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1. Caracteristiques de la Unitat docent

L’Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta és el centre de referéncia de la provincia de Girona en relacio

a les malalties renals.

El Servei de Nefrologia es troba a la 72 planta de I'hospital zona C. Com a servei, disposa d’espais fisics propis i

autonomia organitzativa.

La Unitat d’Hemodialisi i Dialisi Peritoneal també es troba ubicada a la 72 planta zona C. Actualment consta de 8
maquines per torn per a pacients cronics, dos per aguts i tres per septics. La sala de dialisi peritoneal disposa
de dos zones independents per visitar pacients i zona comu per infermeria.

La Unitat d’Hospitalitzacio es troba a la 82 planta zona B.

L’area es completa amb sales d’exploracions (exploracions vasculars com MAPA, VOP i Eco-doppler per
estudis renals i vasculars) i d’educacié d’hemodialisi domiciliaria, sala d’aguts on també es realitza la col-locacié
de catéters, sala de visita de malaltia renal cronica avancada i psicologia, vestidors i els despatxos del Cap de

Serveli, adjunts i residents.

Com a tal, el Servei de Nefrologia té un pla funcional que es renova de forma periodica introduint els canvis

necessaris.

En el mateix hospital, a la zona de Consultes Externes, hi ha un despatx especific per a la consulta de

Nefrologia.

La Unitat de Trasplantament de la Fundacié Puigvert de Barcelona és on els nostres residents completen la

seva formacio. En quant al personal docent, sis especialistes en Nefrologia formen part de la plantilla.
2. Formacio

2.1 Objectius generals de la formacié

La competéncia assistencial del nefroleg consisteix en I'avaluacio integral de totes les malalties renals, utilitzant
el métode clinic i totes les técniques instrumentals que calguin, aplicant o indicant els tractaments necessaris.

L’especialista en Nefrologia ha d’assolir:

e Capacitat per realitzar els tractaments especifics propis de les malalties renals.
e Educacio sanitaria, des d’ una perspectiva nefrologica, a la poblacio.
e Perfeccionar i actualitzar les seves competencies professionals com a especialista.

e Ser receptiu en els avencos cientifics de la especialitat i tenir una actitud positiva respecte a la

investigacio.
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Una cop conclos el seu periode d’especialitzacio, el nefrdleg ha de ser capag d’utilitzar la majoria dels métodes

diagnostics i terapéeutics, tant diagnostics, pronostics, preventius i epidemiologics propis de la Nefrologia.

2.2 Objectius especifics de la formacio

El primer any estara dedicat a la formacié general en Medicina Interna i especialitats afins.
Els tres anys seglents, es dedicaran a l'aprenentatge de la Nefrologia. També en aspectes docents i

investigadors.
El programa teoric de sessions, seminaris i cursos garantira una formacio global en Nefrologia clinica, que
s’ajustara a l'establert en I'annex de la “Guia de Formacion de Especialistas en Nefrologia” elaborada per la

Comisién Nacional de Especialidades.

La formacio6 incloura I'aprenentatge en les unitats de:

Hospitalitzacio.

Hemodialisi.

Dialisi Peritoneal.

Unitat de Trasplantament Renal.

Consultes Externes.

Activitats de formacio

Es realitzara la presentacio de forma habitual de casos en les sessions cliniques, bibliografiques del Servei i en

les generals de I'hospital.

Es faran sessions especifiques per a residents de revisi6 critica d’articles i d’actualitzacié de temes nefrologics

amb periodicitat de caracter mensual/bimensual.

Es potenciara la presentacié de comunicacions en congressos i/o reunions locals i al menys una, en el Congrés

Nacional de la Sociedad Espariola de Nefrologia (SEN).

Assisténcia a cursos i congressos:

R1: Presentacio de casos clinics en reunions i Jornades d’ambit local

R2: Reuni6 Anual de la Societat Catalana de Nefrologia i presentacions en cursos o jornades.

R3: Congrés Nacional de la SEN i presentacions en cursos o jornades.

R4: Congressos nacionals i algun internacional i presentacions en cursos o jornades.
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Sera obligatoria I'assistencia a tots els cursos organitzats per a residents en el nostre hospital aixi com tots
aguells organitzats per la SEN, als que, segons disponibilitat, es pugui acudir.

S’afavorira la participacié en el disseny, juntament amb un adjunt responsable, d’'un projecte d’investigacio a

partir de R2 que pot ser motiu de tesis doctoral.

S’incorporara al resident al maneig de les bases de dades de treballs d’investigacié al Servei.

S’incentivara la realitzacio de cursos de doctorat.

Es realitzara formacio transversal a través de la Comissio de Docéncia de I'Hospital.

Formacio especifica

Primer any de residencia

e Els 3-4 primers mesos (segons vacances propies) es passaran al servei de Nefrologia, tot i que durant el

primer mes es realitzaran els cursos proposats per I'’hospital d’adaptacio a I'Hospital
e 6-7 mesos de rotacié a Medicina Interna (segons vacances propies)
e 1mes a urgencies

e Guardies de 24 h de presencia fisica a Urgéncies amb lliuranca el dia posterior.

Segon any de residencia
e 3-4 mesos a Hemodialisi (segons vacances propies)
e 2 mesos de rotacié a Cardiologia.
e 1 mes de rotacié a endocrinologia
e 2 mesos a Dialisi Peritoneal.
e 1-2 mesos a Nefrologia (hospitalitzacié i interconsultes) (segons vacances propies)
e Guardies
¢ Una guardia al mes de 24 h de presencia fisica a Urgéncies

e Guardies de Nefrologia en blocs de preséncia fisica de 4 0 12 h.

Tercer any de residencia
e 1-1.5 mesos Hospitalitzacié Nefrologia segons vacances
e 7 mesos de rotacié a la Unitat de Trasplantament Renal i 1 mes a Urologia de la Fundacié Puigvert.
e 1.5-2 mesos de rotacié a la UCI segons vacances

e Guardies de Nefrologia en blocs de preséncia fisica de 4 0 12 h.
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Quart any de residéncia

4 mesos a planta de Nefrologia.

3 mesos Hemodialisi/Dialisi Peritoneal.

3 mesos de rotacio externa en I'area de major interes.
1 mes de rotacio a la Unitat d’hipertensio

1 mes de vacances

Guardies de Nefrologia en blocs de presencia fisica de 4 o0 12 h.

Consulta externa

S’iniciara una consulta externa propia durant el segon any de residéncia. S’aturara la consulta durant la rotacio

de trasplantament i es reprendra en tornar de dita rotacio.

3. Rotacions per serveis

Rotacio planta hospitalitzacié Nefrologia

Organitzacio

Es fara durant un periode de 3 mesos de R1, 4 mesos de R2-R3 i 4 mesos de R4.
La ubicacio fisica sera a la 72 planta de I'hospital.

L’activitat s’inicia a les 8:15 h o després de les sessions matinals propies del Servei.

Objectius especifics de la rotacio Nefrologia-Hospitalitzacio R1:

Formatius:

Aprendre a realitzar una adequada historia clinica dirigida al pacient nefrologic.
Definir i interpretar les diverses exploracions diagnostiques que poden orientar les malalties renals.
Identificar les diverses sindromes nefrologiques i ser capa¢ de realitzar una aproximacié diagnostica.

Identificar cadascun dels estadis de la malaltia renal cronica i de les complicacions associades i

prescriure els tractaments necessaris amb un adjunt responsable.

Coneéixer les implicacions que té I'afectacio renal sobre els farmacs i com afecten els farmacs a la funcié

renal.
Coneixer les diferents modalitats de tractament renal substitutiu.
Familiaritzar-se amb les caracteristiques especifiques del pacient trasplantat renal.

Identificar situacions de risc vital que poden presentar els pacients que presenten un trastorn de la funcié

renal.

Assistencials:

Revisio diaria sistematica previa a les visites dels pacients a la planta.
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Realitzar el curs clinic diari dels pacients, sol-licitar-ne les exploracions complementaries pertinents en

cada moment sota la
Realitzacions d’informes d’alta de forma supervisada per I'adjunt.
Seguiment dels pacients d’interconsultes amb 'adjunt responsable.

Coneixer el sistema de funcionament de la Unitat de dialisi per realitzar pautes d’hemodialisi dels

pacients hospitalitzats.

Familiaritzar-se amb la col-locacié de catéters de dialisi.

Docents:

Participacio en les sessions del servei i generals de I'hospital.

Realitzacid de minim 2 sessions (revisié d’'un tema a partir d’'un cas clinic o bibliografica) durant la

rotacio.

Objectius especifics de la rotacio per Nefrologia — Hospitalitzacio R3:

Formatius:

Realitzar de forma autonoma orientacions diagnostiqgues del pacient amb insuficiéncia renal aguda i

implementar un tractament segons l'orientacié realitzada amb I'ajuda d’'un adjunt.

Identificar, avaluar i adequar el tractament dels trastorns hidroelectrolitics i de I'equilibri acid-basic que

poden presentar els pacients amb I'ajuda d’un adjunt.

Reconeixer i reaccionar de forma adequada davant de situacions de risc vital que poden presentar els

pacients que presenten un trastorn de la funcio renal.

Conéixer, avaluar i tractar adequadament les patologies intercurrents i complicacions que poden

presentar els pacients en programa cronic de
dialisi amb patologia aguda que requereixin ingrés.

Identificar el pacient amb malaltia renal cronica avancada que no és tributari a tractament renal

substitutiu i poder oferir-li un tractament de cures pal-liatives adequat.

Conéixer les principals complicacions dels pacients trasplantats i realitzar una primera aproximacio

diagnostica i terapeutica amb 'adjunt responsable.

Orientar sindromicament els pacients amb malaltia renal glomerulars, sol-licitar les proves coherents

amb la seva orientacio, i coneixer els tractaments per a cadascuna de les patologies glomerulars.

Assistencials:

Escriure de forma autonoma els cursos clinics amb la supervisidé d’'un adjunt de les orientacions

diagnostiques i terapéeutiques dels pacients.
Realitzar de forma autonoma informes d’alta sota la supervisié d’'un adjunt.

Col-locar cateters temporals de forma autonoma i permanents de forma tutoritzada en companyia d’'un
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adjunt

Docents:
e Acudir a les sessions del servei

e Realitzar 1 sessi6 al mes
Objectius especifics de la rotacio per Nefrologia — Hospitalitzacio R4:

Formatius:
¢ Realitzar de forma autonoma aproximacions diagnostiques i terapeutiqgues amb el vist-i-plau d’un adjunt:
o del pacient amb fracas renal agut (prerenal, intraparenquimatos i postrenal).
o del pacient amb insuficiencia renal cronica i dels complicacions associades a la IRC

o del pacient amb trastorns hidroelectrolitics (hipo/hipernatrémia, hipo/hipercaliemia,

hipo/hipercalcemia) i de I'equilibri acid basic (acidosi i alcalosi metabaolica).

o del pacient amb patologia glomerular, amb la diferenciaci6 segons si presenta una sindrome

nefrotica o nefritica.

o del pacient amb trastorns hipertensius, incloent els trastons hipertensius de 'embaras.

Assistencials:
e Col-locar de forma autonoma catéters temporals per a hemodialisi.
e Col'locar catéters permanents d’hemodialisi en col-laboracié amb una companya/company del servei.
e Docents:

e Acudir a les sessions propies del servei i a les comuns hospitalaries, de revisi6 de biopsies amb
anatomia patologica, la sessio del comité d’autoimmunes, les sessions comuns amb pediatria i medicina

interna.
e Realitzar 1 sessi6 de revisio d’'un tema al mes.
e Presentacio d’'un péster o comunicacié al congrés de la SEN o la SOCANE

e Publicacio d’un article si no s’ha realitzat en anys previs de la residéncia.
Rotacio per hemodialisi
Organitzacio6
Es fara durant un periode de 4 mesos de R2 i 4-5 mesos de R4.
La ubicacio fisica sera a la 72 planta de I'hospital.

L’activitat s’inicia a les 8:15 h o després de les sessions matinals propies del Servei.

Objectius de la rotacié a Hemodialisis-R2
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Formatius:

Comprendre els fonaments fisics de la dialisi. Entendre el funcionament del circuit d'una maquina de
dialisi.
Conéixer els tipus d’hemodialisi i reconéixer-ne les diferencies.

Coneixer les caracteristiques de la dialisi domiciliaria que la diferencien de la domiciliaria. Ajustar el

tractament del pacient en hemodialisis domiciliaria.

Entendre el concepte d’hemodialisi eficag i valorar els canvis que s’han de generar en la pauta

d’hemodialisi per aconseguir-la.

Coneixer les complicacions associades a la malaltia renal cronica segons estadi de funcio renal, entendre
la fisiopatologia i reconéixer-les en el seguiment dels pacients. Implementar els tractaments adequats

sota supervisié d’un adjunt segons els estandards de qualitat de les guies de referéncia.

Prescriure sessions de dialisis i aferesis segons les necessitats dels pacients sota la tuteritzacio de

I'adjunt responsable

Identificar les complicacions intradialisi i saber realitzar un tractament adequat (exemples: hipotensio,

rampes, hipertensié, cefalea)

Realitzar el seguiment de l'accés vascular dels pacients (tant catéters com fistules arteriovenoses) i
identificar les principals complicacions (infeccions, disfuncions -trombosis, estenosis-) i orientar-ne el

tractament conjuntament amb l'adjunt responsable.

Aprendre I'Us de I'ecografia per a la valoracié del mapeig vascular previ a la realitzacio de les fistules i pel
seguiment de les mateixes per a detectar problemes precocment. Aplicar els estandards de qualitat de la

Unitat d'hemodialisi en relacio als accessos vasculars conjuntament amb I'adjunt responsable.

Coneéixer les valoracions/proves previes necessaries per entrar en llista de trasplantament renal.

Assistencials:

Col-locar els catéters venosos centrals temporals jugulars i femorals i aprendre la tecnica de tunelitzacié

de catéters permanents.

Passar visita diaria als pacients del programa cronic d’hemodialisi, a les interconsultes d’hemodialisi de
pacients cronics ingressats en altres especialitats. Solucionar problemes puntuals que apareixen al llarg
de la sessi6. Realitzar els cursos en la historia del pacient.

Realitzar el control clinic dels pacients en programa cronic d’hemodialisi i realitzar els canvis de

tractament de les principals complicacions

d’aquests pacients: control de I'anémia, del metabolisme fosfo-calcic, parametres de dialisi (KT, Kt/V),
estat nutricional, volémia, tolerancia a les sessions. Escriure les valoracions i decisions terapeutiques a la

historia clinica del pacient.

Aprendre i realitzar el muntatge de maquines d’hemodialisi i plasmaféresi amb I'equip d’infermeria 1 cop

a la setmana durant tota la rotacio.
Assistir a la formacio del pacient que incia un programa d’hemodialisi domiciliaria.

Col-laborar en la inclusio i seguiment dels pacients en el Registre de Malalts Renals de Catalunya



Programa Formatiu de
Nefrologia

| | Hospital Universitari de Girona
Doctor Josep Trueta

Docents:
e Llegir el manual de referencia Daugirdas
e Realitzar almenys 1 sessié/mes -bimensual sobre temes relacionats amb el tractament renal substitutiu.
e Assistir a les sessions habituals del servei.
e Col-laborar en I'elaboracié dels protocols de la Unitat d’hemodialisi.

e Participar mitjancant la presentacié d’un treball als congressos de la Societat Catalana o de la Societat

Espanyola de Nefrologia.
e Redaccio d’un article en base a un projecte d’'investigacio.

e Visita a altres unitats de dialisi de la provincia per conéixer el funcionament d’un centre de dialisi fora de

I'ambit hospitalari.

e Aprendre a realitzar una base de dades.

Rotacio per dialisi peritoneal

Organitzacio
Es fara durant un periode de 2 mesos de R2.
La ubicacio fisica sera a la 72 planta de I'hospital.

L’activitat s’inicia a les 8:15 h o després de les sessions matinals propies del Servei.

Objectius de la rotacio per Dialisi Peritoneal (DP) — R2

Formatius:
e Comprendre la fisiologia de la membrana peritoneal que permet el funcionament de la técnica.
e Coneixer les caracteristiques que defineixen la DP i la diferencien de 'hemodialisi.

e Coneixer les diferents tecniques de DP (DPA i DPCA) i les diferéncies dels sistemes de les dues

principals cases comercials (Fresenius i Baxter).

e Coneixer els parametres que permeten valorar I'eficacia de la técnica i implementar el tractament segons
aguests (Kt/V, TEP, PIP, UF)

e Interpretar el KTV i TEP i generar canvis de pauta de dialisi en relacio a aquests.
¢ Identificar les complicacions associades a la DP:
- infeccioses: peritonitis (com diagnosticar-les i orientar el tractament inicial)
- no infeccioses (com fugues, mecaniques del cateter, etc)

e Plantejar solucions adequades a les complicacions associades a la DP amb la supervisiéo de I'adjunt

responsable.

e Coneixer les complicacions associades als estat avancats de la malaltia renal cronica (anemia,

metabolisme fosfocalcic, risc cardiovascular, estat nutricional) i orientar-ne el tractament.
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Assistencials:

Fer les visites de control de forma diaria als pacients programats: anamnesi, exploracio fisica, analitica i

revisio del tractament dialitic fet.

Realitzar el control evolutiu dels pacients en programa de DP: ajustar els tractaments segons els controls
analitics i aplicar els estandards de qualitat de les guies de referéncia pel que fa a 'anémia, metabolisme

fosfo-calcic, adequacio de la dialisi.

Assistir a les visites d’entrenament que fan els pacients.
Solucionar els problemes aguts de visites espontanies.
Fer cures d’orifici i recanvis de prolongador.

Realitzar les visites de malaltia renal cronica avancada per a informacio de tractament renal substitutiu i

les diferents técniques.

Conéixer i desenvolupar protocols de la unitat DP.

Docents

Llegir el manual de dialisi peritoneal.
Assisténcia a un curs o jornada de DP

Presentacié d’'una sessio relacionada.

Rotacio per la Unitat d’hipertensio arterial

Organitzaci6:

Duracio: 1 mes

A la consulta especialitzada d’hipertensid i resta de consultes i al Gabinet d’hipertensid

Objectius de la rotacio per la unitat d’hipertensié — R4:

Formatius:

Classificar el grau d’hipertensié que presenten els pacients.

Coneixer les diferents tecnigues de mesures de la pressio arterial i de caracteritzacid del risc

cardiovascular dels pacients.
Identificar una crisi hipertensiva segons urgencia i emergéncia i orientar-ne el tractament.

Determinar les caracteristiques cliniques i analitiques, les proves diagnostiques i el tractament segons

etiologia de les diferents causes d’hipertensié secundaria.

Aprendre realitzar doppler renals i interpretar-los.

Assistencials:

Realitzar les interconsultes d’HTA d’hospitalitzacié generades durant aquest periode.

Realitzar les ecografies doppler sota supervisioé de I'adjunt responsable.

11
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Seguiment de consultes externes dels pacients amb hipertensié en la consulta especifica.

Docents:

Realitzar una sessio especifica durant el mes de rotacio.

Participar al congrés catala o espanyol de HTA durant la residéncia.

Rotacié per una Unitat de transplantament renal

Organitzacio:

Es realitzara durant vuit mesos.

Es fara al Servei de Nefrologia de la Fundacio Puigvert.

Es realitzara durant I'etapa de R3.

Objectius de la rotacio de trasplantament renal-R3:

Conéixer els tipus de trasplantament renal i les caracteristiques diferencials: donant viu, donant cadaver
(mort encefalica o en asistolia), donant amb criteris expandits, trasplantament ABO incompatible,

trasplantament en pacient amb alt risc immunologic, trasplantament creuat.
Conéixer les indicacions per a cada tipus de trasplantament renal.

Coneéixer 'estudi que ha de realitzar-se als pacient per tal d’entrar a la llista d’atesa de trasplantament

(valoracions d’altres especialistes, exploracions complementaries i proves especifiques immunologiques)

Coneéixer les principals limitacions de cadascun dels tipus de trasplantaments i quins factors determinen

la decisié d’indiciar un o altre tipus de trasplantament.

Ajustar el tractament immunosupressor d’induccio i manteniment en funcié del tipus de trasplantament i

donant/receptor aixi com les terapies coadjuvants (profilaxis infeccioses)

Identificar i valorar conjuntament amb l'adjunt responsable, les complicacions immediates i tardanes
infeccioses i no infeccioses del postrasplantament i indicar-ne les proves diagnostiques necessaries i

adaptar el tractament adequat sota supervisio.
Rebuig agut i cronic humoral i cel-lular.

Infeccions urinaries, infeccions per germens oportunistes relacionades amb el trasplantament renal

(CMV-PMV sobretot) i altres infeccions oportunistes.
Complicacions associades a la propia intervencio quirdrgica: fistules, estenosis
Complicacions vasculars: trombosi de I'empelt

Coneixer els parametres especifics de seguiment dels pacients trasplantats: nivells d'immunosupressors,

cadencia de proves de seguiment, valoracié de I'aparicio de neoplasies, valoracio del risc cardiovascular.

Identificar els pacients amb disfuncié crénica de I'empelt tributaris de reiniciar dialisi.

Assistencials
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Hospitalitzacio: seguiment diari dels pacients hospitalitzats (trasplantaments recents i complicacions de

pacients trasplantats estables).

Consulta externa (fonamentalment a la tarda): seguiment de pacients trasplantats en diferents etapes i

avaluacio de pacients en estudi per trasplantament.

Urgéncies: atencid a pacients trasplantats a Urgéncies en forma de dues guardies al mes, coincidint amb

els dies de trasplantament de donant viu-post-operatori immediat).

Servei d’Urgéncies: patologia uroldogica més frequent com colics, ITU, obstruccié urinaria, maneig de

sondes, Eco d'urgéncia...
Interconsultes: atencié a pacients trasplantats hospitalitzats a altres Serveis de I'Hospital de Sant Pau.

CCEE de litiasi.

Docents

Assistencia a les sessions cliniques de Nefrologia (diaria de 8:30 a 9 h).

Assisténcia a la Sessié General de Trasplantament (mensual) amb discussié de cinc-sis casos clinics

rellevants amb Nefrologia, Urologia,

Radiologia i Cirurgia Vascular.

Presentacié d’una sessio mensual de Nefrologia (bibliografica, assistencial i clinic-patologica).
Assisténcia a cursos, simposiums o0 congressos de trasplantament.

Guardies:

o Es realitzaran dues guardies de presencia fisica a la Fundacié Puigvert, doblant amb un resident

gran (R3-R4) i amb un adjunt localitzable.

o Fins completar les hores establertes de guardia, la resta les fara a Hospital Trueta en horari de

cap de setmana fonamentalment, 2 al mes.

Rotacio pel Servei d’'Urologia

Organitzacio:

Es realitzara a la Fundacié Puigvert el darrer mes d’estada.

Fonamentalment es treballaran complicacions urologiques del trasplantament.

Objectius de la rotacio per urologia — R3:

Coneixer la patologia urolodgica urgent i el seu maneig: colics, ITU, obstruccié urinaria, maneig de sondes,

Complicacions urologiques immediates del trasplantament renal: fugues urinaries, limfoceles,

obstruccions...
Complicacions tardanes: controls a consulta externa.

Problemes de litiasis en trasplantats.
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Rotaci6 pel servei de Medicina Interna

Organitzacio:

Durant R1

Duracio: 7 mesos en el Servei de Medicina Interna.

Ubicacié 8° planta de I'Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta i diverses plantes en cas que es faci

seguiment d’interconsultes

Objectius de la rotacié per medicina interna — R1:

Formatius:

e Coneixer la visio integradora que la medicina aplica en 'abordatge de les diverses sindromes i malalties

mediques.
e Realitzar 'aproximacio diagnostica de les patologies mediques més frequents.
e Familiaritzar-se en la identificacié i maneig dels problemes aguts en pacients amb malalties croniques.
e Familiaritzar-se amb els diversos sindromes i malalties sistemiques, autoimmunes i autoinflamatories.

e Familiaritzar-se amb el maneig dels pacients pluripatologics i/o d'edat avancada.

Assistencials:
e Aprendre a realitzar histories cliniques complertes
e Realitzar una correcta i completa exploracié fisica i per aparells.

e Comentar els problemes diagnostics i terapéutics amb l'adjunt responsable i esbocgar els diagnostics

diferencials i els tractaments.

¢ Redactar informes d’alta sota supervisio

Docents:
e Aprendre a exposar els propis pacients en les sessions diaries del servei.
e Presentar almenys 1-3 casos clinics en les sessions del servei (en funcié disponibilitat de sessions)

e Assistir a les sessions cliniques de medicina interna que es realitzin durant la seva rotacio.
Rotacio pel servei d’'Urgéncies
Organitzaci6:
Es realitza al final de R1.
Duracio: 1 mes.

Fisicament ubicat a Urgéncies de I’'Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta.

Objectius de la rotacio d’'urgéncies — R1.:
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Formatius

Adquirir la capacitat per diferenciar quin tipus de pacient necessita una valoracio urgent i el que no.
Adquirir coneixements basics sobre actuacio davant pacients critics.

Orientar els casos d’insuficiéncia renal aguda i sol-licitar les proves necessaries per a realitzar dita

orientacio aixi com orientar el tractament amb la supervisio d’un adjunt.

Valorar les principals afeccions considerades banals i orientar-ne les proves necessaries i els

tractaments adequats.

Identificar els criteris de derivacio de les principals sindromes als corresponents serveis

Assistencials

Acudir al pase de guardia cada mati a les 9

Responsabilitzar-se de manera tutoritzada dels pacients que se li assignen al pase de guardia

Docents

Realitzacio d’1 sessioé durant la rotacio

Rotaci6 pel Servei de Cardiologia

Organitzacio:

Duracio6: 2 mesos.

La rotacio esta programada per ser duta a terme en I'entorn de la planta d’hospitalitzacié i a la Unitat de
Cures Intensives Cardiologiques (UCO), actualment situada a la sisena planta zona B de I'Hospital

Universitari de Girona Dr. Josep Trueta.

El resident, per tal de poder completar el seu programa de formacio dins d’aquest Servei ha d’integrar-se

en les activitats que durant el seu periode de formaci6 es duguin a terme.

L’activitat assistencial del servei s’inicia a les 8:30 h. amb la sessi6 matinal que engloba repassar I'estat
evolutiu dels pacients ingressats aixi com comentar les incidencies ocorregudes durant la guardia

(morning).
Els dimarts, I'activitat del Servei s’avanga a les 8:15 h. per a la realitzacié de sessions médico-cliniques.

Amb caracter quinzenal I'activitat dels divendres s’avanga igualment a les 8:15 h. per a la realitzacio de

sessions bibliografiques.

No obstant, es considera recomanable que el resident de forma sistematica avanci l'inici de la seva
activitat per tal que pugui actualitzar la informaci6 evolutiva dels pacients que té al seu carrec i la pugui

posar en comu durant la sessio del “morning”.

Finalitzant el seu periode formatiu al Servei, se li encarregara la realitzacié d’'una de les sessions
meédiques del dimarts. L’horari dels residents que estan en periode formatiu al Servei de Cardiologia

conclou a les 17 h.
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Objectius durant la rotacio de cardiologia — R3

Coneéixer i aplicar 'anamnesi i exploracio fisica dirigida als principals sindromes cardiologics (dolor
toracic, insuficiencia cardiaca, sincope, palpitacions, buf cardiac) i identificar els principals factors de risc

cardiovascular en especial el tabaquisme, la dislipeémia, la diabetis mellitus, 'obesitat i la hipertensio .

Reconeixer les principals i més prevalents alteracions de 'ECG: aritmies, bloquejos, signes d’isquémia,

necrosi i lesio, aixi com les implicacions cliniques i terapéutiques dels registres ECG meés frequents.

Coneixer les especificitats del pacient coronari amb insuficiencia renal. La insuficiéncia renal com a factor
de risc, de mal pronostic. Proteccié nefrologica davant tecniques diagnostiques i el que aquest
antecedent patologic implica a I'nora de determinar les principals estrategies terapéutiques del pacient

coronari.

Coneixer el maneig de la fase aguda de la sindrome coronaria aguda amb i sense elevacio del segment
ST, aixi com coneixer les indicacions i contraindicacions de trombolisi, angioplastia primaria i angioplastia

de rescat i el tractament médic indicat.

Coneixer el maneig de la insuficiencia cardiaca aguda i sobretot de les técniques assistides en aquest

context: ventilacié no invasiva i tecniques de depuracio (Bibap, SCUF, HDFVVC).

Conéixer els farmacs més freqlientment utilitzats en cardiologia: la seva indicacid, posologia, efectes
secundaris i interaccié dels farmacs més comunament prescrits, sobretot dels segilents: antiagregants,

anticoagulants, antianginosos, vasodilatadors, hipolipemiants, antiaritmics, betabloquejants.

Coneixer les principals proves complementaries en Cardiologia: ecocardiograma, ergometria, proves
d’isquémia de perfusié miocardiaca, coronariografia i holter aixi com la interpretacio dels resultats. Es
recomana estar present en el moment en que es realitzi alguna d’aquestes proves a aquells pacients que
estiguin sota la seva responsabilitat per tal d’integrar el resultats de les proves a l'estat evolutiu del

pacient.

Coneixer el maneig del pacient cardiologic ambulatori.

Rotacio pel servei d’Endocrinologia i nutricid

Duracid: 1 mes

Ubicacid a consultes externes i hospital de dia d’endocrinologia

Objetius de la rotacié pel servei d’Endocrinologia — R2:

Formatius:

Aprendre quina és la valoracio integral del pacient amb DM2.
Identificar les complicacions agudes i croniques de la DM2

Conéixer les indicacions de les terapies pel control de la diabetis del pacient ambulatori (hipoglucemiants

i insulines)

Identificar els pacients amb nefropatia diabética i els tractaments que se’ls pot oferir si presenten

insuficiencia renal cronica.
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Realitzar el seguiment amb I'adjunt responsable dels canvis de tractaments en les pautes d’insulines

delspacients hospitalitzats.

Identificar les causes hormonals que provoquen HTA secundaria, coneixer-ne les caracterisituges
cliniques i analitiques i orientar les proves diagnostiques i els tractaments adequats segons sospita

diagnostica.

Coneéixer les proves que cal demanar per a I'estudi d’un incidentaloma suprarenal.

Assistencials:

Segons les indicacions de I'adjunt responsable al carrec

Docents:

Presentacié d’1 sessio especifica.

Rotacio pel servei de Medicina Intensiva

Duracié: 2 mesos

Ubicacié a la 1° planta de I'Hospital de Girona Dr Josep Trueta

Objectius de la rotacio pel servei de Medicina Intensiva — R2:

Formatius:

Identificar els diferents tipus de xoc i orientar el tractament adequat, especialment aquells amb xoc

septics, xoc distributiu i cardiogenic.

Coneixer i aplicar les valoracions cliniques i de técniques que ens permeten fer una valoracié de I'estat

hemodinamic del pacient (pressio venosa central, swan ganz).

Identificar les diferents causes d’insuficiéncia respiratoria aguda i quins son els requeriments de VMNI i
intubacio.

Conéixer quines técniques i proves valoren I'estat ventilatori i 'oxigenacié dels pacients i comprendre els
principals parametres de la ventilacié mecanica.

Aprendre el protocol de reanimacid cardiopulmonar.

Identificar les indicacions de terapia renal substitutiva continua, conéixer els parametres de la maquina
que es requereixen per una dialisi segons caracteristiqgues del pacient i assolir prescriure una dialisi

continua.

Aprendre com prescriure drogues vasoactives.

Assistencials:

Acudir a la sessio diaria de pas de pacients.

Realitzar els cursos clinics dels pacients que s’indiquin amb corresponsabilitat de I'adjunt.
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Docents:
e Presentacio d’'1 sessi6 especifica.

e Familiartizar-se amb els protocols conjunts entre UCI i nefrologia com sén els de les intoxicacions per liti.

R1 CLIRS HOSPI HOSPl | HOSPI INTFRNA | INTFRMA INTFRNA | INTFRMA | INTFRNA | INTFRMA | INTFRKA URCENCES

0Ss | TAUTZ | TAUTZ | TALITZ
ACIO | ACIO | ACIO

R2 HD HD HD HD HD | (A0 walRbIO 1 pp DP END | HOSPI | HOSPI
TALITZ | TALITZ

ACIO | ACIO
R3 HOSPI | HOSPI | HOSPI | UMI UM TR TR TR TR TR TR UROL
TALITZ | TALITZ | TALITZ CGIA

ACIO | ACIO | ACIO

R4 HD HD HD HD | HOSPI | HOSPI | HOSPI | HOSPI | ROTACIC | ROTACID | ROTACIO | HTA
EXTERN.S\. | EXTERNA | EXTERNA

TALITZ | TALITZ | TALITZ | TALITZ

ACIO | ACIO | ACIO | ACIO

4. Tutoria

Les reunions formals amb el tutor es faran de forma minim trimestral i amb horari pactat. Fora d’aquestes
reunions on s’establiran els objectius de les rotacions i s’anira fent el seguiment dels avencos, el resident podra
tenir accés més informal al tutor qualsevol dia de la setmana prévia cita concertada personalment.
En abséncia del tutor, s’adrecara al Cap de Servei per comentar qualsevol problema que sorgeixi.
Es fara, a més, una reunié anual amb tots els residents, el tutor i el Cap de Servei, oberta a tots els metges del

Servei per anar actualitzant tots els temes relacionats amb la docencia.

5. Avaluacio

L’avaluacié de cada rotacié es fara de forma individual al final de cada rotacié. En el cas de rotacions externes
al Servei, I'avaluacié es fara en base a la puntuacié aportada pel tutor de I'especialitat corresponent i a la
valoracié que es faci dels objectius concrets assolits per part del tutor de I'especialitat. Aquesta avaluacié es

fara en sessions de tutoria individuals tot seguint la metodologia del self-audit.

En el cas de rotacions dins del Servei de Nefrologia es fara en base a:

Valoracié continua d’objectius concrets assolits (numeérics i de qualitat que s’establiran de forma
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individualitzada). Metodologia: self- audit.

Objectius assistencials, de formacio teorica i cientifics.
A T'inici de cada rotacié s’establiran els objectius en una sessio de tutoria. A la meitat de la rotacio es realitzara
una avaluacio dels progressos i al final es fara I'avaluacié definitiva dels objectius establerts.

El resident anira complimentant de forma anual el Llibre del Resident.

6. Guardies

Objectius:
El principal consisteix en familiaritzar-se amb el maneig dels pacients, sobretot, aguts, fomentar la seva
autonomia i estimulacio per tal de prendre decisions. Aquestes responsabilitats es faran de forma progressiva i

amb la supervisio directa de forma inicial i tutela posterior per part de I'adjunt responsable.

Metode:
Al llarg del primer any, les guardies es faran de preséncia fisica a Urgéncies.
A partir del segon any, les guardies seran de preséncia fisica a Nefrologia i 1 a urgéncies. El numero de

guardies al mes sera no inferior a quatre ni superior a sis.

Guardies al servei d’'Urgéncies
Objectius:
Estudi i maneig dels principals motius de consulta al Servei d’'Urgéncies.
Realitzacio d’'una correcta historia clinica.

Indicacié de proves complementaries a Urgencies.

Guardies al servei de Nefrologia
Objectius:
Estudi i maneig de les urgéncies nefrologiques (anamnesis, exploracié fisica i interpretaci6 de proves
complementaries).
Tractament del pacient agut.
Indicacions i realitzacié d’hemodialisis d’urgéncia.

Patologia intradialisis urgent.

COMPETENCIES DELS RESIDENTS R1 ‘ R2 R3 R4

Historia clinica i exploracié fisica

Pauta d’hemodialisi. Pauta de dialisi peritoneal

Col-locacio catéter provisional

Col-locacio catéter permanent

Organitzacio de trasplantament renal
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Control pacients nefrologics a CCEE
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