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1. Introduccio

El programa de formacié sanitaria especialitzada (FSE) es basa principalment en
I'aprenentatge assistencial tutelat, de manera que el resident vagi adquirint de
manera progressiva experiéncia en la presa de decisions, habilitats i actituds
propies de la seva especialitat.

El real Decret 183/2008 publicat al febrer 2008 insisteix en la necessitat d’establir
un sistema de supervisio progressiu, per qué el resident vagi adquirint
autonomia, i s’han de delimitar uns nivells de responsabilitat per cada any de
residéncia, i també per a cada técnica o area de coneixement.

Aixi, a Hematologia Clinica i Hemoterapia, hi han algunes técniques que han de
ser conegudes por tots els residents des dels primers mesos de comengada i
d’altres, en canvi, no es consideren fonamentals per a la formaci6 basica d'un
especialista, i el resident purament ha de coneixer-les i haver-les presenciat.

Si bé el tutor docent és el principal responsable de la formacié del resident i qui
ha d’establir quin grau d’autonomia te a cada a cada moment, el Real Decret
estableix que el deure general de supervisié és de tot el personal facultatiu que
treballa a un centre docent, i per tant tot el servei participa en aquesta tasca. S’ha
establert un protocol de supervisidé, adquisici6 de competéncies i nivell
d’autonomia del resident segons els objectius docents general i especifics
marcats.

Els nivells tant de responsabilitat com d’habilitats a assolir estan dividits entre:

* Nivell 1 (N1): activitats realitzades directament pel resident, sense
necessitat d’'una tutoritzacio directa. El resident executa, i posteriorment
informa.

* Nivell 2 (N2): activitats realitzades directament pel resident sota
supervisio.

* Nivell 3 (N3): activitats realitzades pel personal sanitari del centre i
observades i/o assistides en la seva execucio pel resident.

La durada de la formacio especialitzada d’Hematologia i hemoterapia és de 4
anys.
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2. Objectius Generals

v" Adquirir els coneixements teorics i les habilitats necessaries en les arees
de la hematologia: clinica, del laboratori d’hematologia, hemoterapia i
hemostasia, per tal d’assolir la formacié d’hematoleg general

v Desenvolupar les bases tedriques i practiques per una possible super-
especialitzacié

v Adquirir les actituds i la consciéncia que el més important de I'especialitat
és la cura dels malalts i la milloria de la seva qualitat de vida.

v Incentivar la investigaci6 i linteres per la  docéncia
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3. Objectius Especifics

Calendari de rotacions

AN‘Y de SERVEI MESOS
RESIDENCIA

Medicina Interna 3
Infeccioses 3

R1 Oncologia Radioterapia 1
Pal-liatius 1
Urgéncies 1
Medicina intensiva 2
Hematologia Clinica 10

R2-R4 Diagnostic hematologic 13

Hemostasia i trombosis 4

Hemoterapia (Banc de 5
Sang)

Optativa 1

Es realitzara durant la rotacié per Hemostasia una rotacié complementaria 1 mes
a Hospital de Sant Pau a la unitat d’hemofilia com a centre referent.

Es realitzara durant la rotaci6 Hemoterapia una rotacié complementaria 1 mes a
Unitat d'immunohematologia del Banc de Sang i teixits

Per complementar la formacié especialitzada durant la rotacié de diagnostic
hematologic es realitzara la rotacié durant 1 mes a la unitat de citogenética i
biologia mol-lecular a 'Hospital Germans Trias i Pujol de Badalona

Per complementar la formacio especialitzada segons BOE 2006 durant la rotacié
d’hematologia Clinica es realitzara una rotacio externa durant 2 mesos a unitat

trasplantament al-logenic a Hospital Germans Trias i Pujol de Badalona.

Durant el tercer i quart any de residencia un dia a la setmana es realitza consulta
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externa.

3.1 Objectius a assolir durant la rotacié Medicina interna i
unitat d’infeccioses

Haura d’assolir coneixements per realitzar una historia clinica apropiada i una
exploracié fisica concreta i experta per observar signes subtils dirigits el
problema del pacient.

Assolir els coneixements generals que permetin el resident reconéixer les
malalties més frequents, el seu diagnostic diferencial, métodes diagnostics
adequats i tractament medics precisos.

Capacitat per valorar en el procés de presa de dacions, la relacié risc/benefici i
cost/benefici de les exploracions complementaries o de qualsevol tipus de
tractament que es proposi

Durant la rotacid6 haura d'estar familiaritzat amb les complicacions
hematoldgiques i anomalies analitiques comunes a altres patologies que afectin
qualsevol organ o sistema comu d’altres especialitats.

Durant aquesta rotacio tindra un nivell de participacié d’ajudant assolint un nivell
d’habilitats 2.

3.2 Objectius a assolir durant la rotacié d’urgéncies

Maneig de les urgéncies médiques basiques aixi com la realitzacié d’'una historia
clinica apropiada i una exploracio fisica concreta i experta per observar signes
subtils dirigits al problema del pacient.

Assolir els coneixements generals que permeten el resident reconéixer les
patologies més frequents, el seu diagndstic diferencial, métodes diagnostics

adequats i tractaments médics precisos. Assolint un nivell d’habilitats 2

Realitzaci6 de diferents técniques diagnostiques /o terapéutiques:
toracocentesis, paracentesis i puncié lumbar adquirint nivell d’habilitats 1

3.3 Objectius a assolir durant la rotaci6 oncologia
radioterapia

Conéixer les indicacions generals de la radioterapia, les pautes d’administracié
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més habituals i la tecnologia disponible. Diferenciar la intencié del tractament
(radical, pal-liatiu i condicionat a la resposta). Assolint un nivell d’habilitats 3

3.4 Objectius a assolir durant la rotacié unitat medicina
intensiva

Maneig del pacient criticament greu (Us d’amines vasoactives, puncio de cavitats,
indicacions d’assisténcia ventilatoria invasiva i no invasiva, col-locacio d’accesos
venosos...), assolint un nivell d’habilitats 3. Caldra assistencia a totes les
activitats formatives realitzades en el servei.

3.5 Objectius a assolir durant la rotacié unitat cures
pal-liatives

Control i tractament del dolor, juntament amb control i tractament del pacient
terminal i el seu entorn. Maneig de la situacié d’ultims dies, introduccié de la
valoracio del pacient hematogeriatric, assolint un nivell d’habilitats 2.

3.6 Objectius a assolir durant la rotacié citologia
(hematimetria, citometria de flux, hematopatologia,
citogenética i biologia molecular)

Caldra assolir un nivell d’habilitat 1 en l'obtenci6 de mostres, manipulacio,
transport i conservacid. Hematimetria basica automatitzada. Morfologia
hematologica. Tecniques de citoquimica. Estudi de les anémies i eritrocitosis.

Estudi de leucémies i altres hemopaties malignes mitjangant técniques
convencionals. Maneig d'instruments de laboratori, validacio i control de qualitat.

Caldra assolir un nivell d'habilitat 2 en els estudis funcionals de les cél-lules
hematiques. Estudis immunofenotipics per citometria. Caracteritzacid
immunofenotipica de leucémies, sindromes mielodisplasies, limfomes i altres
hemopaties. Técniques de PCR i la seva valoracio en el diagnostic i seguiment
de les hemopaties.

Caldra assolir un nivell d’habilitat 3 en els estudis de cariotip de les malalties
hematologiques. Técniques de FISH i la seva valoracié en el diagnostic i
seguiment de les hemopaties. Técniques de gestio i sistemes de qualitat del
Laboratori.
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Al final de la rotacio per citologia el/la resident ha de ser capag de:

Conéixer el maneig i funcionament dels comptadors.

Realitzar i interpretar frotis sanguinis.

Realitzar i interpretar aspirats medul-lars.

Realitzar biopsies 0ssies.

Realitzar i interpretar les tincions citoquimiques que permetin un adequat
diagnostic citologic.

Realitzar i interpretar totes les técniques de la seccid série vermella
(determinaci6 de siderémia i ferritina, fragilitat osmotica, autohemolisi,
electroforesi de hemoglobines, etc.).

Realitzar i interpretar les técniques de citometria de flux, tant per al
inmunofenotipatge diagnostic de les hemopaties com per al seguiment de la
malaltia minima residual.

Interpretar les técniques de citogenética en el diagnostic hematologic.

Realitzar i interpretar les técniques basiques de biologia molecular.

Ser capag de guiar la labor dels técnics de laboratori i de resoldre els problemes
practics que plantegen.

Coneixera els instruments basics per a muntar un laboratori de hematologia.

3.7 Objectius a assolir durant la rotacié per la seccié
d’hemostasia

Caldra assolir un nivell d’habilitat 1 en els estudis basics de hemostasia primaria
i funcionalisme plaquetari. Estudis especifics de Hemofilies, Malaltia de von
Willebrand i altres coagulopaties congénites. Estudis de trombofilia. Control de
la terapéutica anticoagulant. Control del tractament trombolitic. Maneig
d'instruments de laboratori, validacio i control de qualitat.

Caldra assolir un nivell d’habilitat 2 en els estudis complexos de funcié
plaquetaria. Técniques de PCR i la seva valoracié en el diagnostic de diversos
estats trombofilics.

Caldra assolir un nivell d’habilitat 3 sobre les técniques de biologia molecular per
a l'estudi de pacients i portadors de diverses coagulopaties congeénites.
Técniques de gestid i sistemes de qualitat del Laboratori

Al final de la rotacio per la seccié d’hemostasia el/la resident ha de ser
capag de:

Dominar els sistemes de separacié de components sanguinis necessaris per als
diferents estudis de hemostasia.
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e Interpretar, informar i controlar els tractaments anticoagulants.

e Interpretar, informar i controlar els tractaments antifibrinolitics.

e Interpretar, informar i controlar els estudis de hemostasia de la interconsulta
hospitalaria.

e Coneixer i controlar el funcionament dels coagulometres i de les diferents proves
de coagulacié plasmatica.

e Realitzar i interpretar els estudis d'agregacio plaquetaria.

e Realitzar i interpretar les técniques diagnostiques de la Malaltia de Von
Willebrand i de la hemofilia.

e Realitzar i interpretar les técniques diagnostiques de Trombofilia.

e Coneixer les técniques basiques de biologia molecular per al diagnostic dels
diferents tipus de diatesis hemorragiques i estats trombofilics.

3.8 Objectius a assolir durant la rotacié pel banc de sang i
teixits

Caldra assolir un nivell d’habilitats 1 en la seleccié de donants. Técniques de
hemo donacio, incloent extraccio, fraccionament i conservacio dels diversos
hemoderivats. Técniques de despistatge d'infeccions transmissibles. Estudis
immunohematologics. Politica transfusional i indicacions de la transfusié dels
distints hemoderivats. Técniques de autotransfusid. Técniques de aféresis.
Técniques d'obtencid de progenitors hematopoétics. Maneig d'aparells de
aféresis i crio preservacio. Tecniques de control de qualitat.

Caldra assolir un nivell d’habilitats 2 en les tecniques d'obtencid, manipulacié i
crio preservacio de progenitors hematopoétics. Paper del Banc de Sang en el
trasplantament d'6rgans. Técniques de biologia molecular aplicades a problemes
immunohematologics.

Caldra assolir un nivell d’habilitat 3 en les técniques d'obtencio, crio preservacio
i conservaci6 de cél-lules de cordd umbilical. Técniques de gestio i sistemes de
qualitat del Bancde Sang

Al final de la rotacié pel banc de sang i teixits el/la resident ha de ser capa¢
de:

e Seleccionar donants.

e Coneixer i dominar els meétodes d'extraccid, separacido i conservacio dels
components de la sang, aixi com les técniques d'estudi dels agents infecciosos
vehiculats per ells.

e Realitzar i interpretar les técniques de Immunohematologia i control de qualitat,
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amb determinacié de grups sanguinis, anticossos irregulars amb identificacio
dels mateixos i proves de compatibilitat i test de Ham i estudis de citometria per
descartar HPN.

Realitzar i interpretar estudis especials de Immune hematologia que incloguin les
técniques diagnostiques de la AHAI i incompatibilitat matern fetal.

Realitzar i interpretar les técniques dels anticossos antiplaquetars.

Dominara les indicacions de la transfusid, proves pretransfusionals i seguiment
post-transfusional.

Conéixer els aspectes relatius al Banc de Sang en el trasplantament de
progenitors hematopoétics i d'altres organs, aixi com la autotransfusio.
Conéixer el funcionament i maneig dels programes d’aféresis (plasma,
plaquetes, i cél-lules progenitors) i plasmaféresis.

Conéixer el funcionament i maneig dels programes de crio preservacio.
Conéixer les indicacions i la metodologia de la exsanguinotransfusio.

Coneixer les técniques d'extraccio, aferesis, cultius, processaments i crio
preservacio de progenitors hematopoétics.

3.9 Objectius a assolir durant la rotacié per la secci6
d’hematologia clinica (hospitalitzacié, trasplantament
de progenitors hematopoeétics i consultes externes)

Caldra assolir un nivell d’habilitats 1 en el maneig clinic dels pacients amb
patologia hematologica en els aspectes diagnostics, prondstics i terapéutics, tant
la patologia de tipus neoplasic, com leucémies, limfomes, mielomes, etc., com la
patologia no neoplasica, incloent les anémies congénites o adquirides,
alteracions dels leucocits o trastorns de la hemostasia i coagulacié sanguinia,
recomanant perd el maneig dels pacients amb trastorns de la hemostasia o
anemies congeénites fer-ho en les rotacions d’hemostasia i eritropatologia (que
s’ubicara dins la rotacié del BST i citologia). Maneig dels pacients en la planta
d’hospitalitzacio. Maneig dels pacients en consultes externes, adquirint una
consulta externa propia 1 dia a la setmana a partir del tercer any de residéncia.
Maneig dels pacients en I'hospital de dia. Atencio a les interconsultes cliniques
sol-licitats per altres Serveis.

Caldra assolir un nivell d’habilitats 2 en les indicacions, maneig i complicacions
de pacients ingressats en una Unitat de trasplantament de progenitors
hematopoetics, tant autdleg com al-logénic a partir de donant emparentat.

Caldra assolir un nivell d’habilitats 3 en les indicacions, maneig complicacions de

pacients sotmesos a trasplantament al-logénic de progenitors hematopoeétics a
partir de donant no emparentat i trasplantament de cordd umbilical.

10



Programa Formatiu de B Doctor arep Srascay e Girona
Hematologia i hemoterapia "

Al finalitzar la rotacié per la seccié d’hematologia clinica el/la resident ha
de ser capag de:

Coneéixer les manifestacions cliniques de les malalties hematologiques, el
seupronostic, tractament | prevencio, aixi com les manifestacions
hematologiques d’altres malalties. També s’han de conéixer els efectes
secundaris dels tractaments utilitzats i el seu maneig clinic.

Realitzar la historia clinica, exploracio fisica, elaborar un judici clinic raonat i la
orientacié diagnostica de tots els pacients que ingressen a la sala
d’hospitalitzacio i/o vinguin per primera vegada a la consulta externa.

Indicar i interpretar adequadament les exploracions complementaries i técniques
d’imatge mes utilitzades en la patologia hematologica.

Informar apropiadament als pacients i als seus familiars de tots els aspectes de
la malaltia i el seu tractament.

Conduir el maneig clinic directe durant al menys 6 meses, sota la supervisio d’'un
adjunt dels malalts assignats hospitalitzats.

Dominar las puncions de cavitats (paracentesis, toracocentesis y puncié
lumbar)....

Realitzar adequadament les evolucions escrites, la prescripcié dels tractaments
i els informes d’alta corresponents.

Realitzar adequadament les consultes cliniques intra hospitalaries

La consulta externa la realitzara de forma autdnoma a partir de R3

Participara directament en las Sessions cliniques del Servei.

11
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4. Guardies durant la residencia

Les guardies durant el 1er any de residéencia es realitzaran exclusivament el
servei d’urgéncies de I'Hospital Josep Trueta amb un minim de 4 guardies el
mes, durant aquest periode el resident no podra validar altes i la tutoritzacio sera
segons els protocols de tutoritzacié de I'Hospital.

Les guardies durant el 2n-4t any de residéncia es realitzaran exclusivament
d’especialitat amb adjunt d’hematologia de preséncia fisica, amb un nivell
progressiu de responsabilitat assolint un nivell 1 a I'ultim any de residéncia. Es
realitzaran 4 guardies el mes.

Totes les guardies tindran la lliuranga obligatoria el dia seguent.

12
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5. Sessions de servei durant la residéncia

Durant tots els quatre anys de formacio el resident d’hematologia i hemoterapia
tindra 'assisténcia obligatoria a TOTES les sessions generals de I'Hospital.

Durant el primer any de residéncia assistira a totes les sessions del servei on
estigui rotant, decidint si realitzara o no presentacid segons necessitats
formatives del servei on estigui rotant.

A partir del segon any de residencia el/la resident tindra assisténcia obligatoria
a:

1. Sessions generals del servei: en format setmanal els dimecres, en ocasions

el ponent sera el propi resident

Comité de patologia especifica (grup de treball multidisciplinari):

Mieloma: En format setmanal els dimarts

Patologia limfoide: En format setmanal els dimecres

Patologia mieloide: En format setmanal els dijous

Trasplantament de progenitors hematopoétics: En format setmanal els

dimecres

El/la resident presentara en aquests comités els pacients que ell vegi a

consultes externes i precisin dubtes terapéutics o diagnostics

3. Sessions de la societat catalana d’hematologia i hemoterapia programades
de manera trimestral.

4. Presentacié poster o abstract el congrés nacional d’hematologia i
hemoterapia en format anual.

5. Presentacio en activitats cientifiques que el servei o els adjunts responsables
de cada area considerin d’interés docent.

Qo oToN

13
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6. Activitat cientifica durant la residéncia

Es recomana el/la resident d’hematologia de seguir els cursos transversals i
generals de metodologia de la recerca biomédica aixi com es recomana 'adhesio
o algun grup de recerca que hi ha dins el servei d’hematologia, d’aquesta manera
s’incentivara el resident a partir de R3 la participacié activa en publicacions
cientifiques de les linies de treball dins el servei aixi com la presentacid els
diferents congressos nacionals o internacionals.

S’incentivara el/la resident a iniciar el projecte de tesi doctoral durant la seva
residencia.

14
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7. Tutoritzacio durant la residencia

Es mantindra durant tota la residéncia on contacta estret amb el/la tutor/a
responsable, realitzant un minim de 4 tutories per any.

R1: MIR MIR MIR MED MED MED URG HOSPIT |HOSPIT PALIS
Trueta Trueta Trueta INFEC | INFEC INFEC Trueta Trueta Trueta Trueta Trueta
Girona Girona Girona Trueta | Trueta Trueta Girona Girona Girona Girona Girona

Girona | Girona Girona

R2: CITOLOG | CITOLOG | CITOLOG | BST BST BST IMMUNO | BST HEMOST | HEMOST | HEMOST|
Trueta Trueta Trueta Trueta | Trueta Trueta V d’Hebro| Trueta Trueta Trueta Trueta
Girona Girona Girona Girona | Girona Girona BCN Girona Girona Girona Girona

R3: | HEMOST | HOSPIT |HOSPIT |MIV MIv CITOLOG| CITOLOG| CITOLO | CITOLOG| CITOLOG GEN
Sant Pau Trueta Trueta Trueta | Trueta Trueta Trueta G Trueta Trueta MOL
BCN Girona Girona Girona | Girona Girona Girona Trueta Girona Girona HUGTIP
(rotacio Girona BADALO
compleme NA
ntaria)

R4: | CITOLOG | CITOLOG | CITOLOG | OPTATI| HOSPIT TPH TPH HOSPIT | HOSPIT |HOSPIT |HOSPIT
Trueta Trueta Trueta VA Trueta HUGTIP | HUGTIP | Trueta Trueta Trueta Trueta
Girona Girona Girona Girona BADALON | BADALON | Girona | Girona Girona Girona

A A
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