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PLAN FORMATIVO RESIDENTES ENDOSCOPIA DIGESTIVA

1. Capacidades técnicas a adquirir en cada una de las
rotaciones:

Nivel de Nivel de
autonomia* responsabilidad*

Objetivos primera rotacion

Gastroscopia diagndstica ] 1l
Toma de biopsias 1] 1l
Estudios funcionales Il Il

Valoracidn clinica Il 1l

Objetivos de primera rotacion

Nivel de Nivel de
autonomia* responsabilidad*

Objetivos segunda rotacion

Gastroscopia diagndstica y biopsias | Il
Técnicas urgentes: hemostasia y c. extrafos Il 1]
Colonoscopia 11-111 11-111
Céapsuloendoscopia Il 1]
Valoracion clinica | |

Estudios funcionales Il 1l

Objetivos de seqgunda rotacion

Nivel de Nivel de
autonomia* responsabilidad*

Objetivos tercera rotacion

Gastroscopia diagndstica | Il
Técnicas urgentes: hemostasia y C.extraiios Il Il
Colonoscopia completa Il ]
Reseccion de tejidos 1] 1]

Técnicas hemostaticas en colon Il ]



Técnicas terapéuticas 1] 1]}
Estudios funcionales | I

Capsuloendoscopia | I

Objetivos de tercera rotacion

. <2 Nivel de Nivel de
Objetivos cuarta rotacion o TR )
autonomia responsabilidad
Técnicas urgentes de gastroscopia | -1t
Colonoscopia completa | [-11?

Reseccion de tejidos | Il

Terapéutica avanzada:
Dilatacién | Il
Gastrostomia | Il
Prétesis Il Il
Toxina | Il
Ecoendoscopia Il ]
CPRE diagnéstica Il 1]

CPRE terapéutica 1-113 [-113

Objetivos de cuarta rotacion

La gastroscopia diagndstica y terapéutica la realizaran siempre con supervision
directa, si bien deben estar capacitados para realizarla auténomamente y
posteriormente consultar el caso. En ocasionales terapéuticas muy complejas
(fundamentalmente cuerpos extraios complejos o terapéutica en pediatria) debe
existir siempre la posibilidad de recurrir a un experto.

La colonoscopia pueden realizarla técnicamente sin supervisidn directa sobre todo en
los ultimos 2 meses de la rotacién. Deberan ser supervisadas en retirada todas las
pruebas.

La esfinterotomia debe tener un nivel de autonomia Il y otros tratamientos nivel Ill.



* Niveles de responsabilidad y autonomia en la docencia MIR

NIVELES DE RESPOSABILIDAD

| - Independiente ( lo cuenta para solventar dudas pero no necesita supervision directa)

Il - Lo realiza pero con supervision directa

1l - Solo ve, no hace (ayuda o mira)

Niveles de responsabilidad

z

NIVELES DE AUTONOMIA

| - Independiente ( lo cuenta para solventar dudas pero no necesita supervision directa)

Il - Lo realiza pero con supervisién directa
1l - Solo ve, no hace (ayuda o mira)

Niveles de autonomia

2. Conocimientos tedricos a adquirir en cada rotacion:

Objetivos primera rotacion: GASTROSCOPIA

Anatomia es6fago-gastro-duodenal
Indicaciones y contraindicaciones
Riesgo anestésico

Consentimiento informado
Preparacion para la técnica

e Anticoagulantes/antiagregantes
e Marcapasos/DAI

e Antibioterapia profilactica

e Necesidad de hemoderivados

Items de calidad exploraciéon/informe
Material

Complicaciones

Técnica propiamente dicha

Clasificaciones endoscodpicas:

e Forrest

e  Zargar

e Praga

e Los Angeles
e Paris

e NICE




Introduccién a la cromoendoscopia/NBI
Técnica de la toma de biopsias

e Barrett. Protocolo de Seattle

e Esofagitis eosinofilica

e  Gastritis crénica atréfica. Protocolo de Sidney
e Ulcus

e Neoplasias (cancer gastrico precoz y avanzado)
e Malabsorcion

e EICH

e Microbiologia (método de envio)

e Citologia

e H.Pylori

Informacidn a pacientes y familiares

Objetivos primera rotacion: PRUEBAS FUNCIONALES

Indicaciones y contraindicaciones
Consentimiento informado
Preparacion para la técnica

e Retirada de antisecretores
Items de calidad exploracion/informe
Material
Complicaciones
Técnica propiamente dicha
Clasificacion de Chicago
indice de De Meester

Informacidn a pacientes y familiares

Objetivos primera rotacion: PROCESAMIENTO DE ENDOSCOPIOS

Limpieza y Desinfeccion

Objetivos segunda rotacion: COLONOSCOPIA

Anatomia

Indicaciones y contraindicaciones
Riesgo anestésico
Consentimiento informado
Preparacion para la técnica

e Anticoagulantes/antiagregantes
e Marcapasos/DAl
e Antibioterapia profilactica




e Necesidad de hemoderivados

items de calidad (exploracién/informe)
Material

Complicaciones y resolucion endoscopica
Variantes quirurgicas

Técnica propiamente dicha

e Necesidad de marcaje
e Polipectomia

O Pinza

0 Asa fria/caliente
Mucosectomia/DSE
FTRD

Técnica de toma de biopsias:

e Colitis microscopica
e Microbiologia
o Ell

Clasificaciones endoscopicas:

e NICE

e  Paris/LST
e Kudo

e Boston

Cromoendoscopia/NBl/magnificacion
Clasificaciones histolégicas:

e Tipos de pélipos

e Viena
o Kikuchi
e Haggit

Intervalos de seguimiento postpolipectomia/post-neoplasia

Canceres heredofamiliares

Ell
e Actividad
° Cribado
e Escalas

Informacidn a pacientes y familiares

Objetivos segunda rotacién: CAPSULA ENDOSCOPICA

Indicaciones y contraindicaciones
Tipos
Consentimiento informado

Preparacion para la técnica




e Anticoagulantes/antiagregantes
e Marcapasos/DAlI

items de calidad (exploracién/informe)
Material

Complicaciones y resolucion endoscdpica
Técnica propiamente dicha

Uso del software

Visualizacion de imagenes

Informacidn a pacientes y familiares

Obijetivos tercera rotacién: TERAPEUTICA

Dilatacion
e Baldén convencional/Rigiflex
PEG

e Convencional/pexia/duodopa
e Gastrica/yeyunal

Colocacion de sondas
Protesis enterales

e Cubiertas/no cubiertas/parcialmente cubiertas
e Biodegradables

Técnicas hemostaticas

e Esclerosis
e Térmicos

e Argon
e Clips

0 OTSC/Estandar
e Bandas

e Endolazo

e Hemospray

e Cianoacrilato
e Protesis Danis

Extraccion de cuerpos extrafios
Devolvulacion

Tratamiento fistulas

Indicaciones y contraindicaciones
Riesgo anestésico
Consentimiento informado

Preparacion para la técnica




e Anticoagulantes/antiagregantes
e Marcapasos/DAlI

e Antibioterapia profilactica

e Necesidad de hemoderivados

Material

Complicaciones y resolucion endoscopica
Técnica propiamente dicha

Recuperacion de pdlipos

Variantes quirurgicas

Items de calidad (exploracién/informe)

Informacidn a pacientes y familiares

Objetivos cuarta rotacion: USE/CPRE

Indicaciones y contraindicaciones
Riesgo anestésico
Consentimiento informado
Preparacion para la técnica

e Anticoagulantes/antiagregantes
e Marcapasos/DAl

e Antibioterapia profilactica

e Necesidad de hemoderivados

Items de calidad exploracién/informe
Material

Complicaciones y resolucion endoscopica
Variantes quirurgicas

Técnica propiamente dicha

Terapéutica CPRE:

e Esfinterotomia

e Esfinteroplasia

e Técnicas de canulacion:
O Septotomia
O Precorte
0 Doble Guia

e Dilatacion

e Spy glass

e  Protesis
0 Plasticas
0 Metidlicas cubiertas/no cubiertas
O Biodegradables







