definiendo una serie de
objetivos. Dichos objetivos no deben interpretarse como una fiscalizacion para
el residente, sino como una ayuda para poder conseguir los medios necesarios
para su correcta obtencién. En este punto es donde reside la importancia de los
tutores a la hora de poner dichos medios al alcance del residente. El libro esta
estructurado en una serie de capitulos que siguen las rotaciones de las que se
forma actualmente el plan de formacién de residentes de cardiologia remitido a
la Comision Nacional de Especialidades y adaptado a la realidad de nuestro
centro. Este texto habra de ser dindmico, pues debe actualizarse con los
cambios que se produzcan en las diferentes técnicas o unidades cardiologicas
y esta adaptado a la realidad.
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2 Marco legal

Dentro de las normas generales y comunes a todos los programas de
formacién establecidos en virtud de la Ley 44/2003 de 21 de noviembre, de
Ordenacion de las Profesiones Sanitarias, se recogen los siguientes requisitos:

= Estar en posesion del titulo oficial, expedido por el Ministerio de
Educacion y Ciencia, legalmente establecido en funcion de la
Especialidad.

» Haber superado la prueba de oposicion a nivel nacional (MIR, FIR, BIR,
etc.)

= Durante la residencia se establecera una relacion laboral especial entre
el Hospital General de Castelldén y el especialista en formacion.

» La formacién mediante residencia es incompatible con cualquier otra
actividad profesional o formativa, con excepcién de los estudios de
doctorado. Los residentes realizaran el programa formativo de la
especialidad con dedicacion a tiempo completo.

» La duracion de la residencia sera la fijada en el programa formativo de la
especialidad, en el caso de Cardiologia de 5 afios.

» Los residentes deberan desarrollar, de forma programada y tutelada, las
actividades previstas en el programa de formacién, asumiendo de forma
progresiva, segun avancen en su formacion, las actividades vy
responsabilidad propia del ejercicio autbnomo de la especialidad.

» La actividad profesional de los residentes sera planificada por los
responsables de los servicios juntamente con la comisién de docencia
de forma tal que se coordine totalmente en el funcionamiento ordinario,
continuado y de urgencias del Hospital.

Otra legislacién de interés:

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

* REAL DECRETO 1146/2006, de 6 de octubre, por el que se regula la
relacion laboral especial de residencia para la formacion de especialistas
en Ciencias de la Salud.

» Real Decreto 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 formacién sanitaria especializada

= Orden SCO/581/2008, de 22 de febrero, por la que se publica el Acuerdo
de la Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud,
por el que se fijan criterios generales relativos a la composicion y
funciones de las comisiones de docencia, a la figura del jefe de estudios
de formacion especializada y al nombramiento del tutor.
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3 Acogida

La primera entrevista es muy importante para iniciar una relacion adecuada
que facilite la consecucién de los objetivos de aprendizaje. En esta entrevista
se debe recibir al residente, escuchar lo que pretende, mostrar empatia,
preguntar por sus intenciones, negociar los objetivos, informar adecuadamente,
integrar la informacion y motivar para la consecucion de los estos. Toda la
entrevista debe ir dirigida a favorecer un clima de entendimiento, comprension
y tolerancia, promoviendo una actitud respetuosa y de apoyo entre tutor y
residente.

Ademas, el hospital como institucién también debe recibir al residente para
hacerle ver que durante 5 afios formara parte de su estructura organizativa y
que sera parte importante de la institucion tanto desde el punto de vista
docente como laboral.

3.1 Bienvenida

El hospital organiza el acto de Bienvenida de los nuevos residentes.

El primer dia de su incorporacion la Comision de Docencia organiza un
acto de Bienvenida dividido en dos dias sucesivos para posteriormente
incorporarse en sus respectivos servicios. De este modo, los residentes
acudiréan al Salén de Actos del hospital en la 32 planta.

3.2 Presentacion

Una de las primeras entrevistas que mantendra el residente tendra lugar
con la persona que le tutoriza y es responsable de su formacion, tanto si se
trata de residentes de la propia unidad asistencial como si van a realizar una
rotacion en la misma.

En las primeras entrevistas el tutor se identifica como tal y comenta el tipo
de relaciébn gue va a establecerse. Se presenta como la persona que va a
acompanar al residente en el proceso de aprendizaje; de forma presencial o de
forma referencial, serd quien le ayude a encontrar las soluciones de los
problemas y coordinara su proceso de aprendizaje.

3.3 Desarrollo

En las primeras entrevistas es esencial incluir las siguientes cuestiones,
con diferente grado de desarrollo segun se trate de la tutorizacion de la
especialidad o de una rotacién:

3.3.1 Qué pretendes ser: la especialidad

= Caracteristicas de la especialidad, programa especifico, lugar que ocupa
en las actividades del centro de trabajo, las obligaciones que implica y
las posibilidades diferentes de desarrollo profesional que ofrece.

» Sefalar las rotaciones obligatorias y las voluntarias para ir conociendo
las preferencias del residente en relacion con las mismas.
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3.3.2 Qué eres: el residente

= Escuchar al residente sobre las razones por las que ha elegido la
especialidad, las metas que se ha impuesto y cudles son las
expectativas.

= Comentar las caracteristicas de la formacién especializada en Espafia y
las condiciones del contrato de trabajo durante el periodo de formacion,
con la doble condicion de laboral y docente y la responsabilidad
profesional con la empresa, sefialando el procedimiento de baja laboral,
los derechos y obligaciones como trabajador, y la responsabilidad legal
en el ejercicio de la profesion.

» Informar de la existencia de los érganos de representacion de residentes
y las ventajas de implicarse en los mismos.

= Notificar la existencia y la relacibn con la jefatura de estudios, la
composicién de la Comisién de Docencia y la actividad que desarrollan
en ella los diferentes integrantes.

» Informar sobre los salientes de guardia, los dias de libre disposicion y las
vacaciones.

3.3.3 Qué se espera de ti y qué puedes esperar de tu formacién: La
guia o itinerario formativo de la unidad

Con la llegada a la unidad asistencial del residente, el tutor debe elaborar e
informar adecuadamente sobre el itinerario formativo durante la estancia en
dicha unidad. La guia o itinerario formativo tipo consta de unos contenidos
comunes y otros especificos adaptados a cada residente.

3.4 Acogida aresidentes de otra especialidad

En el caso de que se vaya a tutorizar a una persona que se forma en otra
especialidad y estd adscrita temporalmente a la unidad para realizar una
rotacion, los pasos sugeridos en la primera toma de contacto son:

* Presentarse como el enlace entre el resto de los integrantes de la unidad
y el residente.

» Informar sobre la unidad asistencial: las caracteristicas de la actividad
que realiza, tanto asistencial como sesiones clinicas u otras, la hora de
llegada y comienzo de estas y su organizacion, la forma de relacionarse
con las otras especialidades, el trabajo compartido con enfermeria, la
actividad del personal administrativo de la unidad y la relacion con el
mismo.

» |dentificar los objetivos docentes, tanto en conocimientos como en
habilidades, de la rotacion.

» Llegar a un acuerdo sobre la forma de conseguir estos objetivos.

= Clarificar desde el principio la forma de evaluar la rotacion.
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4 QOrganizacion del Servicio

El servicio de Cardiologia esta dividido en 5 unidades funcionales, asi
CcOomo servicios complementarios:

UNIDAD DE HOSPITALIZACION, REHABILITACION CARDIACA E
INSUFICIENICA CARDIACA.

- UNIDAD DE IMAGEN CARDIACA Y TECNICAS NO INVASIVAS.
- UNIDAD DE HEMODINAMICA.

- UNIDAD DE ELECTROFISIOLOGIA CARDIACA.

- CONSULTAS EXTERNAS Y CENTRO DE ESPECIALIDADES.

- SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

4.1 Composicion

- UNIDAD DE HOSPITALIZACION: Se trata de la pieza angular del
servicio de Cardiologia ya que de ella depende el 6ptimo funcionamiento
del resto del servicio. Esta integrada por los siguientes facultativos: Dra.
Martina Amiguet, Dr. Ernest Orts (jefe de seccién de la unidad de
Hospitalizacién), Dra. Silvia Ventura (Tutora de residentes), Dra. Angela
Fernandez y el Dr. Joaquin Martin (Tutor de residentes). Las Dras.
Martina Amiguet y Silvia Ventura junto con el Dr. Joaquin Martin son los
responsables de la Unidad de IC con actividad compartida con la Sala
de Hospitalizacion.

- UNIDAD DE IMAGEN CARDIACA Y TECNICAS NO INVASIVAS:
Incluye tanto las técnicas de ecocardiografia transtoracica como
transesofagica, ecografia de estrés, ergometrias, ergoespirometrias,
Holter y MAPA. EI responsable fundamental de su desarrollo es el Dr.
Carlos Soriano de forma conjunta con la Dra. con la Jana Pérez y el Dr.
Antonio Ernesto Briatore. A su vez, la Dra. Jana Pérez es la responsable
de la unidad de Rehabilitacién Cardiaca.

- UNIDAD DE HEMODINAMICA: Dicha unidad es de vital importancia y es
donde se realizan no so6lo los estudios hemodinamicos de pacientes
ingresados y ambulatorios, sino que en la actualidad da asistencia a los
pacientes urgentes las 24 horas del dia mediante guardias de presencia
fisica y localizada (CODIGO INFARTO) de toda la provincia de
Castellobn. Forman parte de esta unidad el Dr. David Tejada, la Dra.
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Joana Melero, el Dr. Joel Hernandez y el Dr. Vicente Pernias. La unidad
dispone de personal altamente cualificado.

- UNIDAD DE ELECTROFISIOLOGIA CARDIACA: Centro de referencia
de la provincia de Castellon para implante de marcapasos,
resincronizadores y desfibriladores, asi como para el tratamiento de las
distintas arritmias cardiacas incluyendo la ablacion de taquicardias
complejas, entre ellas, la fibrilacién auricular y la taquicardia ventricular.
Forman parte de la unidad el Dr. Alejandro Bellver (jefe de Servicio), el
Dr. Eloy Dominguez (tutor de residentes), el Dr. Josep Navarro y la Dra.
Clara Gunturiz. Se incluye dentro de la unidad de electrofisiologia
cardiaca la consulta de dispositivos (lunes, martes y miércoles). La
unidad dispone de personal acreditado tanto por la Sociedad Espafiola
de Cardiologia como por la Sociedad Europea de Cardiologia para la
practica de electrofisiologia. Esta unidad en el momento actual se
encuentra acreditada y, por lo tanto, esta capacitada para la formacion
de nuevos electrofisiélogos.

- CONSULTAS EXTERNAS y CENTRO DE ESPECIALIDADES: Ademas
de la existencia de consultas especificas como la de insuficiencia
cardiaca avanzada desarrollada por las Dras. Ventura y Amiguet, la
mayoria de los facultativos desarrollan actividad clinica de cardiologia
general un dia cada 2 semanas en el Centro de Especialidades Jaime |
asi como en el Centro de Especialidades de El Grao.

- SERVICIOS COMPLEMENTARIOS: No dependen directamente del
Servicio de Cardiologia. En el caso de Cardiologia Nuclear esta
centralizado en el Hospital Provincial de Castellén. Debido a la creciente
importancia de la RMN cardiaca, los estudios isotdpicos han quedado en
un segundo plano. En nuestro Hospital existe una rapida disponibilidad
de RMN cardiaca de ultima generacion permitiendo tanto un estudio
morfolégico como funcional cardiaco, siendo dichas exploraciones
realizadas por cardidlogos en el momento actual (ERESA). Ademas,
dentro del campo de la imagen cardiaca existe una excelente
disponibilidad de TAC cardiaco por parte del Servicio de
Radiodiagnostico del Hospital Provincial de Castellén (Dra. Candela
Rodriguez) tanto para la valoracion de lesiones y anomalias coronarias
como para la adquisicion de volumenes para la integracién con los
sistemas de navegacion virtual empleados en el laboratorio de
electrofisiologia. Asi mismo hay relacion directa con el servicio de M.
Nuclear del Hospital Provincial de cara a la solicitud de pruebas como
PET-TAC o DPD scan.
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4.2 Estructura
= AREA FISICA y RECURSOS MATERIALES

- UNIDAD DE HOSPITALIZACION: El servicio de Cardiologia esta
completamente equipado con un gran numero de camas (38), 2
electrocardiégrafos (con registro en papel e incorporacion en la historia
clinica electronica) y desfibrilador integrado en el carro de paradas.
Ademéds, en la sala de Cardiologia disponemos de telemetria
inalambrica que posibilita la monitorizacion del ritmo cardiaco de hasta 4
pacientes siendo de gran utilidad en el estudio de las causas del
sincope. En la planta de Cardiologia se encuentra ubicada la sala de
reuniones donde se realizan las sesiones clinicas formativas, se
presentan casos clinicos y donde se efectian las reuniones
administrativas del servicio. También se encuentra ubicada junto al
despacho de reuniones la Unidad de IC que dispone de dos despachos
con otro desfibrilador y 2 telemetrias. Asi mismo en esta unidad
disponemos de un ecoégrafo portétil de alta calidad. Otras instalaciones
son la secretaria y el despacho del jefe de Cardiologia.

- UNIDAD DE IMAGEN CARDIACA Y TECNICAS NO INVASIVAS:
Dispone de un espacio fisico amplio y esta dotado con 5 ecocardiografos
(uno de ellos de ultima generacién y con médulo de eco de esfuerzo), 2
sondas para realizacion de exploraciones transesofagicas, treadmill para
ergometrias, 10 registradores Holter ECG, 1 Holter de eventos y 1 Holter
de tension arterial (MAPA).

- UNIDAD DE HEMODINAMICA: Sala a tiempo completo que permite la
realizacion de estudios hemodindmicos y angiograficos, asi como
desarrollar el programa de alerta hemodinamica de angioplastia primaria
24h en la fase aguda del infarto de miocardio. Reforma reciente con
adquisicién de un nuevo equipo de radioscopia de ultima generacién.

- UNIDAD DE ELECTROFISIOLOGIA CARDIACA: Sala a tiempo
completo integrada en la zona quirargica que permite una Optima
asepsia para el implante de dispositivos de cardioestimulacion y
desfibrilacién. Dispone de equipo de rayos X portétil, asi como de
poligrafo y 2 navegadores (CARTO y RHYTHMIA) para el estudio y
tratamiento de arritmias complejas.

- CONSULTAS EXTERNAS y CENTRO DE ESPECIALIDADES: EI
Servicio de Cardiologia dispone de 2 consultas ubicadas en la 12 planta
del Hospital equipadas con electrocardiografo, asi como con los distintos
programadores para la realizacion del seguimiento de marcapasos,
resincronizadores y desfibriladores. Ademas, existencia de 2 consultas
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clinicas con electrocardiégrafo situadas en el centro de especialidades
Jaime | y otra en el Centro de Especialidades de El Grao.

* Disponemos de personal ATS y auxiliar, asi como administrativo tanto
en la sala de cardiologia como en consultas externas y en las distintas
areas de técnicas invasivas, altamente cualificado.

= RECURSOS DOCENTES, BIBLIOTECA e INVESTIGACION

El Hospital General Universitario de Castellon dispone de simuladores y
medios compartidos para la formacion. Los MIR disponen de puesto de trabajo
individual para formacion, con PC y acceso a la biblioteca. Ademas de
biblioteca fisica, el Hospital presenta en formato electronico acceso a las
principales revistas, no solo de Cardiologia, permitiendo una amplia formacion.
Ademas, el servicio de Cardiologia dispone en sus instalaciones de sala de
reuniones con proyector donde se realizan las sesiones clinicas vy
bibliograficas.

En el momento actual el Hospital General Universitario de Castellon tiene
dos lineas de investigacion: 1) linea de investigacion en insuficiencia cardiaca;
y 2) linea de investigacion en arritmias.

La linea de investigacién en insuficiencia cardiaca actual lleva en marcha
diversos proyectos asi como la recogida de datos en la base de datos de IC de
cara a futuras publicaciones. En el afio 2018 recibié una ayuda competitiva por
la Conselleria de Educacion y una ayuda competitiva por la sociedad cientifica
SEC (Sociedad Espafiola de Cardiologia). La linea de investigacién de
arritmias dirige un estudio observacional prospectivo.

Ambas lineas de investigacion han llevada a multiples publicaciones en esto
afos en revistas de impacto asi como presentacion en congresos nacionales.

Ademas, estas lineas de investigacion han permitido poner en marcha dos
Tesis Doctorales en el servicio de cardiologia del Hospital General Universitario
de Castellon.

4.3 Organigrama

- Dr. Alejandro Bellver (Jefe Servicio Cardiologia, unidad de
electrofisiologia)

- Dra. Martina Amiguet (Facultativa especialista, unidad clinica + Unidad
de Insuficiencia cardiaca).

- Dr. Ernest Orts (Jefe de Seccibn. Responsable Unidad de
Hospitalizacion. Facultativo especialista cardiologia).

- Dra. Silvia Ventura (Facultativa especialista cardiologia, unidad clinica +
Unidad de Insuficiencia cardiaca. Tutora de residentes).

- Dra. Angela Fernandez (Facultativa especialista cardiologia).

- Dr. Joaquin Martin (Facultativo especialista cardiologia, unidad clinica +
IC. Tutor de residentes).
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- Dra. Jana Pérez (Facultativa especialista cardiologia, unidad de imagen
+ unidad de rehabilitacién cardiaca).

- Dr. Carlos Soriano (Facultativo especialista cardiologia, unidad de
imagen y técnicas no invasivas).

- Dr. Antonio Ernesto Briatore (Facultativo especialista cardiologia, unidad
de imagen y técnicas no invasivas).

- Dr. Eloy Dominguez (Facultativo especialista cardiologia, unidad
electrofisiologia y tutor de residentes).

- Dr. Josep Navarro (Facultativo especialista cardiologia, unidad de
electrofisiologia).

- Dra. Clara Gunturiz Facultativo especialista cardiologia, unidad de
electrofisiologia).

- Dr. David Tejada (Facultativo especialista cardiologia, unidad de
hemodinamica).

- Dr. Joel Hernadndez (Facultativo especialista cardiologia, unidad
hemodinamica).

- Dra. Joana Melero (Facultativo especialista cardiologia, unidad
hemodinamica).

- Dr. Vicente Pernias (Facultativo especialista cardiologia, unidad
hemodinamica).

- Dr. Bruno Ventura (residente de quinto afio).

- Dr. Javier Solsona (residente de cuarto afo).

- Dra. Carmen Arveras (residente de tercer afo).

- Dra. Laura Giménez (residente de primer- segundo afo)

- Dra. Silvia de la Cruz (residente de primer-segundo afio)

4.4 Actividad

El Hospital General es el Unico Hospital Terciario de la provincia de
Castellon, siendo centro de referencia tanto en electrofisiologia como
hemodindmica, presentando un gran volumen de pacientes, destacando en el
afio 2014 la atencion un total de1682 ingresos hospitalarios.

A continuacioén, se describen los resultados de la actividad del 2015 del
Servicio de Cardiologia, incluyendo ademés la asistencia en el Centro de
Especialidades Jaime | y Centro de Especialidades de El Grao.

PROCEDIMIENTOS NUMERO
Primeras consultas 5.131
Consultas sucesivas 7.340
Control marcapasos 2.060
Control desfibriladores 538
Electrocardiogramas 11.782
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Holter 776
Prueba de esfuerzo (ergometrias) 430
Ecocardiografia Doppler 4.702
Ecocardiografia transesofagica 65
Ecocardiografia de estrés 13
Estudios electrofisiol6gicos diagnosticos 101
Estudios electrofisiol6gicos diagndsticos + terapéuticos 205
Cardioversion eléctrica programada 112
Implantacion marcapasos definitivos monocamerales 74
Implantacién marcapasos definitivos de doble cdmara 141
Implantacion de desfibrilador automaticos implantables (DAI) 62
Cateterismos derechos 10
Cateterismos izquierdos + coronariografia 417
Cateterismos izquierdos + coronariografia + ACTP 44
Cateterismos izquierdos + coronariografia + ACTP + STENT 353
Cateterismos izquierdos + coronariografia + ACTP + STENT + 113
ecocardiografia intracoronaria

Valvuloplastia mitral con baldn. 7

45 Cartera de servicios

El Hospital General Universitario de Castellon como hospital de referencia
de la Provincia de Castellén ha ido mejorando en los ultimos afios la Cartera de
Servicios con criterios de regionalizacion l6gicos y ajustados a los estandares
asistenciales del area del corazén, mejorando la calidad, seguridad y eficiencia.
Se han credo redes asistenciales con los Hospitales Locales de Vinaroz,
Hospital Provincial y Hospital del Departamento de Salud de La Plana.

Esta mejoria de la cartera de servicios se ha ido realizando
progresivamente, asegurando los requisitos de volumen de actividad,
requerimientos tecnoldgicos, formacion, y acreditacion de los profesionales y
de las Unidades Asistenciales del Area del Corazon.

Asi, cumpliendo criterios de regionalizacion de la asistencia cardiologica, el
Hospital. General Universitario de Castellon queda situado como Hospital
Regional. En base a esta regionalizacion la asistencia del Servicio de
Cardiologia del HGUCS oferta su cartera de servicios a nivel poblacional del
Departamento de Salud de Castellon, y como Hospital Regional a los
Departamentos de Salud de Vinaroz y La Plana.

14
Avgda. Benicassim, s/n 12004 Castell6 - Tel. (+34) 964 725000 - Fax. (+34) 964 7 26645www.castello.san.gva.es
www.castello.san.gva.es



GENERALITAT VALENCIANA
N CONSELLERIA DE SANITAT

AGENCIA VALENCIANA DE SALUT
Departament de Salut de Castell6

CARTERA DE SERVICIOS ACTUAL

La Cartera de Servicios que oferta el Servicio de Cardiologia en la actualidad
gueda estructurada en base las Areas asistenciales del Servicio de Cardiologia
de la siguiente forma:

= Area de Consultas Externas: Area de Consultas Externas: C. Esp
Jaime | y Centro Salud Integrado Grao.

- Valoracion cardiologica de pacientes remitidos de Atencion Primaria,
Urgencias Hospitalarias y otras especialidades.

- Desarrollo de Prevencién Primaria y Secundaria en uniéon con Atencion
Primaria.

- Atencién clinica ambulatoria de enfermedades cardiacas cronicas en
relacién con Atencién Primaria.

- Valoracién preoperatoria de riesgo quirurgico cardiaco.

- ECG de reposo.

= Area de Consultas Externas: Hospital General Universitario de
Castellon.
El area de consultas externas hospitalarias se centra en la atencién de
pacientes complejos, o recientemente inestabilizados que requieren una
mayor atencion.

- Valoracién cardiolégica de pacientes remitidos de Urgencias
Hospitalarias y otras especialidades.

- Atencién clinica ambulatoria de enfermedades cardiacas cronicas en
relacién con Atencién Primaria.

- Seguimiento de altas precoces cardiologia para toma decisiones en base
a resultados pruebas diagnésticas ambulatorias solicitadas.

- Seguimiento de Cardiopatias complejas que requieren seguimientos mas
estrechos.

- Valoracién preoperatoria de riesgo quirurgico cardiaco.

- Programa de Rehabilitacibn Cardiaca, en desarrollo conjunto con el
Servicio de Rehabilitacion del HGUCS.

- ECG de reposo.

= Areade Hospitalizacion:

- Diagnostico y tratamiento de Pacientes Hospitalizados procedentes de
Urgencias, otros servicios, traslados de otros centros.

- Interconsultas Clinicas para la valoracion cardiologica de pacientes
hospitalizados en otros servicios del HGUCS.
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- Atencibn a pacientes postquirdrgicos cardiacos con estancias
prolongadas postoperatorias en el contexto de la Cirugia Cardiaca,
traslados del Hosp. General Univ. de Valencia.

- Telemetria de ECG hospitalaria.

- ECG de reposo.

- Atencion continuada como Medicina Interna.

- Unidad de insuficiencia cardiaca.

= Areade técnicas no invasivas cardioldgicas.

El area de técnicas no invasivas cardiacas se centra en la valoracion
cardiologica de imagen en condiciones basales, como en la valoracion con test
de stress cardiaco. Esta unidad también es la encargada de las prestaciones
de monitorizaciébn cardiaca ambulatoria. Atiende a los pacientes de
Departamento de Salud de Castellon, asi como al Departamento de Salud de
Vinaroz.

Técnicas de Imagen Cardiaca.

- Ecocardiografia Doppler color 2D.

- Ecocardiografia 3D. (Dep. Salud Castellén y Vinaroz)

- Ecocardiografia de Contraste. (Dep. Salud Castell6n y Vinaroz)

- Ecocardiografia Transesofagica. (Dep Salud Castellon y Vinaroz)

- Ecocardiografia transesofagica intraoperatoria en la Unidades de
Arritmias e Hemodinamica-Intervencionismo para la realizacion de
accesos transeptales, cierres percutaneos de CIA y valvuloplastia mitral
percutanea.

- TAC Cardiaco: esta prestacion la realiza el Servicio de Radiologia del
HGUCS.

- RMN cardiaca: prestacién previamente externalizada a ERESA con
prevision de cambio al Servicio de Radiodiagnéstico.

Técnicas de Imagen-Stress Cardiaco.

- Ecocardiografia de estrés farmacoldgico con Dobutamina. (Dep. Salud
Castellon y Vinaroz).

- Ecocardiografia de Esfuerzo (Dep. Salud Castellén y Vinaroz).

- Cardiologia Nuclear: prestacion realizada en el Hospital Provincial de
Castelldn.

- RMN Cardiaca.

Test de Esfuerzo, Ergometria ECG convencional.

- Holter ECG de hasta 72 horas de duracion.
- Holter de eventos ECG.
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- Holter de Presioén Arterial, MAPA.

* Esta unidad realiza las valoraciones clinicas cardiologicas vy
ecocardiograficas de explantes cardiacos.

» Area de Hemodinamica e Intervencionismo Cardiaco.

El area de Hemodinamica e intervencionismo esté acreditada como centro
de Referencia por la AVS en el afio 2015, atendiendo a los pacientes de los
Departamentos de Salud de Vinaroz, Castellon y La Plana, dentro de la cartera
de servicios de la se engloba los siguientes procedimientos:

a) Procedimientos diagnésticos:
- Cateterismo diagnéstico izquierdo y/o derecho y angiografia.
- Coronariografia.
- Coronariografia diagnostica con valoracion de FFR mediante guia de
presion.
- Coronariografia diagnéstica con IVUS.
- Coronariografia diagndstica con OCT (tomografia de coherencia Optica).
- Estudios de vasorreactividad en hipertension pulmonar.

b) Procedimientos terapéuticos
- Angioplastia simple o multivaso convencional (sélo con balén).
- Angioplastia con implante de proétesis intracoronaria (stent), simple o
multivaso.
- Aterectomia rotacional coronaria (rotablator).
- Valvuloplastia mitral.
- Cierre de defectos congénitos tipo CIA OS, Foramen Oval.
- Implante de marcapasos provisional.

c) Procedimientos terapéuticos urgentes
- Angioplastia primaria: La unidad de hemodindmica es centro de
referencia para la provincia de Castellon en la realizacion de angioplastia
primaria, sistema integral de urgencias en el SCACEST 24h/365d.
Atencion del “Codigo Infarto”
- Implantacién de balén de contrapulsacion intraaértico.

= Area de Electrofisiologia Cardiaca y Cardioestimulacién; Arritmias
Cardiacas

La unidad de arritmias cardiacas desarrolla su cartera de servicio en dos
ambitos fisicos principalmente: Laboratorio de Electrofisiologia (QI16) y en la
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Consulta Externa de Arritmias (consulta de arritmias con valoracion clinica-
arritmica y de dispositivos), esta valoracion se realiza tanto de forma urgente
como programada, presencial como telefénica. Es la unidad de referencia para
la atencion a los pacientes de los Departamentos de Salud de Castelldn,
Vinaroz y La Plana, esta acreditada como centro para implante de DAl y
sistemas de resincronizacién cardiaca por la AVS. Su Cartera de Servicios
consta de:

a) Procedimientos intervencionistas e invasivos en el Lab. EEF:

- Implante y recambio de marcapasos monocamerales y bicamerales.
(Dep. Salud Castellén y Vinaroz).

- Implante y recambio de desfibriladores (DAI).

- Implante y recambio de sistemas de resincronizacion cardiaca (TRC).

- Implante y retirada de Holter subcutaneo de larga duracion.

- Implante de marcapasos provisional.

- Estimulacion de la zona de la rama izquierda para estimulacion
fisiologica.

- Estudios electrofisiolégicos diagndsticos.

- Estudios electrofisiolégicos terapéuticos simples y complejos.

- Ablacion de taquicardias paroxisticas supraventriculares: TIN, via
accesoria, taquicardia auricular.

- Ablacion de taquicardias por macrorrentrada auricular tipicas y atipicas,
izquierda y derechas.

- Ablacion de taquicardia ventricular sobre cardiopatia estructural.

- Ablacion de taquicardia/extrasistolia ventricular idiopética.

- Ablacion de fibrilacion auricular.

- Cardioversiones eléctricas.

- Test farmacoldgicos.

- Sedacién en procedimientos.

- Pericardiocentesis terapéuticas.

- Extraccibn de marcapasos y sondas percutanea: esta actividad no
siempre se realiza en la Unidad de arritmias y dependiendo de su
complejidad,se remite a la Unidad de arritmias del Hospital Clinico
Universitario de Valencia.

b) Consulta Especifica de Arritmias:

La consulta de arritmias realizada por esta Area asistencial, la desarrolla
de forma programada y urgente, en ella de forma general se incluye la atencion
clinica de los pacientes con arritmias cardiacas, asi como a los pacientes
portadores de dispositivos cardiacos de estimulacion y terapia (DAI). Dentro de
la cartera de servicios se incluyen los siguientes procedimientos:
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- Valoraciéon Clinica de los pacientes candidatos a implante de sistemas
de desfibrilacion (DAI) y terapia de resincronizacion cardiaca (TRC)
(Dep. Salud de Vinaroz, Castellon y La Plana).

- Valoracion clinica de los pacientes con indicacion de implante de
sistemas de estimulacibn permanente, marcapasos. (Dep. Vinaroz y
Castelldn).

- Valoraciéon clinica de los pacientes con indicacion de implante de
sistemas Holter Insertable. (Dep. Vinaroz y Castellon).

- Valoraciéon clinica de los pacientes candidatos a estudios
electrofisiolégicos diagnésticos y terapéuticos tanto simples como
complejos.

- Seguimiento de marcapasos permanente.

- Seguimiento de Holter insertable.

- Seguimiento presencial de DAl y sistemas de resincronizacion cardiaca
para la terapia en insuficiencia cardiaca.

- Seguimiento remoto, no presencial, de pacientes portadores de
Sistemas de resincronizacion cardiaca y DAI.

- Valoraciéon precoz de Fibrilacion Auricular, e indicacion de
anticoagulacion, programa iniciado en relaciébn con Servicio de
urgencias. Actualmente se esta trabajando como linea estratégica de
actuacion para mejorarlo, estableciendo un programa asistencial
consensuado con Servicio de Hematologia y Servicio de Urgencias.

5 Guiao itinerario formativo de la Unidad Docente

A continuacién, se exponen las rotaciones que deben cumplir los
residentes de Cardiologia. Este cronograma se ha elaborado basandose y
adaptando a nuestro programa formativo, las recomendaciones minimas que
marca el Programa Oficial de la Especialidad de Cardiologia, Orden
SCO0/1259/2007, de 13 de abril, BOE 110, mayo 2007.

5.1 Cronograma de rotaciones

= ROTACIONES PRIMER ANO:
La distribucibn mensual y orden preferencial se establece a continuacion y
aunqgue este orden es el recomendado queda a disposicion de la Comision
de Docencia del Hospital.

- Rotacion por CARDIOLOGIA: 7-15 dias. Primera toma de contacto con
el servicio de Cardiologia para conocer la dinAmica de este y su
personal. Posteriormente durante el resto del afo, si las rotaciones lo
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permiten, deberad acudir al servicio de Cardiologia a las sesiones
clinicas.

- Rotacién por NEFROLOGIA: 2 meses. Estudio de la fisiopatologia renal.
Técnicas de dialisis. Paciente hospitalizado, Consulta ambulatoria y
Hospital de didlisis, tutelado por un médico de plantilla. Evaluacion al
final de la rotacion.

- Rotacion por NEUROLOGIA: 1 mes. Exploracién neuroldgica y cédigo
ICTUS. Evaluacion al final de la rotacion.

- Rotacién por ENDOCRINOLOGIA: 1 mes. Estudio de las principales
enfermedades endocrinolédgicas en especial el manejo y la educacion de
la diabetes. Paciente hospitalizado y consulta ambulatoria, tutelado por
un médico de plantilla. Evaluacién al final de la rotacion.

- Rotacion por NEUMOLOGIA: 2 meses. Estudio semiologia pulmonar.
Interpretacion de pruebas de funcién pulmonar, gasometria sanguinea,
tratamiento de patologias agudas respiratorias. Manejo enfermedad
infecciosa pulmonar. Paciente hospitalizado, consulta ambulatoria y
pruebas, tutelado por un médico de plantilla. Evaluaciéon al final de la
rotacion.

- Rotacion por MEDICINA INTERNA: 2 meses. Anamnesis y exploracion
fisica general. Semiologia y radiologia general. Interpretacion de
analitica general. Exploraciones especiales. Estudio de conectivopatias
y su afectacion cardiovascular. Paciente hospitalizado tutelado por un
médico de plantilla. Evaluacion al final de la rotacion.

- Rotacion en ATENCION PRIMARIA: 1 mes. Primer contacto con el
paciente ambulatorio en centro de salud. Entrevista clinica e integraciéon
de las enfermedades de los pacientes. Criterios de derivacion de
pacientes. Evaluacion al final de la rotacion.

- Rotacion en URGENCIAS: 1 mes. Manejo de diversas patologias que
acceden al servicio de Urgencias de un Hospital terciario y manejo de la
patologia urgente.

= ROTACIONES SEGUNDO ANO:
Los residentes tendran una integracion total en el servicio de Cardiologia.

- Rotacion por la UNIDAD DE HOSPITALIZACION CARDIOLOGIA.
CARDIOLOGIA CLINICA: 6 meses. Obtencion de la historia clinica y
exploracion fisica. Atencién al enfermo cardiolégico agudo que no
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precisa vigilancia intensiva, enfermo crénico, enfermo cardiolégico con
necesidad de estudios diagnésticos complejos, especialmente invasivos,
cuidado preoperatorio del enfermo quirdrgico. Interpretacion de la
semiologia clinica y radiologica cardiovascular. Electrocardiografia
basica. Telemetria. Farmacologia cardiovascular. Diagnoéstico Yy
tratamiento de las principales enfermedades cardiovasculares:
Enfermedad coronaria aguda y crénica, HTA, dislipemias, insuficiencia
cardiaca, arritmias cardiacas, miocardiopatias, enfermedades del
pericardio, valvulopatias, endocarditis, cardiopatias congénitas del
adulto, patologia aodrtica aguda y cronica y otras enfermedades
cardiovasculares. Evaluacion al final del rotatorio.

- Rotacion por la unidad de ECOCARDIOGRAFIA e IMAGEN
CARDIACA: 6 meses. Adiestramiento en: Ecocardiografia convencional
modo M, 2D y Doppler. Ecocardiografia de estrés (farmacolégico,
esfuerzo). Ecocardiografia transesofagica. Evaluacion al final del
rotatorio.

La distribucion sera trimestral entre residentes, de modo que alternen 3
meses de sala, 3 de eco, 3 de salay 3 de eco mas.

= ROTACIONES TERCER ANO:
A partir de este afio el residente de Cardiologia iniciara la formacién mas
técnica, aunque mantendra formacién semanal clinica con asistencia al
paciente cardioldégico ambulatorio en Consultas Externas de Cardiologia
Hospitalaria.

- Rotacion por la UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS GENERALES: 4
meses. Manejo del paciente cardiolégico agudo con necesidades de
vigilancia intensiva, asi como de las principales patologias no
cardiolégicas.  Monitorizacibn de  paradmetros  hemodinamicos.
Cardioversion, desfibrilacién y reanimacion cardiopulmonar. Canulacion
de vias centrales. Pericardiocentesis y toracocentesis. Manejo de la via
aérea: intubacion, ventilacion mecénica invasiva y no invasiva. Durante
este rotatorio el residente realizara la totalidad de guardias en la UCI
para mayor integracion y seguimiento del paciente critico. Evaluacién al
final del rotatorio.

- Rotacion por RESONANCIA CARDIACA Y TAC MULTICORTE
CARDIACO (ERESA): 2 meses. Indicaciones de RMN cardiaca y TAC
cardiaco. Interpretacion de las distintas técnicas de imagen vy
rendimiento diagnoéstico. Tutelado por Cardidlogo (Dra. Maceria, Dr.
Montmeneu). Evaluacion al final del rotatorio.
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- Rotacién por TECNICAS NO INVASIVAS (PRUEBAS DE ESFUERZO Y
HOLTER): 2 meses. Adquisicion de destrezas para la realizacién de
pruebas de esfuerzo y su interpretacion, asi como lectura de registros
electrocardiogréaficos Holter.

- Rotacion por la UNIDAD DE CARDIOLOGIA INTERVENCIONISTA' Y
HEMODINAMICA: 4 meses (+ 2 meses en la rotacién de 4° afio).
Cateterismo cardiaco diagnostico derecho e izquierdo: estudio
hemodinamico y angiografico diagnostico. Coronariografia. Cateterismo
cardiaco intervencionista: angioplastia coronaria electiva y primaria
urgente en el infarto agudo de miocardio. Valvuloplastia. Cierre de CIA.
Pruebas Farmacoldgicas: Test de vasodilatacion pulmonar y test de
vasoconstriccion coronaria. Asistencia al enfermo agudo en el programa
de alertas de angioplastia primaria en el infarto de miocardio (cédigo
infarto). Evaluacion al final del rotatorio.

= ROTACIONES CUARTO ANO:
De igual forma que en el 3° afo, durante el 4° afio, aungque tenga una
formacidbn méas técnica, mantendrdn una formacion clinica al paciente
cardiolégico ambulatorio.

- Rotacion por la UNIDAD DE CARDIOLOGIA INTERVENCIONISTA Y
HEMODINAMICA: 2 meses (continuacion del rotatorio previo).

- UNIDAD DE ELECTROFISIOLOGIA Y ARRITMIAS: 6 meses.
Diagnostico y tratamiento de las arritmias cardiacas. Cardioversion
eléctrica programada. Indicacién, seguimiento y programacién de
marcapasos definitivos (uni, bi y tricamerales) y de Holter subcutaneo.
Indicacion, seguimiento y programacion de desfibriladores implantados.
Indicacién, realizacion e interpretacion de estudios electrofisiolégicos
diagnésticos. Electrofisiologia terapéutica: ablacion. Implantacion de
marcapasos convencionales y marcapasos de resincronizacion cardiaca.
Implantacion de desfibriladores autométicos. Implantacion de Holter
subcutédneo. Evaluacion al final del rotatorio.

- UNIDAD DE CIRUGIA CARDIACA: 2 meses. Cirugia coronaria, adrtica
y valvular. Técnicas de cirugia cardiaca y cuidado pre y postoperatorio
de la cirugia cardiaca. Evaluacion al final del rotatorio.

* Actualmente existe un convenio de colaboracion con el Hospital Clinico
Universitario de Valencia, pero dado que nuestro centro de referencia
para cirugia cardiaca es el Hospital General Universitario de Valencia,
estd programado el cambio a este ultimo. Ademas, esta previsto que el
residente realice la totalidad de sus guardias en la unidad coronaria del
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Hospital General Universitario de Valencia durante los dos meses de
rotacion. Evaluacion al final del rotatorio.

- UNIDAD DE INSUFICIENCIA CARDIACA AVANZADA Y
TRASPLANTE CARDIACO: 1 mes. Rotacién en la unidad de trasplante
cardiaco del Hospital Universitario y Politécnico La Fe de Valencia.
Indicaciones de trasplante cardiaco y manejo del paciente con
insuficiencia cardiaca avanzada y trasplantado. Evaluacion al final del
rotatorio.

- UNIDAD DE CARDIOLOGIA PEDIATRICA: opcional, 1 mes. Rotacién
en Hospital Universitario y Politécnico La Fe de Valencia. Cardiopatias
congénitas y adquiridas en la edad pediatrica. Evaluacion al final del
rotatorio.

= ROTACIONES QUINTO ANO:

- ROTACION EXTERNA: 3-4 meses. La rotacion se realizara teniendo en
consideracion la orientacion y el deseo del residente. En la eleccién
tendra preferencia la estancia en un centro extranjero de prestigio
conocido y de habla inglesa tanto para el entrenamiento en la
subespecialidad como para formacién en investigacion biomédica.

- UNIDAD DE HOSPITALIZACION CARDIOLOGIA: 6 meses. Rotacion
en la sala de cardiologia donde podra aplicar todos los conocimientos
adquiridos a lo largo de la residencia con una menor tutorizacion y
mayor nivel de responsabilidad.

- ROTACIONES OPTATIVAS: 1 mes. Segun las necesidades del
residente al final de la residencia.

5.2 Competencias para cada afio de periodo formativo y
protocolo de supervision y nivel de responsabilidad de los
Residentes en la Unidad Docente

La capacidad para realizar determinadas actividades asistenciales por
parte de los residentes guarda relacién con su nivel de conocimientos y con su
experiencia, en buena medida determinada por el afio de residencia en el que
se encuentren. Ademas, la naturaleza y dificultad de la actividad a realizar es
un determinante importante. Estos factores condicionan la responsabilidad
progresiva que pueden adquirir y, por tanto, el grado de supervision que
precisan.
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Se establecen 3 niveles diferentes de responsabilidad y necesidad de
supervision:

Nivel 1. Responsabilidad maxima / Supervision a demanda. Las
habilidades adquiridas permiten al residente llevar a cabo actuaciones de
manera independiente, sin necesidad de tutorizacion directa. Por lo tanto, el
residente ejecuta y después informa. Solicita supervision si lo considera
necesario.

Nivel 2. Responsabilidad media / Supervision directa. El residente tiene
suficiente conocimiento, pero no alcanza la suficiente experiencia para realizar
una determinada actividad asistencial de forma independiente. Estas
actividades deben realizarse bajo supervision directa del personal sanitario de
plantilla.

Nivel 3. Responsabilidad minima. El residente soélo tiene un
conocimiento tedrico de determinadas actuaciones, pero ninguna experiencia.
Estas actividades son realizadas por personal sanitario de plantilla y
observadas/asistidas en su ejecucién por el residente.

Asimismo, se consideran 2 periodos formativos diferenciados, el primer
aflo de residencia y los restantes, delimitandose niveles de responsabilidad
también diferenciados para cada uno de ellos. Si bien se establecen niveles de
responsabilidad Unicos para cada tipo de actividad en cada periodo formativo,
es evidente que los conocimientos y las habilidades del residente progresan
con el paso del tiempo.

El médico residente debe alcanzar unos objetivos-operativos, por cada afio
de formacion, de tres tipos: conocimientos, habilidades y actividades.

= RESIDENTE PRIMER ANO:

En el primer afio de formacion el médico residente debe adquirir, mediante
el estudio tutorizado, conocimientos tedricos en el area de la medicina interna,
especialmente en las patologias mas prevalentes y particularmente aquellas
qgue concurran frecuentemente en el paciente con cardiopatia. Estos
conocimientos deben extenderse de forma especial, a temas relacionados con
la patologia pulmonar, renal y diabetes mellitus. Ademas, se debe comenzar el
estudio tedrico de la patologia cardiovascular y particularmente de la
electrocardiografia.
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Conocimientos: Durante su rotacion por las distintas especialidades
hospitalarias y atencion primaria, el médico residente debe conocer las bases
de la medicina interna, el valor de la historia clinica y de la semiologia y debe
adquirir conocimientos en aquellas patologias mas comunes, frecuentemente
asociadas o relacionadas con la patologia cardiovascular: Diabetes mellitus y
otras  enfermedades endocrinas.  Patologia  pulmonar.  Patologia
cerebrovascular. Patologia renal. Trastornos digestivos. Enfermedades

infecciosas. Enfermedades sistémicas. Enfermedades hematologicas.
Enfermedades cardiocirculatorias. Radiologia de térax. Electrocardiografia
bésica.

Habilidades: La gran disponibilidad y accesibilidad en recursos técnicos
para el diagnostico, no deben ser un impedimento para capacitar al médico
residente en la elaboracion de un diagndstico clinico en consulta o a la
cabecera del paciente que oriente de forma correcta la solicitud de
exploraciones complementarias. Por ello, el médico residente debe adquirir
experiencia en:
- Obtener los datos de la historia del paciente (anamnesis) y realizar una
exploracion fisica completa. Nivel 1

- Interpretar la semiologia clinica, radiolégica de laboratorio y de
electrocardiografia. Nivel 2.

- Identificacion de problemas, toma decisiones sobre el diagndstico y
plantear razonadamente las exploraciones especiales. Nivel 2.

- Tratamiento informético adecuado de todos los datos basicos. Nivel 2.

- Elaboracién de un informe de alta segun las guias de practica clinica y
los criterios internacionales de codificacion. Nivel 2.

- Mantener una adecuada y correcta relacion con el paciente y sus
familiares. Nivel 2.

- Conocer y practicar adecuadamente las técnicas de resucitacion
cardiopulmonar: basica y avanzada. Nivel: 1.

Actividades minimas. Nivel de responsabilidad:

a) Asistenciales:

- Historias clinicas. Namero: 100. Nivel 2.

- Informes de ingreso. Numero: 100. Nivel 2.

- Informes de alta. Numero 100. Nivel 2.

- Asistir y participar en técnicas de resucitacién cardiopulmonar. Namero:
10. Nivel: 2.

- Guardias de presencia fisica. Nivel 2.

b) Cientificas:
- Asistir y participar en las sesiones clinicas del hospital.
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- Hacer alguna presentacion en las sesiones clinicas.

- Presentar con espiritu critico algun trabajo en las sesiones bibliograficas.

- Asistir a cursos de formacion organizados/recomendados por la
Comision de Docencia.

c) Mejorar el nivel en lengua inglesa: Con el comienzo de la residencia el
meédico debe plantearse muy seriamente el compromiso de mejorar su
nivel en lengua inglesa. Para ello debe recibir clases tedricas y practicas
y leer asiduamente revistas médicas en inglés.

= RESIDENTE SEGUNDO ANO:

Conocimientos: EI médico residente conocerd las bases de la historia
clinica, del examen fisico y de las exploraciones complementarias, asi como la
historia natural, la etiologia, la anatomia patoldgica, la fisiopatologia, la clinica,
el diagnéstico, el pronéstico y el tratamiento de las diversas patologias
cardiovasculares. También debe conocer las posibilidades rehabilitadoras y el
impacto social y econdmico que determinan estos procesos. Para ello el
médico residente adquirira conocimientos teoricos a través del estudio
tutorizado de los siguientes temas:

- Conocimiento e interpretacion de los sintomas y signos de las
enfermedades cardiovasculares. Especialmente de la insuficiencia
cardiaca, de la cardiopatia isquémica, enfermedades valvulares y
endocarditis, miocardiopatias, pericardiopatias, arritmias cardiacas e
hipertension arterial.

- Conocimiento de la etiologia, fisiopatologia, diagnostico, prondstico y
tratamiento del sindrome coronario agudo, de la insuficiencia cardiaca,
de las arritmias cardiacas, de las valvulopatias, miocardiopatias y
pericardiopatias e hipertension arterial.

- Conocimientos de la etiologia, fisiopatologia, diagnéstico, prondstico y
tratamiento de la hipertension arterial, del tromboembolismo pulmonar y
de la patologia aortica.

- Conocimientos de electrocardiografia avanzada, lectura e interpretacion
de un registro ECG aislado y en el contexto clinico del paciente, con
especial atencion a las arritmias cardiacas.

- Bases de la ecocardiografia M y bidimensional y del Doppler cardiaco.

- La ecocardiografia en la cardiopatia isquémica, valvulopatias,
miocardiopatias, pericardiopatias, arteriopatias de grandes troncos y
otros.

- Técnica, indicaciones e interpretacion de resultados en eco de estreés.

- Eco transesoféagico.

Habilidades:
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- Ser capaz de elaborar una historia clinica y exploracion fisica
cardiovascular. Nivel 1.

- Interpretar razonadamente un registro electrocardiografico. Nivel 1.

- Interpretar una Rx. torax. Nivel 1.

- Elaborar correctamente un informe de ingreso y alta. Nivel 2.

- Practicar una cardioversion eléctrica. Nivel 2.

- Practicar correctamente técnicas de resucitacion vital basica y avanzada.
Nivel 1.

- ElI médico residente debe tener habilidad y capacidad para realizar un
estudio de ecocardiografia y Doppler convencional, analizar los
resultados y emitir un informe. Nivel 2.

- Conocer las técnicas de eco transesofagico, ecocardiografia de estrés y
habilidad para realizarlos. Nivel 1/2.

Actividades minimas. Nivel de responsabilidad:

a) Asistenciales:

- Interpretacion de electrocardiogramas. Numero 300. Nivel 2.

- Ecocardiografia basica, modo M, bidimensional y Doppler. Numero: 400
estudios. 200 nivel 2. 200 nivel 1.

- Eco transesofagico. Numero: 20 estudios. 10 nivel 3, 10 nivel 2.

- Eco de stress. Namero: 20 estudios. 10 nivel 3. 10 nivel 2

- Informes de ingreso y de alta. Numero 100 y 100. Nivel 2.

- Guardias de presencia fisica. Nivel 2.

b) Cientificas:

- El médico residente debe de asistir a las sesiones clinicas, sesiones
generales hospitalarias y participar en la presentacion de casos clinicos.
Nivel 1.

- Participar en la presentacion de comunicaciones y ponencias en
congresos de la especialidad. Nivel 2.

- Colaborar en la publicacion de trabajos clinicos. Nivel 2.

- Recomendable asistir a los cursos de doctorado de acuerdo con el
programa correspondiente. Nivel 1.

- Recomendable iniciar una linea de investigacién que pueda servir para
desarrollar y presentar la tesis doctoral. Nivel 2.

- Asistir a Cursos de Formacion organizados/recomendados por la
comision de docencia. Nivel 1.

c) Inglés: El médico residente debe progresar en el aprendizaje constante
de la legua inglesa a través de lectura de trabajos -cientificos,
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conversacion, asistencia a cursos, simposiums y congresos en inglés.
Nivel 2.

= RESIDENTE DE TERCER ANO:

Conocimientos: El médico residente debe adquirir conocimientos tedricos, a
través del estudio tutorizado, de los siguientes temas:

- Bases y fundamentos de la ergometria, indicaciones, resultados
interpretacion. Complicaciones.

- Técnicas de gammagrafia cardiaca. Indicaciones. Resultados e
interpretacion.

- Indicaciones e interpretacion de un registro de Holter y del MAPA
(medida ambulatoria de la presién arterial).

- Bases de la cardioversion/desfibrilacion eléctrica, indicaciones,
resultados, riesgos y complicaciones.

- Indicaciones de la cateterizacién de una via venosa central o arterial, las
técnicas, complicaciones e interpretacion de la informacion obtenida.

- Conocimientos tedricos sobre el taponamiento cardiaco agudo y cronico,
asi como del derrame pericardico y las indicaciones de la
pericardiocentesis y su valor diagnostico/terapéutico, las técnicas,
riesgos y complicaciones.

- Indicaciones, técnicas, riesgos y complicaciones de la estimulacién
temporal con marcapasos externo y/o endovenoso.

- Asistencia mecanica respiratoria: indicaciones, control, complicaciones y
conocimiento de empleo de respiradores automaticos.

- Asistencia al paciente en cuidados intensivos con patologias extra
cardiacas.

- Técnicas de cateterismo cardiaco izquierdo y derecho. Indicaciones.
Complicaciones.

- Técnicas de coronariografia, ventriculografia y arteriografia de grandes
vasos. Indicaciones. Complicaciones.

- Interpretacion de estudios de cateterismo y angiografia.

- Técnicas de angioplastia/stent y otras. Indicaciones, resultados y
complicaciones.

- Técnicas de ecografia intravascular e intracardiaca. Interpretacion y
resultados.

Habilidades:

- Otras técnicas de imagen RMN, TAC. Nivel 2

- Capacidad y habilidad para realizar e interpretar una prueba de esfuerzo
convencional y conocer e interpretar una prueba isotOpica cardiaca.
Nivel: 1/2.
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- Habilidad y capacidad para interpretar un registro ambulatorio de
electrocardiograma (Holter) y de presion arterial (MAPA). Nivel 1.

- Habilidad y capacidad de aplicar los distintos soportes mecanicos
respiratorios. Nivel 1.

- Capacidad y habilidad para el tratamiento de pacientes criticos y el
abordaje arterial y venoso de diferentes troncos vasculares. Nivel 2

- Desfibrilacion eléctrica. Nivel 1.

- Puncion venosa central y arterial. Nivel 2.

- Pericardiocentesis. Nivel 2.

- Implantacién de marcapasos externo y endovenoso. Nivel 1/2.

- Implantacion de balén de contrapulsacion. Nivel 3.

- Cateterismo derecho con Swan-Ganz. Nivel 2.

- Alcanzara la habilidad suficiente para poder realizar un cateterismo
cardiaco derecho, izquierdo y coronariografia. Nivel 2.

- Capacidad para interpretar correctamente un estudio hemodinamico.
Nivel 2.

- Capacidad suficiente para poder colaborar en la realizacion de un eco
intracoronario. Nivel 3.

- Nivel de capacidad necesario para poder colaborar en la realizacion de
una angioplastia coronaria /stent y valvuloplastia. Nivel 3.

Actividades minimas. Nivel de responsabilidad:

a) Asistenciales:

- Procedimientos de intubacién endotraqueal. Numero 15. Nivel 2.

- Aplicacién y control de respiradores automaticos. Numero: 15. Nivel 2.

- Pruebas de esfuerzo. Namero. 200. 100 nivel 2 y 100 nivel 1.

- Estudios de cardiologia nuclear. Numero 20 nivel 3

- Estudios de registro ambulatorio del electrocardiograma (Holter).
Numero: 60 registros. 20 nivel 2 y 40 nivel 1.

- Estudios de monitorizacibn ambulatoria de la presion arterial (MAPA).
Numero: 10. Nivel 2.

- Cardioversion eléctrica. Namero: 10. Nivel 2.

- Desfibrilacion eléctrica. Numero: 10. Nivel 1.

- Cateterizacion venosa central y arterial. Namero: 25 venosos y 10
arteriales. Nivel 2.

- Cateterizacion pulmonar (Swan-Ganz). Numero: 5. Nivel 2.

- Cateterizaciéon aortica. Baldn de contrapulsacion. Numero: 5. Nivel 3.

- Implantaciéon marcapasos externo. Numero: 10. Nivel 1.

- Implantacién de marcapasos endovenoso temporal. Numero: 10. Nivel 2.

- Pericardiocentesis. De urgencia y programadas. Numero: 5. Nivel 3/2.

- Guardias de presencia fisica.

- Coronariografias. Numero 200. Nivel 2.

- Cateterismo cardiaco derecho. Numero: 25. Nivel 2.
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- Cateterismo cardiaco izquierdo. Numero: 25. Nivel 2.
- Angiografia aortica y pulmonar. Numero 20. Nivel 2.
- Angioplastias/stent. Numero: 50. Nivel 3.

b) Cientificas:

- El médico residente asistira a las sesiones clinicas, sesiones generales
hospitalarias y participar en la presentacion de casos clinicos. Nivel 1.

- Presentacién de comunicaciones y ponencias en congresos regionales y
nacionales (Congreso de la Enfermedades Cardiovasculares,1 al menos
por afio enviada como primer firmante) a reuniones y simposiums de la
especialidad. Nivel 2.

- Colaborar en la publicacion de trabajos clinicos. Nivel 2.

- Continuar con el desarrollo de la linea de investigacion iniciada que sirva
para presentar la tesis doctoral. Nivel 2.

- Asistir a los Cursos de Formacion organizados/recomendados por la
comision de docencia. Nivel 1.

c) Inglés: El médico residente debe ampliar su formacién en el idioma a un
nivel superior y continuara con las actividades formativas previamente
propuestas. Nivel 2.

= RESIDENTE CUARTO ANO:

Conocimientos: ElI médico residente adquirird conocimientos tedricos a
través del estudio tutorizado de los siguientes temas especificos:

- Fundamentos de la electrofisiologia cardiaca.

- Técnicas de estudios de electrofisiologia, indicaciones e interpretacion
de resultados.

- Técnicas de ablacion por radiofrecuencia. Indicaciones, resultados y
complicaciones.

- Técnicas, indicaciones y complicaciones de la implantacion de
marcapasos permanentes uni, bi y tricamerales. Estimulacién de la rama
izquierda. Seguimiento.

- Técnicas, indicaciones, resultados y complicaciones de la implantacion
de un desfibrilador automatico y de un desfibrilador automéatico
estimulacion tricameral. Seguimiento.

- Técnicas de cirugia cardiaca. Circulacion extracorpérea. Control
intraoperatorio. Resultados y complicaciones. Postoperatorio, cuidados,
controles y complicaciones.

- Escalas de riesgo en cirugia cardiaca y no cardiaca.

- Conocimiento de las cardiopatias congénitas mas frecuentes.

- Conocimiento de las cardiopatias congénitas del adulto.

- Métodos de estudio y diagnéstico de las cardiopatias congénitas.
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Habilidades:

- Habilidad suficiente y nivel de capacitacion adecuado para poder
colaborar en la realizacion e interpretacion de un estudio
electrofisiologico. Nivel: 3

- Capacidad de poder colaborar en un tratamiento de ablacion por
radiofrecuencia. Nivel 3.

- Alcanzara la habilidad y capacidad suficiente para poder implantar
marcapasos uni y bicamerales permanentes. Nivel 2.

- Nivel de habilidades suficientes para colaborar en la implantacién de un
desfibrilador automético. Nivel: 3.

- Capacidad para atender adecuadamente el postoperatorio de pacientes
sometidos a cirugia cardiaca. Nivel 2.

- Reconocer cardiopatias congénitas del adulto y bases diagndstico/
terapéuticas. Nivel 2.

- Reconocer y orientar las cardiopatias congénitas en edad pediatrica.
Nivel 3.

Actividades minimas. Nivel de responsabilidad:

a) Asistenciales:

- Estudios electrofisiol6gicos. Numero: 25. Nivel 3.

- Ablacion por radiofrecuencia. Numero: 5. Nivel 3.

- Implantacion de marcapasos. Numero: 50 (20 bicamerales). Nivel: 3: 20
y nivel 2: 30.

- Implantacion de desfibriladores automaticos. Numero: 5. Nivel 3.

- Asistir en el quiréfano a intervenciones con circulacion extracorporea.
Numero 10. Nivel 3.

- Asistir al postoperatorio de pacientes. Numero: 30. Nivel: 2/1.

- Consulta externa y hospitalizacion de pacientes con cardiopatias
congénitas. Namero 30. Nivel 3.

- Ecocardiografia/Doppler en pacientes con cardiopatias congénitas.
Numero: 15. Nivel 3.

- Guardias de presencia fisica. Nivel 2.

b) Cientificas:

- El Médico Residente asistira a las sesiones clinicas, sesiones generales
hospitalarias y participara en la presentacién de casos clinicos. Nivel 1.

- Participara en la presentacion de comunicaciones y ponencias en
congresos regionales y nacionales, reuniones y simposiums de la
especialidad. Nivel 2.

- Colaborar en la publicacion de trabajos clinicos. Nivel 2.

31
Avgda. Benicassim, s/n 12004 Castell6 - Tel. (+34) 964 725000 - Fax. (+34) 964 7 26645www.castello.san.gva.es
www.castello.san.gva.es



GENERALITAT VALENCIANA
N CONSELLERIA DE SANITAT

AGENCIA VALENCIANA DE SALUT
Departament de Salut de Castell6

- Recomendable continuar con el desarrollo de la linea de investigacion
iniciada que sirva para presentar la tesis doctoral. Nivel 2.

- Asistencia a Cursos de Formacién organizados/recomendados por la
comision de docencia. Nivel 1.

c) Lengua inglesa:

- Continuara con su programa de ampliar conocimientos de la lengua
inglesa y se servird de cuantas actividades le permitan mejorar su nivel
de comprension oral y escrita, asi como el de conversacion. Nivel 2.

- Seria deseable su colaboracion en alguna presentacion de comunicacion
cientifica en inglés. Nivel 2.

= RESIDENTE QUINTO ANO:
Conocimiento: El médico residente en el Ultimo afo de rotacion debe

completar sus conocimientos tedéricos a través del estudio, siempre tutorizado,
de los siguientes temas:

- Cardiologia clinica: priorizacion de procedimientos diagnésticos,
integracion, unidades de insuficiencia cardiaca, trasplante cardiaco,
RMN, TAC helicoidal, PET, etc.

- Prevencion cardiovascular.

- Bases de la gestion clinica por procesos.

- Bases de la rehabilitacion cardiaca, indicaciones y resultados.

Habilidades: Al finalizar el periodo de las rotaciones correspondientes el
médico residente debe estar capacitado para:

- Priorizar el empleo de procedimientos diagndsticos en practica clinica.
Nivel 1.

- Aplicar con criterio las estrategias de prevencién cardiovascular. Nivel 1.

- Tomar decisiones sobre las pautas de diagndstico y tratamiento del
paciente con cardiopatia. Nivel 1.

- Debe tener capacidad para colaborar en los programas de rehabilitacién
de pacientes con cardiopatia. Nivel 2.

Actividades minimas. Nivel de responsabilidad:

a) Asistenciales:

- Asistencia a pacientes en planta de hospitalizacion. Nimero: 60. Nivel 1.

- Asistencia a pacientes en régimen ambulatorio. Nimero: 100. Nivel 1.

- Colaboracion en programas de rehabilitacion cardiaca. Numero: 10.
Nivel 3.

- Elaborar informes de alta. Namero 60. Nivel 2/1.
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- Guardias de presencia fisica. Nivel 2/1.
b) Cientificas:

- El meédico residente asistird a las sesiones clinicas, sesiones medico-
quirargicas y participara en la presentacion de casos clinicos. Nivel 1.

- Participara en la presentacion de comunicaciones y ponencias en
congresos regionales y nacionales, reuniones y simposiums de la
especialidad. Nivel 1.

- Colaboraréa en la publicacion de trabajos clinicos. Nivel 2.

- Recomendable completar créditos del programa de doctorado. Nivel 1.

- Continuara con el desarrollo de la linea de investigacion iniciada que
sirva para presentar la tesis doctoral. Nivel 2.

- Asistirhd a los Cursos de Formacién organizados/recomendados por la
comision de docencia. Nivel 1.

- Seria muy deseable que asistiera a Cursos de Formacién
complementaria en Cardiologia en lengua inglesa (Cursos de la Heart
House de la Sociedad Europea, etc.). Nivel 2.

c) Lengua inglesa:

- Se recomienda una estancia en centro extranjero de habla inglesa
durante al menos 3 meses. Nivel 2.

- Debe asistir a reuniones cientificas en inglés congresos, simposiums y
cursos. Nivel 1.

- Deberia hacer una presentaciébn o escribir un articulo en inglés
relacionado con alguno de los trabajos realizados a lo largo del periodo
formativo. Nivel 2.

5.3 Guardias y otros aspectos

Recientemente, a través de la actualizacién del 28 de junio de 2021, se
ha modificado la circular 1/2009 que regula las guardias de urgencias y
de especialidad que deben realizar los residentes teniendo en cuenta sus
programas formativos especificos. Durante los dos primeros afios las
guardias son de Urgencias Médicas y se combinan con guardias
propiamente de la especialidad de Cardiologia de presencia fisica. Desde
el tercer afio de residencia, las guardias son de Cardiologia y tutorizadas
de presencia fisica por parte del personal facultativo de Cardiologia de
nuestro centro.

» Guardias residentes de primer afo
- Las guardias se realizaran mayoritariamente de Cardiologia (nUumero de
3) siempre tutelados fisicamente por un facultativo especialista de
Cardiologia.
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- Guardias de Urgencias (numero de 2) tuteladas por un facultativo del
servicio de Urgencias Médicas.

- De forma voluntaria se podran realizar guardias adicionales en el
servicio de Urgencias

» Guardias residentes de 2° ailo

- Las guardias se realizaran mayoritariamente de Cardiologia (nUmero de
4) siempre tutelados fisicamente por un facultativo especialista de
Cardiologia.

- Guardias de Urgencias (numero de 1) tuteladas por un facultativo del
servicio de Urgencias Médicas.

- De forma voluntaria se podran realizar guardias adicionales en el
servicio de Urgencias.

» Guardias residentes de 3% afio
- Hasta un méximo de 5 guardias de Cardiologia siempre tutelados
fisicamente por un facultativo especialista de Cardiologia.
- Durante el rotatorio por la Unidad de Cuidados Intensivos Generales el
residente podra realizar hasta 2 de sus guardias en dicha unidad para
una mayor integracion y mejor seguimiento del paciente critico.

» Guardias residentes de 4° afio
- Hasta un maximo de 5 guardias de Cardiologia siempre tutelados
fisicamente por un facultativo especialista de Cardiologia.
- Durante los rotatorios por cirugia cardiaca y trasplante, los residentes
podran realizar parte de sus guardias integradas en dichos servicios.

» Guardias residentes de 5° afio
- Hasta un maximo de 5 guardias de Cardiologia siempre tutelados
fisicamente por un facultativo especialista de Cardiologia.

= Formacion obligatoria en proteccion radiolégica

- Dada la exposicion radiolégica en el programa formativo de la
especialidad de cardiologia, el residente de cardiologia tendra una
formacion basica de primer nivel en proteccion radioldgica, esta
formacion bésica se adquirira durante el primer afio con cursos
promovidos por Comisibn de Docencia del Hospital General de
Castellon.

- Aunque en el programa formativo de la especialidad no se establece
obligatoria la formacion en segundo nivel, creemos conveniente facilitar
gue el residente de cardiologia pueda obtenerlo. Este se realizaria
preferiblemente durante el 3* afio de formacién promovido por el
Servicio de Cardiologia del Hospital General Universitario de Castellén.
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= Participacion en la formacion de estudiantes pregrado, colaboracién

universitariay programa de doctorado

- Se considera altamente recomendable la participacion de los residentes
en las distintas actividades formativas de los estudiantes pregrado, asi
como participacion en la elaboracion de materiales docentes.

- Por otra parte, se estimulard iniciar el programa de doctorado en la
Universitat Jaume | dado que el programa esta disponible y ha sido
acreditado.

» Participacion en comisiones hospitalarias

- Dentro del funcionamiento del hospital existen érganos de participacion y
asesoramiento como instrumentos para la toma de decisiones y la
mejora de la calidad asistencial que se ofrece en el centro. Actualmente
los facultativos especialistas de cardiologia participan en varias de estas
comisiones.

- Dentro del programa formativo del residente, se recomendara de forma
voluntaria la integracion en las comisiones hospitalarias a partir del 2°
afo de residencia. Esta actividad quedara reflejada en el documento de
evaluacion del residente con el tiempo dedicado a este comité y nivel de
participacion.

» Jornada laboral sdbados
- Los residentes a lo largo del afio deberan realizar el niumero marcado
anualmente para completar el horario laboral-formativo. Estas jornadas
incluyen también los sabados de guardias en el servicio de Urgencias. El
resto de los sabados se realizaran en la planta de Cardiologia.

5.4 Expectativas y necesidades formativas del Residente

Existen unas expectativas y necesidades formativas que son comunes al
conjunto de residentes, varian segun la etapa del periodo formativo y se suman
a las expectativas, la experiencia previa, las inquietudes y la motivaciéon
individuales. Esas necesidades comunes se pueden esquematizar como:

» Necesidades iniciales durante los primeros meses del periodo formativo:

- Conocer el centro, la unidad y su funcionamiento.

- Conocer los equipos de trabajo y la dindmica del grupo.

- Conocer la documentacion que se utiliza en el centro: historia clinica,
documentos de solicitudes, prescripcién electrénica.

- Iniciar la valoracion en las actividades asistenciales con la tutela
adecuada (de pacientes, procedimientos/técnicas, etc.).

= Necesidades de avance:
- Tomar parte activa en las tareas asistenciales.
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- Aprender técnicas basicas.
- Participar en las actividades investigadoras.

» Necesidades del periodo final:

- Realizar la valoracibn de actividades asistenciales (de pacientes,
procedimientos/técnicas, etc.) evaluando los resultados de forma
autonoma.

- Poner en comun la actividad asistencial realizada.

- Realizar técnicas de forma autdbnoma.

- Programar, junto con el tutor o la tutora, las rotaciones externas a la
unidad que considera de utilidad para su formacion.

Por otra parte, se pueden identificar necesidades relacionadas con la
adquisicién de una serie de competencias que son comunes al conjunto de
especialistas en formacion.

Las competencias asistenciales del especialista en formaciéon que se
podrian establecer de forma genérica son las siguientes:

= Manejo de la incertidumbre.

= Adecuacion en la toma de decisiones.

= Destreza en la exploracion y obtencion de datos.

= Uso eficiente de los recursos disponibles (tiempo, pruebas
complementarias, farmacia, etc.).

= Precision en el diagnéstico clinico-etiolégico, técnicas de imagen,
laboratorio, etc.

» Eleccion de la terapéutica apropiada tanto etiolégica como paliativa.

» Elaboraciéon de planes adecuados para cuidados complementarios y
continuidad de los cuidados.

» Habilidad de comunicacion con los y las pacientes.

» Responsabilidad profesional y ética.

»= Trabajo en equipo.

Las competencias en investigacion comunes se refieren fundamentalmente
al aprendizaje en tres ejes:
» Eldisefio y la realizacién de proyectos de investigacion.
= La presentacion de resultados de investigacion, de forma oral y
escrita.
» Lalectura critica de las publicaciones cientificas.

La formacion de especialistas incluye el aprendizaje de habilidades para la
funcién docente, tanto mediante la presentacion de sesiones, experiencias,
etc., como con la participacion directa en el aprendizaje de residentes de la
misma especialidad u otras.

36
Avgda. Benicassim, s/n 12004 Castell6 - Tel. (+34) 964 725000 - Fax. (+34) 964 7 26645www.castello.san.gva.es
www.castello.san.gva.es



GENERALITAT VALENCIANA
N\ CONSELLERIA DE SANITAT

AGENCIA VALENCIANA DE SALUT
Departament de Salut de Castello

Por ultimo, es imprescindible el conocimiento de los fundamentos y el
compromiso con la confidencialidad y secreto profesional en el ejercicio de la
profesion.

5.5 El método formativo y calendario de sesiones clinicas

Para la ensefianza de competencias clinicas se han disefiado métodos
sistematizados basados en reproducir los pasos del aprendizaje de habilidades
psicomotoras. Usando estos principios basicos se ha disefiado un método en
cinco pasos para la adquisicibn de competencias clinicas que puede ser
utilizado en el aprendizaje de los residentes:

» Paso 1. El residente tiene la motivacion para aprender una habilidad,
comprende porque la habilidad es necesaria y cuales son las
indicaciones para su uso en la actividad asistencial.

» Paso 2. El tutor demuestra exactamente la habilidad. Esta demostracion
da al residente una imagen mental de la sistematica de la habilidad. Esta
imagen es importante para quien aprende, puesto que sera rememorada
cuando practiquen dicha habilidad.

» Paso 3. El tutor realiza el procedimiento, pero repitiendo cada paso del
proceso tantas veces como sea necesario para su comprension. Esto
ayudard a la o el residente a ver de qué manera encaja cada paso en la
secuencia general y le dara tiempo para que pregunte o pida
clarificacion de cada uno de los pasos.

» Paso 4. El residente describe como se realiza la habilidad o
competencia. Se pregunta a los alumnos que describan paso a paso
como se hace, asegurando el tutor que los alumnos comprenden y
recuerdan cada paso en la secuencia de desarrollo de la habilidad.

» Paso 5. El residente realiza la prueba. Cuando hace su primer intento, el
tutor permanece a su lado observando, corrigiendo y dando
instrucciones segun las necesidades observadas. El proceso continla
hasta que se consigue el nivel de competencia que la habilidad requiere
para ser realizada de forma autdnoma y responsable.

Los métodos formativos son variados y deben adecuarse a los objetivos y
contenidos de aprendizaje que pueden incluir conocimientos, habilidades y/o
actitudes. La formacién de residentes debe ser practica y basada en la
participacion del residente en los servicios y actividades asistenciales
cotidianas.

Dentro de la formacién teérica del residente, se establece el siguiente
calendario de sesiones clinicas:

= Sesiones clinicas generales del Hospital
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- Se trata de sesiones organizadas por la Comisién de Docencia del
hospital.

- Los residentes de Cardiologia deben asistir obligatoriamente a todas las
sesiones clinicas generales, independientemente de la especialidad del
ponente, con justificacion en caso de ausencia.

- Los residentes de Cardiologia de forma especifica deben participar
activamente colaborando en la presentacion de sesiones cardiolégicas
para el resto de los residentes hospitalarios. De forma preferente la
realizara el residente de 3° afio con el apoyo del tutor de residentes o un
facultativo especialista del servicio. La calidad y nivel de la sesion clinica
general quedard valorada y reflejada en el documento de evaluacién del
residente.

= Sesiones clinicas especificas del Servicio de Cardiologia

- Sesiones monograficas: Los miércoles de forma regalada con un
calendario preestablecido, se realizan las sesiones clinicas del servicio.
En estas sesiones se tratan temas de interés cardioldgico y se presentan
casos clinicos donde participan como ponentes tanto los distintos
facultativos del servicio como los residentes de forma tutorizada, siendo
de obligada asistencia. Dichas presentaciones quedaran reflejadas en el
documento de evaluacion del residente y se tendra en consideracion
tanto la calidad de la presentacion como las habilidades comunicativas.
El objetivo de estas presentaciones en el caso del residente no es solo
la adquisicion de conocimientos sino la de obtener un feed-back del
resto del servicio.

- Sesiones bibliograficas: Ademas, dentro de oferta formativa del
servicio, se incluye la presentaciéon de revisiones bibliograficas que
incorporen las principales revistas cardiolégicas con el fin de conseguir
una actualizacién periédica de las publicaciones mas importantes. Estas
revisiones bibliogréficas se realizaran con una periodicidad de al menos
2 mensuales. En estas sesiones también participaran los residentes de
Cardiologia con la tutela del responsable del area en la que esté rotando
y decidiendo ambos la eleccion del articulo y la revista. En el caso de los
de residentes de 1*" y 2° afio se recomienda realizar una revision critica
de los articulos publicados en la Revista Espafiola de Cardiologia dado
su elevado nivel cientifico y debido a que representa la actividad
asistencial e investigadora que existe en nuestro ambito, siendo de
obligada lectura.

* Durante el periodo estival (julio y agosto) no se realizaran las sesiones
clinicas de forma general. Asi mismo, durante las semanas coincidentes
con el congreso de la Sociedad Espafiola de Cardiologia (octubre) y el
congreso de la Sociedad Valenciana de Cardiologia (mayo) no se realizaran
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sesiones clinicas debido a que los residentes deben tener prioridad para
acudir a estos congresos.

5.6 El libro del residente

En el momento de elegir la plaza al residente se le hace entrega de un libro
de  Dbolsillo titulado LIBRO EVALUACION DEL ESPECIALISTA EN
FORMACION. Este libro, segun la normativa legal vigente, se debe ir
rellenando a diario durante la residencia y entregarselo al tutor mensualmente
para que lo supervise. Algunos servicios de nuestro hospital o sustituyen por
una memoria anual de las actividades asistenciales, docentes e investigadoras
del residente; siempre supervisada por el tutor. Esta memoria debe tener la
estructura y contenido idénea que cumpla los objetivos y filosofia del Libro.

El libro del residente es el instrumento en el que se registran las
actividades que realiza cada residente durante su periodo formativo. Tiene
caracter obligatorio, pero no hay que olvidar que también es un derecho del
residente que se lo supervise el tutor y el comité de evaluaciéon. En el libro se
hace el registro individual de actividades que evidencian el progreso de
aprendizaje del residente, por lo que en dicho libro se incorporaran los datos
cuantitativos y cualitativos que seran tenidos en cuenta en la evaluacion del
proceso formativo.

En el libro se deben registrar las rotaciones realizadas, tanto las previstas
en el programa formativo como las externas autorizadas. Debe servir de
instrumento de autoaprendizaje que favorezca la reflexion individual y conjunta
con el tutor a fin de mejorar las actividades llevadas a cabo por el residente
durante cada afio formativo.

El Libro es un recurso de referencia en las evaluaciones junto con otros
instrumentos de valoracion del progreso competencial del residente. El Libro es
propiedad del residente, que lo cumplimentard con ayuda y supervisién de su
tutor. Los datos que contenga estaran sujetos a la legislacién aplicable sobre
PROTECCION DE DATOS de caracter personal y secreto profesional.

La comision nacional de cada especialidad debe disefiar la estructura
basica del libro y posteriormente sera aprobado por el Ministerio de Sanidad.
Mientras esto no se haga en todas las especialidades, se utilizara el libro
genérico del que se dispone, o la memoria que lo sustituya siempre visada por
el tutor.

En la actualidad desde la Comision de docencia se ha creado una
subcomision para el disefio y puesta en marcha de un libro del residente en
formato electronico y uniforme para todo el hospital, con una estructura mas
cercana al portafolios con una reflexién del proceso formativo.

5.7 Entrega de la guia o itinerario formativo tipo de la unidad
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La guia o itinerario formativo debe ser recogido en un documento escrito
con el plan individual de formacién y cronograma personal de rotaciones que,
junto al manual de acogida de residentes, se entregara a los residentes a su
incorporacion en la unidad asistencial, quienes deberan documentar de forma
ordenada toda la actividad que van desarrollando en el libro del residente que
idealmente se elaborard a modo de portafolio formativo. Es imprescindible
informar al residente la importancia que tienen las evaluaciones de cada
actividad, como se deben de recoger y archivar.

Ademas de la entrega del plan individual de formacion, el tutor informara al
residente sobre la atencidén continuada y guardias a lo largo de la especialidad,
aconsejandole sobre la mejor manera de afrontar la problematica de las
guardias de urgencias y de especialidad en su caso, sus responsabilidades
durante las mismas, la actitud mas adecuada, su relaciéon con las personas del
equipo de guardia, el calendario de las mismas, el grado de supervision y los
cambios de todo ello a lo largo de los afios de residencia, este protocolo se
contemplard por escrito en el protocolo de actuacibn para graduar la
supervision del residente de la unidad.

Por ultimo, ambas partes acordaran de forma conjunta el horario y
calendario de las tutorias que deberan constar por escrito y firmadas por
ambos. En ellas se especificard lo tratado, las conclusiones y las acciones de
mejora si las hubiera.

Toda la informacion mencionada anteriormente no tendra cabida en una
sola entrevista, sino que seran precisas varias tutorias a programar durante las
primeras semanas de la especialidad.

5.8 Presentacion en la Comision de Docencia

La guia o itinerario formativo tipo general a los residentes debe de tener el
visto bueno del jefe de la unidad asistencial y ser presentado y aprobado, si
procede, por la Comision de Docencia. El tutor debera defenderla en reunién
ordinaria de la Comisién de Docencia.

6 Evaluacion

La finalidad de la formacion especializada es dotar a los profesionales de
la salud de los conocimientos, técnicos, habilidades y actitudes propias de su
especialidad, conduciendo a la asunciébn progresiva de responsabilidad
inherente al ejercicio autbnomo de la misma. Las instituciones implicadas en
esta formacion estan obligadas, ética y socialmente, a garantizar la
competencia profesional necesaria para lograr la calidad de los servicios
sanitarios. Por ello resulta imprescindible evaluar todas las etapas y partes
implicadas en la formacién de los residentes.

La evaluacion es una de las funciones de la tutorizacion, sirve para com-
probar el grado de adquisicion de conocimientos y habilidades, la consolidacién
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de competencias, el cumplimiento de los objetivos del programa y la deteccion
de areas de mejora. Para alcanzar todo ello es necesario que los tutores:

= Conozcan los criterios que se aplican en las evaluaciones, y su papel en

todo el proceso de formacién, de forma especial en el caso de
evaluaciones negativas.

» Cuiden que las actividades del residente queden anotadas en su libro

correspondiente.

= Participen en los comités de evaluacion.

» Notifiquen las calificaciones al residente y a la comisién de docencia.

= Supervisen las rotaciones externas y la participacion en cursos,

congresos y demas reuniones cientificas.

El requisito principal para realizar una evaluacion adecuada es la definicion
clara de los objetivos. Esto es muy importante cuando el residente realiza
rotaciones fuera de nuestra unidad, donde adquiere una especial relevancia el
rol de enlace del tutor o tutora quien debe comprobar que los objetivos
esenciales de las rotaciones pueden y deben cumplirse, estableciendo un
didlogo con las personas responsables de otras unidades y no una mera
transmision de los citados objetivos.

La evaluacién durante la residencia debe ser bidireccional y trasmitir
informacion, tanto de logros y déficit, como de sugerencias de mejora. Esto es
parte inherente en el proceso de tutorizacién y aprendizaje por lo que requiere
un tiempo suficiente que se constituye en una herramienta de trabajo
imprescindible.

Una primera aproximacion a la evaluacion deberia ser diagnéstica, en los
inicios del periodo de residencia, para conocer los niveles de formacion del
residente junto a sus expectativas, necesidades y preferencias.

La evaluacion de residentes requiere:

= Un programa oficial de la especialidad con las competencias bien
definidas y los estandares que vamos a considerar como aceptables en
la préactica.

= Control del desarrollo de los diferentes programas por parte de las
estructuras docentes, que garantizardn ademas la acreditacion y
reacreditacion de los tutores, su formacion metodoldgica, y su
dedicacion.

* Viabilidad del sistema de evaluacion, es necesario que sea adecuado a
los recursos y caracteristicas de cada estructura docente.

» El sistema debe ser conocido y aceptado por parte de los tutores y los
especialistas en formacion.

6.1 Sumativa

Tiene como objetivo certificar el nivel de la o el residente al finalizar un
determinado periodo de formacion (rotacion, afo, especialidad). Se realiza, por
tanto, para medir el nivel de formacion alcanzado y acreditar las capacidades
adquiridas con el fin de garantizar la competencia profesional.
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La evaluacion sumativa permite identificar elementos de mejora docente en
relacion con el alumnado, la organizacion, el proceso formativo, u otros, e
introducir cambios en sucesivos procesos de aprendizaje.

Los instrumentos de la evaluacion sumativa son, entre otros:

» Andlisis curricular: evalta las actividades formativas valorando los
conocimientos adquiridos.

= Hoja de evaluacion al final de cada periodo de rotacion. Deberan
contemplarse cada uno de los aspectos: conocimientos, habilidades y
actividades minimas descritas en el programa oficial. Deberan figurar los
siguientes aspectos:

- Casillas verificacion SI/NO, alcanzado objetivo especifico

- Baremacion de cada obijetivo: 0-10 puntos

- Sera el residente quien aporte el nimero de actividades asistenciales
minimas reflejadas en el programa oficial o en su defecto un informe del
responsable de rotacién que garantice la realizacion de dicho numero en
el nivel de supervision establecido.

6.1.1 Evaluacién anual

Tiene la finalidad de calificar a los residentes al finalizar cada afio del
programa formativo. Se llevard a cabo por el correspondiente comité de
evaluacion 15 dias antes de que acabe el afio formativo, y sus resultados se
trasladaran a la comision de docencia para que proceda a su publicacion en los
términos previstos en la ley.

El informe anual del tutor es el instrumento basico y fundamental para la
valoracion del progreso anual del residente, y debe contener:

» Informes de la evaluacion formativa, incluyendo informes de las
rotaciones, los resultados de otras valoraciones durante el afio de que
se trate, y la participacibn del residente en cursos, congresos,
seminarios o0 reuniones cientificas relacionadas con el correspondiente
programa.

» Informe de evaluacion de rotaciones externas no previstas en el
programa formativo.

» Informes que se soliciten a la jefatura de otras unidades asistenciales
que participan en la formacion.

La evaluacion sera:
» Positiva: se ha alcanzado el nivel exigible para considerar cumplidos los
objetivos del programa formativo del afio de que se trate.
= Negativa: en caso contrario. Pueden contemplarse varios supuestos de
evaluaciones anuales negativas (ver guia de directrices generales)
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6.1.2 Evaluacion final de residencia

Tiene la finalidad de verificar el nivel de competencias adquirido durante
todo el periodo de residencia y calificar a los residentes para que accedan al
titulo de especialistas.

6.2 Formativa

La evaluacién formativa tiene lugar a lo largo de todo el proceso formativo
y aporta informacion sobre el nivel de aprendizaje que se va alcanzando, el
meétodo, el ritmo, etc. permitiendo introducir los cambios necesarios y remediar
a tiempo las deficiencias encontradas en dicho progreso. Se utiliza para
monitorizar el aprendizaje de los objetivos predefinidos y vinculados a
competencias concretas, y para dar retroalimentacién continua y constructiva al
o la residente. Ha de ser mas frecuente que la evaluacion sumativa.

Los instrumentos de evaluacion formativa seran:

» Entrevistas estructuradas periédicas entre tutor o tutora y residente, con
calendario pactado y para evaluar objetivos concretos, en numero no
inferior a cuatro por afio formativo adaptado a los bloques formativos.
Las entrevistas se registraran en el libro del residente.

» Realizacion del libro de residente en forma de portafolio, mediante la
coleccion de pruebas y evidencias de determinadas competencias. Con
este método es la persona en formacion quien dirige su aprendizaje y
evaluacion, reflexionando sobre su practica en el contexto; los
documentos o pruebas que obtiene pertenecen a la practica real del
desemperfio alcanzado y el déficit.

» Evaluacion mediante lista de comprobacién (check list), realizada por el
tutor de una estancia formativa concreta (contiene las competencias que
el especialista en formacion deberia haber adquirido en esa rotacion
concreta).

» Analisis curricular: evalia las actividades formativas valorando los
conocimientos adquiridos.

6.3 De las estructuras docentes

Las unidades asistenciales acreditadas para la formacion de especialistas
en ciencias de la salud se someteran a medidas de control de calidad y
evaluacion para determinar el aprendizaje alcanzado y explicar, en su caso, el
déficit en el mismo. Es necesario evaluar la estructura docente y el tutor.

La Agencia de Calidad del Sistema Nacional de Salud coordina la
acreditacion y evaluacion de las unidades docentes y podra recabar la
colaboracién de las agencias de calidad de las comunidades autbnomas. La
evaluacion negativa de la actividad docente de un centro o unidad implicara la
revision de su acreditacion y, en su caso, la revocacion total o parcial de la
docencia.
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Los residentes participaran evaluando anualmente, mediante una encuesta
anonima, la estructura, el funcionamiento y la adecuacién de los recursos
humanos, materiales y organizativos de la unidad, asi como el funcionamiento
docente de las distintas unidades asistenciales y dispositivos por los que rotan
durante su estancia formativa. Los residentes de primer afio evaluaran diversos
aspectos de la bienvenida y recibimiento.

Los resultados de la encuesta son analizados por la Comision de docencia
y de sus conclusiones surgen puntos de mejora y acciones a realizar.

También se evaluard la efectividad de las funciones de tutoria y
supervision de su tutor, el desarrollo de actividades de formacién (sesiones
clinicas, seminarios, revisiones bibliograficas...). Dicha evaluacién también se
debe realizar de forma continua ya que el residente puede en cualquier
momento comunicar cualquier queja o0 sugerencia a los miembros de la
Comision de Docencia, o incluso de forma andénima a través del buzén de
sugerencias situado junto al tablon de anuncios de docencia de la 32 planta.

7 Convenios con otros organismos o0 unidades
docentes

Actualmente existen 2 acuerdos de colaboracion vigentes, uno con el
Servicio de Cirugia Cardiaca del Hospital General Universitario de Valencia y
otro con el servicio de Cardiologia del Hospital La Fe para la realizacion de los
rotatorios de trasplante cardiaco y cardiopatias congénitas del adulto.

8 Despedida de los residentes

Independientemente de la despedida de cada Unidad Docente, la
Comisién de Docencia organiza un acto institucional en donde se despide a
todos los residentes que han recibido formacion en el Departamento de
Castelldn. En esta despedida se incluye a los médicos de familia.

En este acto se invita a todos los jefes de servicio, tutores y residentes, asi
como al equipo directivo del Departamento. El gerente y el presidente de la
comision de docencia dicen unas palabras de despedida y uno de los
residentes expresa en nombre de todos lo que ha significado su estancia en el
hospital. También es aqui donde se anuncian los finalistas del premio Enrique
Simoén a la mejor residencia. Al final se les entrega un certificado firmado por el
gerente y presidente de la Comision de Docencia como que han cumplido con
éxito su programa formativo.

El acto acaba con un vino de honor en donde se contintia con la despedida
de una manera mas informal
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9 Plan de calidad docente de la Unidad

Anualmente se realiza el plan de calidad docente especifico basado en el
plan de calidad docente general del hospital. Ello facilita el correcto control de
los procesos y la mejora constante de la actividad docente de la Unidad.

1. Justificacion.

Con el objetivo de lograr la correcta formacion del residente y mejorar
aquellos defectos que se puedan producir durante la formacién de los médicos
residentes de cardiologia. Se crea este plan de calidad integrado dentro del
Plan de Calidad de Docencia del Hospital General de Castellon.

2. Objetivos Generales.

El objetivo principal del plan es alcanzar los objetivos descritos en el
Programa Oficial de la Especialidad de Cardiologia en todos sus aspectos:

a. Conocimientos Teoricos.

b. Habilidades adquiridas.

c. Actividades realizadas con Nivel de Responsabilidad establecido en
el Protocolo de Supervisidon del Residente.

Asi mismo, se pretende establecer los mecanismos control y
autoevaluacion, y valorar los defectos que pudieran producirse en la formacién
de médico residentes para iniciar medidas inmediatas que los eliminen.

2. Objetivos Especificos.

Los objetivos especificos, son como minimo los establecidos en el
apartado 8 del Programa Oficial de la especialidad de Cardiologia.

A continuacion, se detalla por afio de residencia, los objetivos especificos
que debe alcanzar el médico residente en su formacion y como se debe reflejar
gue ha alcanzado este nivel de formacion.

3.1. Residente de ler aio.

- Conocimientos Tedricos. Se reflejard por médico responsable de
tutelacion en cada periodo de rotacion o en su defecto por el Tutor de
Residentes de la especialidad donde este rotando el residente. Este
nivel de conocimientos teéricos se baremara en el informe final de
rotacion (de 0 a 10 puntos).
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- Habilidades Adquiridas: De igual forma se reflejard por el médico
responsable en cada rotacion, y se baremara en el informe final de
rotacion (de 0 a 10 puntos). Se establece que para conocer y
practicar adecuadamente las técnicas de resucitacion cardiopulmonar
debera realizar el Curso en este sentido dirigido a residentes del
Hospital General de Castellon.

- Actividades:

o Asistenciales: Figuran el nimero minimo establecido en el
programa de la especialidad en el documento de evaluacion
del residente.

o Cientificas:

= Asistir a sesiones clinicas y patrticipar en ellas.

» Participar en sesiones bibliograficas del Servicio de
Cardiologia.

» Iniciar si es posible, programa de Doctorado.

» Participar en estudios clinicos iniciados en el Servicio
de Cardiologia.

» Estas actividades seran reflejadas en el Documento de
evaluacion del residente y verificadas por el Tutor de
Residentes de Cardiologia. Sera el Tutor de residentes
el encargado de baremar la calidad de la actividad
cientifica (0-10 puntos).

3.2. Residente de 2° a 5° aiio.

El residente durante este periodo de formacién deberd cumplir los
aspectos publicados en el Programa de Formacién de la Especialidad de
Cardiologia.

- Conocimientos Teo6ricos. El nivel de conocimientos se reflejara al
finalizar el periodo de formacién, baremado de forma final de 0 a 10
puntos por cada uno responsables. El informe de conocimientos se
emitird por el facultativo responsable en cada rotatorio del residente
en base a la observacion que haga de los conocimientos del
residente, se deja a eleccién del facultativo responsable la posibilidad
de realizar examen teorico-practico para realizar la correcta
baremacion.

- Habilidades Adquiridas: El nivel de conocimientos se reflejara al
finalizar el periodo de formacion, baremado de forma final de 0 a 10
puntos por cada uno responsables. El informe de conocimientos se
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emitird por el facultativo responsable en cada rotatorio del residente
en base a la observacion que haga de los conocimientos del
residente, se deja a eleccidn del facultativo responsable la posibilidad
de realizar examen teoOrico-practico para realizar la correcta
baremacion.

- Actividades:

o Asistenciales: Figuran el nidmero minimo establecido en el
programa de la especialidad en el documento de evaluacion
del residente.

o Cientificas:

» Asistir a Sesiones Clinicas y participar en ellas.

» Estas actividades seran reflejadas en el Documento de
evaluacion del residente y verificadas por el Tutor de
Residentes de Cardiologia. Sera el Tutor de residentes
el encargado de baremar la calidad de la actividad
cientifica (0-10 puntos).

3.3. Inglés.

Como queda establecido en programa de formacion de la especialidad,
durante el periodo de formacion cardioldgico se dara facilidades para
consolidar en todos los aspectos el nivel de habla inglesa.

Para ello se marca como objetivo, todos los residentes al finalizar su
periodo de formacion deberan poseer titulacion oficial de grado medio en
lengua inglesa, y consoliddndolo con una estancia en un centro extranjero de
habla inglesa. Teniendo la obligacion el Tutor de Residentes de Cardiologia y el
Jefe de Servicio que durante los afios de formacion se esta adquiriendo este
nivel minimo.

3. Periodicidad de seguimiento Objetivos: Entrevistas Tutor Ordinarias.
Con el fin de verificar que se estan cumpliendo los objetivos se establece
un plan de seguimiento del residente en su formacion integral. Se establecen
dos tipos de entrevistas individuales Tutor Residentes Cardiologia — Residente
de Cardiologia.
4.1. Reuniones Ordinarias.
a. Ordinarias Semestralmente.

Estas reuniones tendran las siguientes caracteristicas:

- Obligatorias.
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- Valoracion de forma global la progresion del residente, y aspectos
deficitarios.

- Establecer medidas posibles para mejora de la formacion
individualmente.

- Centrada en evolucioén global, aspectos cientificos e inglés.

- Seran a mitad de afio y al final del afio del periodo de residencia.

- Se emitira informe de esta reunion.

b. Ordinarias de Rotatorio ler afio de residencia.
Tendran las siguientes caracteristicas.

- Obligatorias.

- Valoracion con el informe emitido por el facultativo responsable.

- Valorar medidas para mejora en caso de que el rotatorio haya sido
deficitario: si caso necesario prolongar rotatorio.

- Emitir informe de verificacion que se han alcanzado objetivos del
rotatorio por el Tutor de Residentes de Cardiologia.

c. Ordinaria de Rotatorio 2° a 5° afio.
Tendréan las siguientes caracteristicas:

- Obligatorias.

- Se realizaran al inicio, mitad del periodo de formacion y final de
periodo de rotacion, de este modo se irdn solapando reuniones
ordinarias de rotatorios.

- Conocimiento especifico del residente de los objetivos que debe
alcanzar en el préximo rotatorio.

- Evolucién en la adquisicién de conocimientos tedéricos, habilidades y
actividades asistenciales realizadas.

- Al finalizar periodo de rotacién valoracion del informe emitido por el
facultativo responsable y establecer en el caso que no se hayan
logrado objetivos prolongacion de la rotacion.

- Emitir informe en el periodo final de rotacién, reflejando fecha de la
reuniones previas y observaciones en caso de que sea necesario.

4.2. Reuniones Extraordinarias.

Se realizaran este tipo de reuniones tanto de forma individual con cada
residente como con el grupo de residentes de cardiologia, se podran
convocar tanto por el tutor de residentes como por los residentes ante las
siguientes situaciones:
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- Ante eventualidad que obligue a modificar aspectos laborales y
formativos del residente.

- En caso de disconformidad del residente o del grupo de residentes
con el Tutor de Residentes, en este caso en primer lugar se
establece que deberan mantener contacto con el Jefe de Servicio de
Cardiologia, y en 2° lugar con la Comision de Docencia del Hospital
General de Castellon.
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