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1. INTRODUCCION

1.1. Recursos Humanos

El servicio se articula en una unidad: Medicina Interna.

El servicio esta formado por:

- Jefe de Servicio: 1 FEA
- Meédicos Adjuntos: 13 FEA

- Administrativa: Cristina Planells

1.2. Recursos fisicos

Plantas de hospitalizacidn:
Modulos G y F de la planta 42 del hospital: F4 y G4.

Tres areas de trabajo médico: dos en planta G4 y una F4.

Area de consultas externas:

B-1: Ubicada en la planta sétano del Mdédulo B

Aqui el servicio dispone de cuatro consultas médicas (BS015, 017, 018 y 019). Todas con monitor
de constantes, bascula, otoscopio y oftalmoscopio, electrocardiégrafo, capilaroscopio, eco-
doppler y MAPA.

Area de sesiones y pase de guardia:

Se realizan en los despachos médicos de medicina interna en la planta G4.

1.3. Recursos técnicos

El servicio usa los recursos técnicos de los servicios centrales del hospital y otras especialidades.
Dispone como recursos propios de:

- MAPA.
- Capilaroscopio.
- Doppler.

- Electrocardidgrafos.
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1.4. Cartera de Servicios

Hospitalizacion:

- Atencion a pacientes hospitalizados en Medicina Interna.

- Interconsulta en hospitalizacion.

- EMIQ. Atencidn por parte de Medicina Interna a pacientes ingresados en Traumatologia.

- Grupo PROA: Programa Optimizacion de Antibidticos formado por un internista, un intensivista y

un farmacéutico).

Consultas Externas:

- Medicina Interna General.

- Consultas especificas monogréficas:

- Enfermedades Sistémicas

- Enfermedad tromboembdlica
- Insuficiencia Cardiaca

- Riesgo cardiovascular

- Enfermos pluripatoldgicos.

-Enfermedades Infecciosas (Tuberculosis, VIH, Inmunodeprimidos, enfermedades

de transmisidn sexual, PrEP, profilaxis post-exposicién, vacunacién, profilaxis infeccion latente

tuberculosis, medicina tropical).

1.5. Actividad asistencial

Planta de hospitalizacidn, interconsultas, consultas externas y guardias de medicina. interna.

2. MARCO LEGAL

Real Decreto 1146/2006, de 6 de octubre, 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, determina y clasifica las especialidades en
Ciencias de la Salud, desarrollando 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 composicién y funciones de las comisiones de docencia, a la figura del jefe de
estudios de formacidn especializada y al nombramiento del tutor.
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- Decreto 37/2019, de 17 de mayo, por el cual es regula la ordenacién del sistema de
formacion sanitaria especializada en el dmbito de la comunidad autéonoma de les Islas
Baleares.

- Real Decreto 589/2022, de 19 de julio, por el que se regulan la formacidn transversal de las
especialidades en Ciencias de la Salud, el procedimiento y criterios para la propuesta de un
nuevo titulo de especialista en Ciencias de la Salud o diploma de area de capacitacion
especifica, y la revisiéon de los establecidos, y el acceso y la formacion de las areas de
capacitaciéon especifica; y se establecen las normas aplicables a las pruebas anuales de
acceso a plazas de formacién en especialidades en Ciencias de la Salud.

3. PROGRAMA DE LA ESPECIALIDAD

El programa formativo de la especialidad ha ido introduciendo mejoras a lo largo de los afios.

En la Orden SC0227/2007, de 24 de enero se aprueba y publica el nuevo programa formativo
vigente de la especialidad de Medicina Interna. El programa se puede consultar haciendo clic en este
enlace:

—  http://www.msssi.gob.es/profesionales/formacion/docs/medicinalnterna.

4. OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA DE FORMACION

Los objetivos generales se centran en adquirir los conocimientos, habilidades y actitudes
necesarias para formar especialistas competentes en Medicina Interna.

Los especialistas en formacién serdn capaces de llevar a cabo una practica clinica diaria al maximo
nivel de responsabilidad, dirigida a resolver los procesos que afectan a los distintos érganos vy
sistemas del adulto, haciendo especial hincapié en las patologias mas prevalentes y siendo capaces
de promover la salud y prevenir la enfermedad de las personas y colectivos que requieran su
atencién. Para ellos se desarrollardn habilidades en el razonamiento clinico y en la toma de
decisiones.

Se formaran profesionales que valoren la visidon que el enfermo tiene de su propia enfermedad,
con un abordaje psico-social integrador, que busque la maxima calidad, seguridad y utilizacion
costo-eficiente de los recursos de que dispone, todo ello integrado con un alto nivel de exigencia
ética. Conoceran para ello la estructura sanitaria de su entorno y la importancia que el clinico
tiene en la asignacion y utilizacion de los recursos y en el empleo de guias de practica clinica en la
toma de decisiones. A su vez, se les dardn las competencias necesarias que les permitan
comprender y hacer propio el papel de professional responsable y participativo en la sociedad,
gue asume la necesidad de ajustar su comportamiento a los cédigos éticos y estandares
internacionales profesionales.

Por otro lado, los médicos en formacion seran capaces de comprender la trascendencia que tiene
la transmisidn de los conocimientos a otros profesionales de la salud, a los pacientes y a la
poblacidn sana; ademas, comprenderdan la importancia de la investigacion en el progreso social y
en el avance de los procedimientos de la prevencién y tratamiento de las enfermedades,
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alcanzando el nivel adecuado de conocimientos que les permita abordar proyectos de
investigacion de un modo auténomo. De esta forma aprenderdn la trascendencia de evidencia
cientifica en la toma de decisiones y en la utilizacidn de los recursos preventivos y asistenciales.

En el programa de formacién se definirdn con precision cada uno de los objetivos generales,
intermedios y especificos que debe alcanzar durante su periodo formativo, mencionando
explicitamente el nivel de competencia que debe obtener. Se les dard formacion cientifica que
desde los fundamentos moleculares de la vida incluya a las bases de la biologia, fisiologia,
anatomia, fisiopatologia, clinica, recursos diagndsticos, prondstico y terapéutica.

Para conseguir estos objetivos se establecerd un sistema de tutorizacién efectivo y personal,
basado en la voluntariedad, el compromiso y la ejemplaridad personal y profesional del tutor. Se
desarrollara un sistema de evaluacién objetiva y estructurada que permita detectar las debilidades
y fortalezas del programa de formacién y que represente una ayuda para el residente; y se
mantedra a lo largo de toda su formacidon un compromiso propio y por parte de todos los
integrantes del servicio de medicina interna, con su desarrollo personal y professional que le
permitira ir madurando, como futuro especialista médico y como auténtico profesional.

4.1. Adquisicion de conocimientos

Los objetivos del periodo de formacion y sus contenidos especificos son los reflejados en el
documento elaborado por la comision Nacional de Especialidades, para la Especialidad de
Medicina Interna.

4.2. Adquisicidon de habilidades y actitudes
Debe ser progresiva a lo largo de los 5 afios de residencia.

El objetivo del programa es la adquisicidon de habilidades y actitudes que permitan responder al
campo de accién del Internista, que incluye en especial, su visidn integradora y su polivalencia,
centrandose en la atencién al enfermo pluripatolégico y plurisintomatico, en el enfermo con
diagndstico dificil, asi como en la atencidn a todas las enfermedades prevalentes del adulto en
el ambito hospitalario.

Area asistencial:

- Atencion clinica del paciente sin diagndéstico preciso.
- Atencion al enfermo pluripatoldgico.

- Atencién a los procesos mas prevalentes en el entorno hospitalario. La formacién global del
internista le permite ejercer el papel de clinico generalista con capacidad para atender los
problemas clinicos de la mayoria de los pacientes del area médica del hospital.

- Atencion a las personas de edad avanzada en situacion de enfermedad aguda o agudizada.
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- Atencidn clinica a enfermos atendidos en unidades especiales desarrolladas por los internistas o
en coordinacidon con otros profesionales tales como enfermedades infecciosas, enfermedades
autoinmunes sistémicas, de riesgo vascular, metabdlicas, patologia hepatica, etc.

- Atencion clinica de enfermos en la fase paliativa de la enfermedad.
- Atencion al paciente que presenta una emergencia o requiere atencién urgente.
- Atencion médica a pacientes quirurgicos.

- Atencidn a pacientes con enfermedades raras, ya sea por no inscribirse en una especialidad
definida o por el desarrollo de nuevos conocimientos.

Area docente:

La formacién integral del internista exige la adquisicién de conocimientos que le capacitan para
desarrollar tareas docentes e investigadoras. El aprendizaje de cémo enseiiar a otros los
contenidos de su especialidad debe incluir la adquisiciéon de habilidades docentes tanto en el
ambito colectivo como en el individual.

La especialidad de Medicina Interna, precisamente por su proceder clinico, estd preparada para
colaborar en la formacién global de otros especialistas a fin de que en un medio altamente
tecnificado, no se pierdan los valores clinicos y éticos de atencidn integral al enfermo. En este
sentido el internista ha de tener capacidad de transmitir eficazmente este mensaje con todo lo
que comporta defendiendo, segun las directrices europeas, la utilidad de que gran parte de las
especialidades médicas incluyan un periodo formativo comun en medicina interna.

Area investigadora:

Durante su formacién el residente de Medicina Interna debe iniciarse en el conocimiento de la
metodologia de la investigacion. El internista debe adquirir los conocimientos necesarios para
realizar un estudio de investigacion, ya sea de tipo observacional o experimental. También debe
saber evaluar criticamente la literatura cientifica relativa a las ciencias de la salud.

La formacién del internista como futuro investigador ha de irse realizando a medida que avanza su
maduracién durante los afios de especializacion
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4.3. Desarrollo del programa docente

Las actividades que llevaran a cabo los residentes en Medicina Interna a lo largo de los 5 afos

pueden clasificarse en:

— Actividades Formativas comunes con otras especialidades: seminarios/cursos sobre
Fundamentos de la Gestiéon Clinica, Bioética y Etica Médica, Metodologia de la
Investigacidn clinica-basica, etc.

— Actividades Asistenciales: clinicas (rotatorios).

— Actividades Cientificas: Sesiones clinicas, comunicaciones y ponencias, publicaciones,
investigacion, participacién en actividades de formacién continuada. Individuales de
estudio para adquisicién de conocimientos.

El sistema de formacion sera siempre tutorizado, basado en el autoaprendizaje. El tutor y el
responsable de la Unidad deberdan cuantificar, en lo posible, las actividades que debe realizar el
residente en cada rotacidn segun las peculiaridades y recursos de cada Unidad Docente
Acreditada, determinando su nivel de responsabilidad:

— Nivel de responsabilidad 1: actividades realizadas directamente por el residente sin
necesidad de una tutorizacién directa. El residente ejecuta y posteriormente informa.

— Nivel de responsabilidad 2: actividades realizadas directamente por el residente bajo
supervisién del tutor.

— Nivel de responsabilidad 3: actividades realizadas por el personal sanitario del centro y
observadas y/o asistidas en su ejecucion por el residente.

5. PROGRAMA DE ROTACIONES

Caracteristica especial de este afio de formacion es que la supervisién del especialista en
formacidon serd maxima, siempre sera de presencia fisica y el MIR tendrd un nivel de
responsabilidad 3 o 2. En este periodo el especialista en formacién no podra visar ningln
documento, sino que deberd ser el tutor asignado quien lo haga.

R-1
Rotaciones
Servicio/Seccion Duracion
URGENCIAS 2 MESES
RADIODIAGNOSTICO 1 MESES
MEDICINA INTERNA AGUDOS 5 MESES
NEUMOLOGIA 2 MESES
ATENCION PRIMARIA 1 MES
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Objetivos
A) Generales:

Realizar la entrevista clinica y conseguir que los encuentros clinicos sean de calidad, incluyendo la
valoracion del estado funcional, mental y entorno social. Saber interpretar los datos obtenidos.

- Saber indicar las exploraciones complementarias bdsicas (analiticas, Rx, ECG) adecuadas a cada
caso y saber interpretar los resultados de las mismas.
- Poder elaborar un juicio clinico diagndstico de presuncion.

- Saber plantear las opciones terapéuticas.

B) Objetivos Especificos:

Rotacion Urgencias:

Se realizara en el servicio de urgencias Hospital Can Misses. Planta 1 Bloque H.

El especialista en formacién se ubicard, junto al tutor que le sea asignado, en cualquier area del
servicio (preferentemente en box de criticos), donde adquirira los objetivos establecidos a través
de la valoracion de las patologias mas preferentes, como:

Cardiopatias isquémicas, Insuficiencias cardiacas y Edemas agudos de pulmédn, arritmias (AcxFA),
Infecciones, Insuficiencias respiratorias, reagudizaciones de ASMA y EPOC, patologia urgente
abdominal y uroldgica, etc...

Rotacion de Radiologia:

Se realizara en el servicio de radiologia del Hospital Can Misses.

El residente deberd profundizar y mejorar en los criterios de indicacién e interpretacién de la
radiologia simple, ecografia, TAC y RM.

Rotacidon Medicina Interna R1 (agudos):

Se realizara en el servicio de medicina Interna del Hospital Can Misses, fundamentalmente en el
Area de hospitalizacién y de urgencias.

En esta rotacion el residente sera tutorizada por un adjunto del servicio que se adjudicard de
manera rotatoria. Sera el primer contacto con pacientes ingresados e ird adquiriendo las
competencias genéricas mediante la valoracion de las patologias mas prevalentes.

Rotacion Neumologia:

Se realizara en el servicio de Neumologia del Hospital Can Misses, tanto en consultas externas
como en planta de hospitalizacion.
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En esta rotacion se adquirirdn competencias en el manejo clinico de la patologia mas prevalente
del aparato respiratorio y conocimiento e interpretacién de las principales pruebas funcionales o
técnicas diagndsticas, asi como manejo de la VMNI y aprendizaje de tratamientos:

Asma, EPOC, Neumoconiosis, Enfermedades intersticiales, Distrés respiratorio, Patologia del
suefio, estudio y diagndstico de masas pulmonares, nédulos solitarios.

Rotacion de Atencidn Primaria:

Se realizara en uno de los centros de salud acreditados para la formacion de especialistas de
Medicina Familiar y Comunitaria de lbiza, junto a uno de los tutores acreditados de esta
especialidad. La adjudicaciéon de tutor y centro podra variar segun disponibilidad para evitar
interacciones con los especialistas de esta otra especialidad.

En esta rotacion se pretende que el especialista:
- Se familiarice con la estructura de la atencidn primaria.

- Tenga una vision de la enfermedad mas longitudinal valorando el seguimiento de los pacientes al
alta.

- Se familiarice con conceptos y acciones de deteccidn precoz, prevencidon y promocion de la salud.
- Mejore en un area muy propia de la medicina de familia como es la entrevista clinica.
- Se conciencie de la importancia de la coordinacion interniveles.

- Se familiarice con la toma de decisiones en un ambiente de alta frecuentacién e incertidumbre.

Actividades, conocimientos y habilidades a adquirir

A) Habilidades comunicativas, el residente tiene que ser capaz de:
- Dar informacidn clara y concisa al paciente de su estado de salud.

- Informar a sus familiares.

- Presentar casos clinicos en sesiones del propio Servicio.

- Impartir ensefianza practica a los estudiantes de Medicina.
B) Habilidades técnicas:

Conocer las indicaciones de las principales punciones (arteriales, venosas, de serosas,
determinadas articulares, intradérmicas, subcutaneas). Saber interpretar los resultados obtenidos.

- Saber realizar e interpretar el tacto rectal y vaginal.
- Saber practicar e interpretar el peak-flow y la pulsioximetria.
C) Desarrollo personal y profesional:

- Saber organizarse el propio curriculo.
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- Ser capaz de solicitar un consentimiento informado.
- Manejo de la bibliografia incluyendo realizar busquedas bibliograficas.

- Adquirir una capacidad de manejo de tecnologia informatica bdsica, y conocimientos de la lengua
ingles

Sesiones clinicas y bibliograficas

Deberan asistir y participar activamente, bajo supervision de sus tutores en las sesiones de cada
servicio en el que estén rotando y en las propias del servicio

Actividades de investigacion

Empezaran a colaborar en los proyectos de investigacion del servicio.

R-2

Caracteristica de este periodo es que el grado de supervisién debe ser elevado debiendo tener un
nivel de responsabilidad de 3 o 2, ademas de encontrarse en diferentes rotatorios fuera de su
servicio.

Rotaciones

Servicio/Seccion Duracion
CARDIOLOGIA 3 MESES
NEUROLOGIA 2 MESES
DERMATOLOGIA 1 MES
DIGESTIVO 2 MESES
HEMATOLOGIA 1 MES
ENDOCRINO 1 MES

Objetivos

a) Objetivos especificos:
Rotacidn Cardiologia:

Se realizara en el servicio de cardiologia del Hospital Can Misses.

El residente adquirird competencias para el manejo clinico de la patologia cardiovascular, y de las
principales técnicas diagndsticas (ECG, ergometria, Holter, etc.):

El residente adquirird competencias para el manejo del paciente con cardiopatia isquémica,
insuficiencia cardiaca, cardiomiopatias, valvulopatias, enfermedades del pericardio, enfermedades
grandes vasos, arritmias.
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Rotacion Neurologia:

Se realizara en el servicio de Neurologia del Hospital Can Misses.

El residente adquirirda competencias para el manejo clinico de las patologias neuroldgicas mas
prevalentes y conocimiento e interpretacion de las principales técnicas y métodos diagndsticos
(puncion lumbar, etc.):

El residente adquirird competencias para el manejo del paciente agudo con epilepsia, ACV y
principales sindromes del SNC y periférico, Demencia, Parkinson, trastornos de la marcha,
Neuropatias, Mielopatias.

Rotacion Dermatologia:

Se realizard en el servicio de dermatologia del Hospital Can Misses. Se realizard
fundamentalmente en consultas externas.

El residente adquirird competencias para el manejo y valoracidon de los principales sindromes
cutaneos e indicacion y realizacion de biopsias cutdneas, asi como el diagndstico diferenciales de
las enfermedades mas prevalentes en dermatologia.

Rotacion de Digestivo:

Se realizara en el servicio de digestivo del Hospital Can Misses.

El residente adquirird competencias para el manejo clinico y diagndstico de las patologias
digestivas y conocimiento de las principales técnicas diagndsticas y terapéuticas de la especialidad
y sus indicaciones (paracentesis evacuadora y diagndstica, etc).

Patologia esofagica, enfermedad ulcerosa, enfermedad inflamatoria intestinal, malabsorcién,
enfermedades de higado (hepatitis aguda y crdénica, cirrosis...) y patologia de la via biliar,
enfermedades de pancreas (pancreatitis agudas y crénicas).

Rotacion Hematologia:

Se realizara en el servicio de hematologia del Hospital Can Misses.

El residente adquirirda competencias para el manejo de las principales patologias hematoldgicas,
como:

Diagndstico, estudio y seguimiento de Anemias, sindromes mielo y linfoprolifertivos,
coagulopatias, neoplasias hematoldgicas, etc.

Rotacion de Endocrinologia:

Se realizara en el servicio de endocrinologia del Hospital Can Misses.

El residente adquirirda competencias para el manejo del adecuado control de la diabetes y otras
enfermedades endocrinoldgicas, en el ambito hospitalarioy C.
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Externa; asi como de las enfermedades de tiroides, hipodfisis, suprarrenales y las bases de la
dietética y nutricion.

Actividades, conocimientos y habilidades a adquirir

b) Habilidades comunicativas:
- Avanzar en las adquiridas en el periodo previo y en situaciones mas complejas.

- Saber afrontar las situaciones del final de la vida.

- Saber hacer presentaciones en reuniones cientificas internas (sesiones generales del hospital,
jornadas o simposios).

c) Habilidades técnicas:

- Hacer e interpretar ECG.

- Indicar e interpretar resultados de Ecocardiografia.

- Indicar e interpretar resultados de Ecografias.

- Indicar e interpretar TAC de térax, abdomen y crdneo.

- Indicar e interpretar exploraciones de RMN.

- Indicar broncoscopias y endoscopias digestivas.

- Indicar e interpretar pruebas funcionales cardiacas y respiratorias.
- Indicar e interpretar resultados de punciones esternales.

- Indicacién y realizacion de paracentesis, toracentesis, artrocentesis, puncién lumbar.
d) Desarrollo personal y profesional:

- Participar en alguna actividad complementaria a la formacion especifica (bioética, informatica,
iniciacién a la investigacion, inglés médico).

- Saber manejar las bases de datos para conocer la mejor evidencia existente y para presentar
trabajos en reuniones y congreso.

Sesiones clinicas y bibliograficas

Deberan asistir y participar activamente, bajo supervisidon de sus tutores en las sesiones de cada
servicio en el que estén rotando.

Actividades de investigacion

Participaran en los proyectos de investigacion del servicio.
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R-3

Caracteristica general de este periodo es que el grado de supervision debe ser medio, siendo su
nivel de responsabilidad 1 en competencias que domine, pero manteniéndose el nivel de
supervision elevado y limitdndose a nivel de responsabilidad 2 cuando se traten de competencias
que no domine o en indicaciones especiales como pruebas complementarias de segundo nivel o
prescripcion de tratamientos de alto riesgo, etc.

Durante los periodos de rotacidn fuera del servicio de Medicina Interna el nivel de responsabilidad
serd menor siendo de 2 o 3.

Rotaciones

Servicio/Seccion Duracién
ONCOLOGIA 1 MESES
NEFROLOGIA 2 MES
CUIDADOS INTENSIVOS 3 MES
UNIDAD CUIDADOS PALIATIVOS 1 MES
MEDICINA INTERNA 3 (ENFERMEDADES INFECCIOSAS) 4 MESES

Objetivos

Objetivos especificos:
Rotacién Oncologia:

Se realizara en el servicio de oncologia del Hospital Can Misses.

El residente adquirird competencias para el manejo general del paciente con cancer, emergencias
oncoldgicas y complicaciones asociadas a tratamiento oncoldgico.
Rotacion Nefrologia:

Se realizara en el servicio de Nefrologia del Hospital Can Misses.

El residente adquirira competencias para el manejo del paciente con Insuficiencia renal aguda y
cronica, glomerulopatias, nefropatias intersticiales, Trastornos hidroelectroliticos, Manejo de la
Hipertension arterial. Indicaciones tratamiento sustitutivo renal. Sindr. Cardio-renal.

Rotacion Unidad de Cuidados Intensivos:

Se realizara en el servicio de Medicina Intensiva del Hospital Can Misses.

El residente adquirirda competencias para el manejo integral del paciente critico y manejo de las
principales técnicas diagndsticas y de mantenimiento terapéutico (ventilacion asistida, fibrindlisis,
reanimacion cardiorrespiratoria, etc).

Rotacion Unidad de Cuidados Paliativos:

Se realizara en la unidad de Cuidados Paliativos del Hospital Can Misses.
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El residente adquirird competencias para el manejo general del paciente en situacion de cuidados
paliativos, tanto de origen oncolégico como crénico.

Rotacidon Medicina Interna R3 (Enfermedades Infecciosas):

Se realizard como rotacidon externa en hospitales, preferiblemente terciario, con unidades
especificas de enfermedades infecciosas

El residente adquirird competencias para el manejo de la patologia infecciosa mds prevalente, asi
como tuberculosis, manejo de paciente inmunodeprimido y VIH y el adecuado manejo y uso
racional de los tratamientos antibiéticos. Patologias como:

Sepsis, sindrome febril, endocarditis, infecciones piel y partes blandas, respiratorias, abdominales,
SNC, Urinarias, Nosocomiales, etc.

Actividades, conocimientos y habilidades a adquirir

Avanzaran en las habilidades comunicativas ya adquiridas en el periodo previo.

Sesiones clinicas y bibliograficas

Deberdn asistir y participar activamente, con mayor autonomia aunque con apoyo de sus tutores
en las sesiones de cada servicio en el que estén rotando

Actividades de investigacion

Participaran en los proyectos de investigacion del servicio.

R-4

Caracteristica general de este periodo es que la supervision es cada vez menor llegando a ser baja
y el nivel de responsabilidad mayor.

Durante los periodos de rotacion en el servicio de medicina interna el nivel de responsabilidad
serd de 1 en competencias que domine, pero manteniéndose el nivel de supervision elevado y
limitandose a nivel de responsabilidad 2 cuando se traten de competencias que no domine o en
indicaciones especiales como pruebas complementarias de segundo nivel o prescripcion de
tratamientos de alto riesgo, etc.

El especialista en formacidn tiene que haber aprendido la capacidad de discernir las cosas que son
importantes y que debe consultar a la menor duda.

Durante los periodos de rotacion fuera del servicio de Medicina Interna el nivel de responsabilidad
sera menor.

Iniciacién en el control de paciente en consulta externa con adecuada supervision.
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Rotaciones

Servicio/Seccion Duracion
MEDICINA INTERNA ENFERMEDADES SISTEMICAS Y AUTOINMUNES 2 MESES
MEDICINA INTERNA GENERAL R4 9 MESES
Objetivos

Objetivos especificos:
Rotacion Medicina R4 (Enfermedades Sistémicas-Autoinmunes):

Se realizard como rotacién externa, preferiblemente en un hospital terciario, como rotacidn
externa.

El residente adquirird competencias para el manejo de la patologia autoinmune mas prevalente,
como: LES, Sindrome antifosfolipido, vasculitis, etc

Rotacion Medicina Interna general R4:

Se realizard en el servicio de Medicina Interna del Hospital Can Misses, tanto en planta de
hospitalizacién como en consulta externa general de Medicina Interna.

El residente deberd adquirir mayor responsabilidad y autonomia con los pacientes del area de
Medicina Interna, en las diferentes areas:

- Enfermedades infecciosas (sepsis, TBC, espondilodiscitis, endocarditis...)
- Enfermedades autoinmunes

- Enfermedades relacionadas con el envejecimiento

- Enfermedades respiratorias

- Enfermedad tromboembdlica

- Enfermedad renal

- Enfermedades relacionadas con la patologia cardiovascular (Insuficiencia cardiaca, ACxFA...) y sus
factores de riesgo.

El residente se iniciara en el control de pacientes en Consultas externas, con adecuada supervision

Actividades, conocimientos y habilidades a adquirir

b) Habilidades comunicativas:
- Saber establecer relacion con pacientes y familiares en situaciones dificiles (malas noticias,
solicitud de autopsias, etc.)

- Comunicarse adecuadamente con colegas de diferentes especialidades.
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Hacer presentaciones en reuniones cientificas externas al hospital (congresos, jornadas
nacionales, etc.)

c) Habilidades técnicas:

- Realizacion de RCP avanzada.

- Realizaciéon de Intubacion orotraqueal.

- Ser capaz de canalizar accesos venosos centrales y dominar las punciones de cavidades.
d) Desarrollo personal y profesional:

- Iniciarse en la metodologia de la investigacion.

- Desarrollar la capacidad de liderazgo en los equipos de guardia.

- Ejercitar funciones docentes con residentes de afios inferiores

Sesiones clinicas y bibliograficas

Deberan tener un papel protagonista en las sesiones del servicio y en las generales del hospital.

Actividades de investigacion

Participaran en los proyectos de investigacidon del servicio, con participacidon en su realizacién y
disedno.

R-5

Caracteristica de este periodo es que la supervisiéon es minima y sélo a demanda, estando el
especialista en formacién integrado totalmente en el equipo y ejerciendo como médico con
experiencia. El nivel general de responsabilidad serd de 1.

Rotaciones

Servicio/Seccion Duracién
MEDICINA INTERNA GENERAL R5 11 MESES
Objetivos

a) Objetivos Generales.
- Aplicar en la practica clinica con alto nivel de madurez todo lo aprendido hasta el momento.

Adquirir nuevos conocimientos de aspectos que se consideren deficitarios en los afios
precedentes.

- Conocer nuevos ambitos de actuacion (optativo).
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b) Objetivos Especificos.
Rotacién Medicina Interna General

- Durante este afo el residente estara en el Servicio de Medicina Interna para hacerse cargo de
camas de hospitalizacidn con supervision sdélo a demanda y con capacidad de realizar
interconsultas en otros servicios.

Se repartira la asistencia por las diferentes areas especificas (Infecciosas, General, Autoinmunes,
cardiovascular, etc.).
- Realizacidon de Consultas Externas con plena autonomia y supervisién a demanda.

- Opcidon de realizacion de una rotacién externa nacional o internacional en areas consideradas
necesarias para paliar déficits o que puedan ser de especial interés cara su futura dedicacion a
areas especificas de Medicina Interna.

Actividades, conocimientos y habilidades a adquirir

Mantener y perfeccionar las habilidades comunicativas y técnicas aprendidas en los afios
anteriores.

Sesiones clinicas y bibliograficas

Deberan tener un papel protagonista en las sesiones del servicio y en las generales del hospital.

Actividades de investigacion

El residente debera participar activamente en proyectos de investigacidon y en grupos de trabajo
relacionados con la especialidad.

5.2 Rotaciones Externas:

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

Se fomentan las rotaciones externas en hospitales nacionales o extranjeros de reconocido
prestigio, preferentemente acreditados, tras propuesta del tutor y con el consentimiento del
centro receptor, del Jefe de Servicio, Comisién de Docencia, Direccion General de Recerca en
Salut, Formacid i Acreditacio.

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

- Haber realizado los cursos obligatorios asignados, tanto del plan de formacion transversal
como de la especialidad, y no estar pendiente de ninguna recuperacién del programa de
rotaciones.
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- Ser propuestas por el tutor a la comisién de docencia con especificacion de los objetivos que
se pretenden, referidos a la ampliacién de conocimientos o al aprendizaje de técnicas no
practicadas en el centro o unidad y que, segun el programa de formacién, son necesarias o
complementarias del mismo.

- Que se realicen preferentemente en centros acreditados para la docencia o en centros
nacionales o extranjeros de reconocido prestigio.

- No podrd superar cuatro meses continuados dentro de cada periodo de evaluacion anual, ni
12 meses en el conjunto del periodo formativo de la especialidad de que se trate.

- Que la gerencia del centro de origen se comprometa expresamente a continuar abonando al
residente la totalidad de sus retribuciones, incluidas las derivadas de la atencién continuada
que realice durante la rotacién externa.

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

6. GUARDIAS

La realizacion de guardias es obligatoria, ya que forman parte del programa formativo del
especialista en formacion.

El maximo de horas de guardia en la Comunidad Autonoma de las Islas Baleares es de 87 horas
mensuales, con cdmputo semestral, sin posibilidad de realizacidon o recuperacion de guardias en el
mes de vacaciones.

La Gerencia y la Comisién de docencia han establecido que en el Area de salud se realizaran 4
guardias mensuales, pudiendo aumentar el nimero seglin necesidades del servicio, siempre
dentro del marco legal establecido.

Se realizara segun el ano de residencia el siguiente nimero de guardias:

- R1: cuatro guardias mensuales en el Servicio de Urgencias.

- R2: cuatro guardias al mes, una en el Servicio de Urgencias y tres en planta de hospitalizacién.
- R3: cuatro guardias al mes, una en el Servicio de Urgencias y tres en planta de hospitalizacién.
- R4: cuatro guardias al mes en planta de hospitalizacién.

- R5: cuatro guardias al mes en planta de hospitalizacién.

7. ACTIVIDADES DOCENTES
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7.1. SESIONES
Los médicos residentes deben asistir a las sesiones de su servicio, siempre que no tengan ninguna
actividad en el servicio que estén rotando y siempre tras aviso al correspondiente tutor o jefe de
servicio.
Las sesiones programadas en este (generalmente a las 08:15 horas):
- Sesiones diaria clinica de incidencia de guardia e ingresos.

- Sesion clinica general (jueves).

7.2. CURSOS

7.2.1. PLAN TRANSVERSAL COMUN DE FORMACION
Son cursos bdsicos a realizar por todos los residentes en formacién, de todos los centros

hospitalarios. Estan divididos en médulos, y entre paréntesis figuran las horas de duracion,
y el afio de residencia en el que realizar el curso.

R1:

- Régimen juridico del médico interno residente.

- Proteccién radioldgica basica.

- Habilidades de comunicacidn con los pacientes. Entrevista clinica.
- Busqueda bibliografica. Bibliosalut.

- farmacovigilancia.

- Buenas practicas datos personales.

- Certificado médico defuncion.

R2:

- Introduccioén a la calidad y seguridad del paciente

- Una mirada ética para profesionales sanitarios.

- Metodologia de la investigacion.

- Proteccidn radioldgica operacional.

R3:

- Gestidn Sanitaria.

- Proteccién radioldgica de los profesionales.

R4:

- Proteccidn radioldgica del paciente.

Antes de acabar la residencia realizaran Soporte Vital correspondiente.

7.2.2. CURSOS OBLIGATORIOS PARA RESIDENTES DE MEDICINA INTERNA ORGANIZADOS A
TRAVES DE LA COMISION DE DOCENCIA
Los residentes deben asistir a los cursos que organiza el servicio y la Unidad Docente

como:
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- Introduccion a la radiologia simple toracica y abdominal.
- Curso basico de electrocardiografia.

- Ademas se potenciara la asistencia a cursos que contribuyan a su formacion.

7.2.3. CURSOS OPCIONALES A CRITERIO TUTORIAL Y/O PERSONAL
Se valorara a criterio del los diferentes tutores y en funcién de las caracteristicas concretas de

cada residente.

7.3 ASISTENCIA A CONGRESOS Y CURSOS NACIONALES

Se estimulard la asistencia a congresos de Medicina Interna y Enfermedades Infecciosas,
especialmente para la presentacién de posters y comunicaciones.

7.4 ACTIVIDADES DE INVESTIGACION

La investigacidon forma parte de la formacidn del residente de Medicina Interna. Se estimulara la
participacién en los estudios de investigacion del servicio con un nivel de responsabilidad
progresivo, empezando por la colaboracion en la realizacion de estos estudios, progresando hasta
el diseio de estos estudios

7.5 PERIODICIDAD DE REVISION Y ACTUALIZACION

Maximo cada 2 anos.

8. DIAS FESTIVOS, PERMISOS Y VACACIONES

8.1 DIAS FESTIVOS

Los dias festivos tienen cardcter retribuido y no recuperable. El calendario laboral general y local
en el ambito de las Islas Baleares esta regulado por el Acuerdo del Consejo de Gobiernoy se
publica anualmente en el BOIB

8.2 PERMISOS

El régimen de permisos es el vigente en cada momento para el personal estatutario del Servicio de
Salud de las Islas Baleares, con los limites establecidos en el Real Decreto 1146/2006, siempre
atendiendo al caracter eminentemente formativo de la relacion laboral especial.
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El régimen de permisos vigente para el personal estatutario del Servicio de Salud esta establecido
basicamente en el articulo 48 de la Ley 7/2007 de 12 de abril, del estatuto basico del empleado
publicoy en el articulo 11 del Decreto Ley 5/2012 de 1 de junio, de medidas urgentes en materia
de personal y administrativas para la reduccion del déficit publico del sector publico de la
Comunidad Auténoma de las Islas Baleares y de otras instituciones autondmicas.

En el afo en curso corresponden a los nuevos residentes incorporados la parte proporcional de
permisos circulares segun los meses que vayan a trabajar. Los cuales en su primer ano serdn
definidos por la unidad docente en virtud de la organizacion de su rotatorios para salvaguardar la
calidad de estos.

El residente dispone de 5 dias al afio como permiso de docencia-formacidn, que deben
corresponder a los dias de la actividad docente, no incluyéndose los dias de traslado. Estos 5 dias
pueden incrementarse siempre y cuando el tutor del residente y la Unidad Docente lo consideren
pertinente. Quedan exentos de la solicitud de este permiso por dias de docencia las actividades
formativas que queden incluidas dentro del programa formativo del residente (cursos Plan
Transversal Formacion Complementaria Islas Baleares, cursos del Plan de Formacion de la Unidad
Docente y cursos obligatorios para la formacién especifica de determinadas especialidades).

En el caso de los congresos, se contempla la asistencia a congresos relacionados con la
especialidad.

En el caso de haber dispuesto ya de los 5 dias de docencia-formacién, a la hora de valorar
conceder mas dias de permiso, se tendra en cuenta que el residente vaya a presentar una
comunicacion cientifica o poster.

A los residentes incorporados en el aio en curso les corresponden la parte proporcional de dichos
dias. Es responsabilidad del residente no sobrepasar el limite de permisos.

Los permisos que no son circulares (docencia, enfermedad, ingreso familiar, traslado...) se tienen
que justificar como mdaximo 5 dias después de haberlos disfrutado, en caso contrario se
descontaran de los dias de permiso circular.

Todos los permisos derivados de actividades formativas seran validados hasta recibir el justificante
de asistencia y el resumen/analisis de la actividad formativa, se deberan entregar en el plazo de 15
dias laborables tras la finalizacion de la actividad. De no ser asi el permiso quedara anulado y se
marcarda como una ausencia.

8.3 VACACIONES

El residente dispone de 22 dias habiles al afio por cada afio completo de servicio activo, o bien los
dias que correspondan en proporcion al tiempo de servicio prestado en el caso de que éste sea de
menos de un ano. Como regla general no se consideran dias habiles los sabados, sin perjuicio de
las adaptaciones que se establezcan para los horarios especiales, y deben considerarse habiles los
dias que no sean de descanso o libres en el turno de trabajo de cada persona.
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En ningun caso el periodo de vacaciones puede unirse a permiso alguno, excepto los de
maternidad y paternidad y por matrimonio.

Deben disfrutarse las vacaciones del afio en curso de conformidad con la Nota interna de la
Gerencia, la cual se publica con el dia exacto de ultimo dia para su disfrute (aproximadamente a
mediados de diciembre).

8.3.1 Tramitacion de las solicitudes de vacaciones y permisos

En cuanto a las vacaciones se tendran en cuenta estas observaciones:
Las solicitudes de vacaciones se haran via correo electrdnico a docencia@asef.es, copia al tutor y

jefe de estudios por cuatrimestre dividiéndose en :

ler cuatrimestres Enero-Febrero-Marzo- Abril.

2do cuatrimestre Mayo-Junio-Julio-Agosto.

3er cuatrimestre Septiembre-Octubre-Noviembre-Diciembre.

Las solicitudes deben entregarse con 15 dias de antelacién del inicio de cada cuatrimestre.

Se seguirdn aceptando planificaciones completas (anuales).

LAS VACACIONES SOLICITADAS SERAN REGISTRADAS POR LA UNIDAD DOCENTE Y NO PODRAN
MODIFICARSE UNA VEZ SE HAYAN REGISTRADO SALVO FUERZAS DE CAUSA MAYOR.

El resto de permisos retribuidos y dias de libre disposicidon se seguiran solicitando por AIDA
siguiendo el mismo reglamento que todo el personal (dias de libre disposicién, permisos
retribuidos y de formacidn, etc.).

En el caso de otros permisos se solicitardn, preferentemente, con una antelacién minima de 15
dias.

Los dias de libre disposicién se podran solicitar sin una antelacidn previa dado su posible caracter
de urgencia, pero si se debera registrar en sistema AIDA para su validacion.

- Posteriormente, sera la unidad docente quien informara al colaborador docente del servicio en el
que rote el residente de la peticion de los dias de vacaciones y permisos.

- Las solicitudes que no cumplan las anteriores indicaciones se podran denegar.

- No se pueden solicitar vacaciones durante las prérrogas de contrato por evaluacidn negativa.

- Durante las vacaciones no se pueden hacer guardias ni recuperarlas.

- Por cada semana natural (5 dias laborables) solicitada de vacaciones el residente tiene la opcidon

de quitarse una guardia de las cuatro que estan establecidas en esta unidad docente, y asi de
forma proporcional. Esta norma no afectard a los dias de permiso circular.

- En las rotaciones de menos de un mes no se autorizaran vacaciones.

-Durante las rotaciones externas no se autorizardn vacaciones salvo circunstancias especiales
propias del traslado o las relacionadas con la organizacion de este. Serd responsabilidad del centro
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destino la aceptacion de dichos dias con comunicacion a nuestra unidad docente para su registro y
tal solicitud debera de realizarse por el tutor del residente al tutor del centro destino.

No se podra trabajar la siguiente jornada tras un guardia con el objetivo de librar otro dia a
cambio.

8.3.2 Tramitacion de las solicitudes de vacaciones y permisos

Las vacaciones y permisos deberan notificarse mediante mail a la Unidad Docente, al tutor del
residente y realizar la solicitud a través del sistema AIDA para su registro y validacion.

9. AUSENCIAS Y BAJA LABORAL

Ante una situacién de enfermedad que impida cumplir las obligaciones laborales, los residentes
tienen la obligaciéon de comunicarlo lo antes posible a sus responsables. Este deber es
independiente del plazo legal de que disponen para hacer llegar el parte de baja correspondiente
a la Unidad de Docencia para su conocimiento y poder enviarlo al departamento de personal.

En caso de ausencia por enfermedad que no justifique la incapacidad transitoria (reposo menor a
48 horas ) se aceptara la justificacion simple hasta un plazo maximo de 72 horas. Todas las
justificaciones que excedan este periodo deberdn ser respaldadas por la incapacidad transitoria tal
como lo exige la ley para todos los trabajadores. De lo contrario, constard como ausencia no
justificada y se tomaran las medidas de penalizacién oportunas.
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