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1. RECURSOS Y ACTIVIDADES DEL SERVICIO
1.1 INTRODUCCION. DEFINICION DE LA ESPECIALIDAD

La especialidad Medicina Fisica y Rehabilitacion (MFR) fue oficialmente reconocida en Espafia como tal en el afio 1969 y tiene
también un reconocimiento oficial en todos los paises de la Unién Europea, a excepcién de Malta y Dinamarca. Para su ejercicio
es necesario poseer el titulo de médico especialista en MFR. Su obtencidn precisa estar en posesion del titulo de licenciado /
grado o doctor en medicina y realizar un periodo de formacion, a través del sistema de residencia en instituciones y centros
sanitarios acreditados para impartir la correspondiente formacion (real decreto 127/84), de cuatro afios de duracién. El
programa oficial actualmente vigente de formacién de médicos internos residentes (MIR) en MFR, elaborado por la Comisidn
Nacional de la Especialidad de MFR, esta recogido en la orden del Ministerio de Sanidad y Consumo SCO/846/2008 de 14 de
marzo (publicada en el Boletin Oficial del Estado del 29 de marzo de 2008). Cada centro acreditado debe adaptar dicho
programa formativo a sus circunstancias concretas.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS), en el Segundo Informe del Comité de Expertos (Ginebra, 1968), definié la MFR
como “el conjunto de medidas sociales, educativas y profesionales destinadas a restituir al paciente minusvalido la mayor
capacidad e independencia posibles”. A partir de 2000 la OMS introdujo la llamada Clasificaciéon Internacional del
Funcionamiento, de la Discapacidad y la Salud. El funcionamiento y la discapacidad de una persona se conciben como una
interaccién dindmica entre los estados de salud y los factores contextuales, tanto personales como ambientales, lo que implica
la participacidn activa de la persona a la que concierne su propia rehabilitacion y el deber de la sociedad con las personas
minusvalidas, englobando todas las medidas destinadas a prevenir o a reducir al minimo inevitable las consecuencias
funcionales, fisicas, psiquicas, sociales y econédmicas de las enfermedades y cuantas situaciones originen minusvalia transitoria
o permanente. La doctrina cientifica y el hacer humanistico de la especialidad de MFR incorpora dos aspectos, el de la
prevencién y el de la curacidn, a través de la Medicina Fisica, y ademds el del manejo de la discapacidad en el nivel terciario de
atencién a la salud, mediante la Rehabilitacion. Seglin este contexto la MFR se define como la especialidad médica a la que
concierne el diagndstico, evaluacién, prevencion y tratamiento de la incapacidad encaminados a facilitar, mantener o devolver
el mayor grado de capacidad funcional e independencia posibles. Supone una modificacién del modelo clasico tradicional de
la medicina. A diferencia de la medicina tradicional, que se ha centrado en buscar el origen de las enfermedades (etiologia)
para poder aplicar tratamientos especificos, el objetivo primordial de la Rehabilitacién es tratar las consecuencias de la
enfermedad. Para ello hay que comprender cdmo repercute la enfermedad en una persona y saber que podemos actuar a
varios niveles para disminuir sus consecuencias. Esta especialidad tiene, ademas, otra vertiente diferencial: la Medicina Fisica.
Es el conocimiento y el empleo con fines terapéuticos, de los denominados agentes fisicos en diversos procesos patoldgicos.
Los agentes fisicos son procedimientos terapéuticos no habituales en otras especialidades y que son de utilidad en el
tratamiento del dolor, de la debilidad muscular, de la rigidez articular, de la espasticidad, etc... Entre ellos se encuentran, por
ejemplo, las diversas modalidades de electroterapia, laserterapia, magnetoterapia, cinesiterapia y ejercicio terapéutico,
terapias manuales...

La MFR es, ineludiblemente, una especialidad multidisciplinaria en la que participan, coordinados por el médico especialista
en MFR, otros diversos profesionales (fisioterapeutas, terapeutas ocupacionales, logopedas, técnicos ortopédicos,
trabajadores sociales...)

El ambito de actuacion de la Rehabilitacién abarca la asistencia integral, en todos los niveles asistenciales de los pacientes con
procesos invalidantes y situaciones residuales deficitarias del aparato locomotor, sistemas nervioso, cardiovascular,
respiratorio, alteraciones sensoriales, afecciones sistémicas, etc... asi como las repercusiones psicoldgicas y sociolaborales
asociadas. No es, por tanto, una medicina de 6rgano u organicista, ya que esta orientada a la atencién integral de la diversidad
funcional / discapacidad, la promociéon de la autonomia personal y la mejora de la calidad de vida. El médico especialista en
MPFR aporta soluciones diagndstico-terapéuticas desde la medicina a personas con discapacidad fisica, sean o no dependientes.
Se trata de una “especialidad horizontal” al tener una estrecha interrelacién con la mayoria de las especialidades médicas y
quirurgicas.
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La demanda de Rehabilitaciéon ha ido aumentando progresivamente por el incremento del nimero de pacientes con
discapacidad y afecciones dolorosas debido el envejecimiento de la poblacion, a la mayor demanda de bienestar y calidad de
vida, a la realizacién de cirugias mas complejas y a la mayor supervivencia ante enfermedades graves. La MFR ha
experimentado un enorme desarrollo en las ultimas décadas para dar respuesta a todas esas crecientes necesidades.

El médico especialista en MFR, como conocedor de la discapacidad y de las maximas posibilidades residuales, es el facultativo
encargado de llevar al cabo los actos médicos, diagndsticos y terapéuticos propios de su especialidad, encargado de establecer
la conveniencia o no de indicar un programa rehabilitador, segulin la capacidad de recuperacién o integracién del paciente, asi
como de dirigir, coordinar y controlar el programa y la actuacién de los distintos miembros del equipo, modificdndolo o
adaptandolo segun el curso evolutivo del proceso patoldgico. Finalmente debe establecer el limite de las posibilidades
rehabilitadoras, tanto por haberse alcanzado los objetivos previstos como por haberse estabilizado la situacion del paciente.

Las medidas para conseguir los objetivos de la Rehabilitacidn seran:

- Prevencion, deteccién precoz, diagndstico y evaluacién de las deficiencias, discapacidades, y limitaciones funcionales.

- Prescripcion y seguimiento del tratamiento con agentes fisicos no ionizantes.

- Reeducacién funcional y dotacion de dispositivos ortopédicos para la autonomia personal (prdtesis, ortesis, ayudas
técnicas / dispositivos de apoyo, etc....).

- Educacion sanitaria e informacion al paciente y a su entorno.

- Supresién de barreras arquitectdnicas, adaptacion del hogar, facilitacion de medios de comunicacion y transporte
adaptados, educacién para el tiempo libre, deporte y vacaciones.

- Adecuacion e integracién de todos los recursos y niveles asistenciales, acercandolos al ciudadano.

- Mejora en la organizacién de servicios a través de protocolos unificados, evaluando periédicamente las actividades
programadas y coordinando servicios sanitarios.

- Mejora de la eficiencia y la eficacia de los servicios con normas de funcionamiento y actuacién mediante la definicién
de la patologia aguda y crénica, definicién de tiempos médicos a cada nivel, definicion de tiempos medios terapéuticos
a cada nivel, coordinacion horizontal y vertical entre los niveles y aplicacidn de controles internos y externos.

- Investigacion y desarrollo tecnoldgico a nivel basico, aplicado, epidemiolégico, etc....

- Coordinacion entre los grupos sociales y politicos con programas de rehabilitacion.

- Participacion en la docencia pregraduada, posgraduada, formacion continua y continuada, etc....

Las funciones y competencias profesionales del médico especialista en MFR, en todos los niveles asistenciales, incluyen por
tanto:

- Confeccion y control de la historia clinica.

- Aproximacién holistica hacia personas de todas las edades, con lesiones agudas o crénicas o con discapacidad
permanente o transitoria.

- Promocion de la salud y prevencidn, diagndstico, evaluacion, prondstico, prescripcion y tratamiento rehabilitador,
teniendo en cuenta su entorno familiar, social, laboral y psicolégico.

- Establecimiento de pautas escritas de cada tratamiento especifico, precauciones y objetivos a corto y largo plazo, de
acuerdo con los criterios sobre la medicina basada en la evidencia.

- Realizacion de revisiones para el control de la evolucion.

- Establecimiento de una prioridad en el logro de objetivos de funcionalidad ergondmicos, ocupacionales y de
reintegracion.

- Empleo de los medios terapéuticos farmacolégicos (incluyendo técnicas intervencionistas), fisicos naturales o
modificados no ionizantes, ocupacionales, del lenguaje, la comunicaciéon y la cognicién y los dispositivos ortopédicos
en donde se incluyen las ortesis, las protesis de uso externo y las ayudas técnicas / productos de apoyo.

- Proporcionar normas sobre actividades de la vida diaria.

- Prevencién y tratamiento de la aparicién de disfunciones secundarias a problemas congénitos y adquiridos, agudos y
cronicos, en personas de todas las edades y connotacion propia en la evaluacién del dafio corporal y en la valoracion
y en el tratamiento de la discapacidad, favoreciendo la integracion social del discapacitado en la comunidad.
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- Realizacién de las actividades dirigidas al diagndstico funcional y de discapacidad, con la prevencidn, evaluacion,
prescripcidn terapéutica, durante el programa asistencial.

- Direccion y coordinacion del proceso rehabilitador y coordinacion con otros profesionales. Una vez realizada la
prescripcion del programa terapéutico, el proceso asistencial se desarrolla, sin perjuicio de la autonomia técnica y
cientifica del especialista en MFR, con la colaboracién de otros profesionales, con titulacion adecuada para la
prestacidon de cuidados terapéuticos. Los citados cuidados terapéuticos se tipifican en las aplicaciones de medios
fisicos, de técnicas de tratamiento funcional u ocupacional, de educacidn sobre los trastornos funcionales, de la
fonacidén, lenguaje o comunicacién, de realizacién y adaptacidon de ortoprétesis y ayudas técnicas, y otros cuidados
sanitarios o sociosanitarios.

- Revisidn e interaccién con servicios proximos relacionados (Cirugia Ortopédica y Traumatologia, Reumatologia,
Neurologia, Cardiologia, Neumologia, Pediatria, Medicina Familiar y Comunitaria, etc...), mediante la gestidon
asistencial compartida.

- Colaboracién en la formacién continua y continuada, en la prevencién de la enfermedad y en la promocién de la
educacién sanitaria, de la salud individual y comunitaria.

- Control de la gestion.

- Colaboracién en programas de calidad.

1.2 CARACTERISTICAS DE LA UNIDAD DE REHABILITACION

La Unidad de Rehabilitacion y Fisioterapia del Hospital Universitario Fundacion Alcorcon (HUFA) comenzé a funcionar en el
mes de noviembre de 1997, practicamente a la vez que el HUFA inicié su funcionamiento. Estd integrada, desde el punto de
vista organizativo, en el Area de Traumatologia, Cirugia Ortopédica y Rehabilitacién junto con la Unidad de Cirugia Ortopédica
y Traumatologia. Tiene la autonomia asistencial y docente en su dmbito de actuacidn con capacidad adecuada y suficiente para
disefiar y llevar a cabo su propio programa de formacién de residentes en la especialidad de MFR. El primer residente en MFR
se incorpord en 2002. La Unidad da asistencia especializada en un amplio campo de patologias, tanto en consultas externas
como a pacientes hospitalizados, persiguiendo una asistencia de calidad con un enfoque integral. En los ultimos afios se ha
ampliado el nimero de médicos especialistas que trabajan en la Unidad, la capacidad formativa de residentes por afio (dos
desde 2011) y la cartera de servicios, incorporando nuevas areas especificas como consultas de foniatria, consultas
monograficas de patologia del hombro, rehabilitacidén cardiaca, rehabilitacidn respiratoria y rehabilitacion del suelo pélvico.

La Unidad de Rehabilitacién y Fisioterapia del HUFA recibe habitualmente, en la actualidad, rotantes MIR de otras
especialidades que se forman este centro, con diferente duracion del periodo de rotacién: 6 residentes al afio de Medicina
Familiar y Comunitaria (1 mes de rotacién), 2 residentes anuales de Cirugia Ortopédica y Traumatologia (1 mes de rotacion) y
un residente al afio de Medicina del Trabajo (2 meses de rotacidn). Todos ellos participan activamente en tareas asistenciales
y docentes (asistiendo e impartiendo sesiones clinicas). Asimismo han rotado de forma esporadica varios residentes de
Reumatologia de otros centros nacionales y han realizado periodos de reciclaje, de diversa duracion, médicos especialistas en
Rehabilitacién y Medicina Fisica de varios hospitales nacionales y médicos especialistas en Medicina Familiar y Comunitaria de
la Comunidad de Madrid.

También se reciben en la Unidad de Rehabilitacidn y Fisioterapia, para realizar practicas clinicas, alumnos de la Universidad
Rey Juan Carlos de Madrid (alumnos de los grados de Fisioterapia y de Terapia Ocupacional y alumnos de sexto curso de
medicina). Algunos de los componentes de la Unidad de Rehabilitacion y Fisioterapia son profesores universitarios, titulares,
asociados a tiempo parcial o colaboradores del Area de Fisioterapia, Terapia Ocupacional, Rehabilitacién y Medicina Fisica de
Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Rey Juan Carlos de Madrid e imparten clases tedricas en el campus de
Alcorcén.

1.2.1 AREA FiSICA

La Unidad de Rehabilitacion y Fisioterapia del HUFA se encuentra ubicada en la planta baja del edificio del hospital y dispone
de un area de consultas y de un drea de tratamientos. Estd dividida en los siguientes recintos:

- Sala de espera de pacientes y de acompafiantes
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- Sala de citaciones

- Ocho despachos médicos para consultas externas (salas 1, 2, 3, 4, 16, 17, 18 y 19) habilitadas para la anamnesis y
exploracion de los pacientes, con uno o dos puestos informaticos cada una para la historia clinica informatizada y
desde donde se puede acceder a las distintas aplicaciones informaticas compartidas por todo el hospital

- Pasillo central

- Sala de multiusos (despacho 1)

- Despacho de supervisora de fisioterapia

- Almacén de rehabilitacion

- Sala de terapia ocupacional

- Sala de cinesiterapia infantil

- Sala de electroterapia / Sala de rehabilitacion de suelo pélvico

- Sala de cinesiterapia de grupo

- Sala de cinesiterapia individual de presoterapia

- Dos gimnasios de fisioterapia grandes (primer y segundo gimnasio)

- Sala de yesos y ortopedia

- Sala de estar del personal

- Vestuarios y servicios de pacientes (de hombres y de mujeres), incluyendo un bafo adaptado.

- Vestuarios del personal de la Unidad y zona de residuos y material de limpieza
1.2.2 RECURSOS HUMANOS

El personal de la Unidad de Rehabilitacién y Fisioterapia del HUFA estd formado por: médicos especialistas de drea en MFR,
personal sanitario no médico (fisioterapeutas, terapeutas ocupacionales y auxiliares de clinica) y personal no sanitario
(personal de apoyo — celadores - y administrativo).

e Meédicos

El personal facultativo esta compuesto por 9 médicos rehabilitadores, uno de ellos con dedicacion a tiempo parcial) formados
por la via MIR, con la siguiente organizacién jerarquica:

- Jefe de Unidad: Dr. Mariano Tomas Flérez Garcia. Licenciado en Medicina y Cirugia (Universidad de Salamanca, 1984).
Especialista en MFR (Hospital Ramon y Cajal, Madrid, 1989). Doctor en Medicina (Universidad Rey Juan Carlos de
Madrid, 2006), Profesor Asociado a tiempo parcial de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Rey Juan
Carlos de Madrid, Area de Fisioterapia, Terapia Ocupacional, Rehabilitacién y Medicina Fisica desde el curso 1998-
1999.

- Facultativos Especialistas de Area (8):

Dra. Irene Pérez Porta (tutora de residentes). Licenciada en Medicina y Cirugia (Universidad de Alcala de Henares,
2004). Especialista en MFyC (Hospital Puerta de Hierro de Madrid, 2010), y especialista en MFR (Hospital Universitario
Fundacién Alcorcon, Madrid, 2017).

Dra. Carmen Echavarri Pérez. Licenciada en Medicina y Cirugia (Universidad Auténoma de Madrid, 1981). Especialista
en MFR (Hospital Universitario Gregorio Marafion, Madrid, 1985).
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Dr. Fernando Garcia Pérez (tutor de residentes). Licenciado en Medicina y Cirugia (Universidad Complutense de
Madrid, 1985). Especialista en MFR (Hospital Ramon y Cajal, Madrid, 1991).

Dra. Maria J. Lopez Navas. Licenciada en Medicina y Cirugia (Universidad de Alcald de Henares, 1998). Especialista en
MFR (Hospital Clinico de San Carlos, Madrid, 2003).

Dra. Dolores Mufioz Frejo (en turno de tarde). Licenciada en Medicina y Cirugia (Universidad de Alcalad de Henares,
1998). Especialista en MFR (Hospital Ramon y Cajal, Madrid, 2003).

Dra. Sara Maruxa Escriba de la Fuente. Licenciada en Medicina y Cirugia (Universidad Auténoma de Madrid, 2003).
Especialista en MFR (Hospital Universitario Fundacién Alcorcon, Madrid, 2008).

Dra. Iciar Guerras Normand. Licenciada en Medicina y Cirugia (CEU San Pablo 2013). Especialista en MFR (Hospital
Principe de Asturias de Alcala de Henares, 2018).

Dra. Ana M2 Aguila Maturana (a tiempo parcial). Licenciada en Medicina y Cirugia (Universidad Complutense de
Madrid, 1989). Especialista en MFR (Hospital Severo Ochoa de Leganés, Madrid, 1996). Doctora en Medicina
(Universidad Complutense de Madrid, 2000). Profesora Titular de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad
Rey Juan Carlos de Madrid, Area de Fisioterapia, Terapia Ocupacional, Rehabilitacién y Medicina Fisica desde el curso
1997-1998.

- MIR de MFR (uno por afio hasta 2011 y dos por afio desde 2012).
e Personal sanitario no médico

- Fisioterapeutas (33): una supervisora de fisioterapia y otros 32 fisioterapeutas mas distribuidos en turnos de mafana
y de tarde.

- Terapeutas ocupacionales (3): dos en el turno de mafiana y otro en el de tarde.

- Auxiliares de enfermeria (7): en el turno de mafiana hay 2 en los gimnasios de fisioterapia y 2 en consultas externas y
en el turno de tarde hay 2 en los gimnasios de fisioterapia y 1 en consulta externa).

o Personal no sanitario

- Personal de apoyo / celadores (2): uno en el turno de mafiana y otro en el de tarde.

- Administrativos (2): en turno de mafiana y ubicados en la sala de citaciones, junto a la sala de espera para pacientes
y acompafantes de la Unidad.

- Secretariade area (1): en turno de mafiana, compartida con la Unidad de Cirugia Ortopédica y Traumatologia y ubicada
en un despacho junto la sala de hospitalizacion de dicha unidad en la segunda planta del hospital.

1.2.3 RECURSOS MATERIALES

En la Unidad de Rehabilitacion y Fisioterapia del HUFA disponemos de materiales: a) Clinicos: en las consultas; b) Terapéuticos:
en las salas de cinesiterapia, de electroterapia y de terapia ocupacional; y c) Documentacidn (diversos libros, revistas y
protocolos de tratamiento elaborados en nuestra Unidad en papel y/o en formato electrénico).

En cada una de las consultas hay: varias mesas, uno o dos ordenadores (conectados a las bases de datos utilizadas en el hospital,
a Intranet e Internet), impresora, lavabo, negatoscopio (en algunas consultas), armarios, vitrinas y estanterias con
documentacién, camilla, material de enfermeria y medicacion, peso y tallimetro, podoscopio y goniémetros.

En las diversas salas de tratamiento se dispone del siguiente equipamiento terapéutico: camillas, colchonetas, cuias, biombos,
espejos, espalderas, sillas, mesas de trabajo (algunas regulables en altura e inclinacién), jaula de Rocher, planos inclinados,
bipedestadores, sistemas de suspension para miembros superiores, planos deslizantes, tablas de transferencias, barras
paralelas, cintas rodantes, escalera con rampa, ayudas de marcha moviles (bastones, muletas y andadores convencionales y
especiales), gruas, sillas de ruedas, mesa de mano, pronosupinadores, material para vendajes, alzas, picas de madera,
munfiequeras y tobilleras lastradas, mancuernas, bandas elasticas de diferentes tamafos y resistencias progresivas, banco de
cuadriceps, bicicletas estaticas, juegos de poleas, tablas y platos de equilibrio, balones de diferentes tamafios, espirémetros

Codigo DCC-D-032 ] . = -
= Propiedad del Hospital Universitario Fundacién Alcorcén Red

Version 01.2 Prohibida su reproduccién total o parcial sin autorizacion —

Fecha vigor 14/03/2024 expresa P P ﬁ‘— H s H

Pégina 7 de 20 press. Hoepitaies gin Huma

La Unica version valida de este documento es la incluida en la red informatica del Hospital Universitario Fundacién Alcorcdn. Antes de utilizar una copia impresa, asegurese de que es la version vigente



‘J“m Hospital Universitario

= FUuNndacion Alcorcon

ITINERARIO FORMATIVO DE MEDICINA
FISICA Y REHABILITACION
DCC-D-032

incentivados, aparatos de termoterapia superficial, crioterapia, ultrasonido, onda corta, microonda, laser, magnetoterapia,
biofeedback, presoterapia, electroestimulacion analgésica (TENS) y motora, corrientes galvanicas, diadinamicas e
interferenciales, iontoforesis, traccién cervical y lumbar, aparato de isocinéticos, bafios de parafina para manos y pies ... En la
sala de cinesiterapia infantil se dispone de material especificamente adaptado a la edad pediatrica. En el segundo gimnasio se
dispone de material clinico y terapéutico para realizar el entrenamiento fisico de los pacientes en Rehabilitacién Cardiaca y
Respiratoria (incluyendo sistemas de monitorizacidén de los pacientes, bicicletas estaticas, cintas de marcha...). En la sala de
suelo pélvico se dispone de material para el tratamiento de los pacientes con disfuncion del suelo pélvico (aparatos de
biofeedback con sondas vaginales y rectales).

En la sala de terapia ocupacional se dispone de diversos dispositivos de evaluacién (dinamémetro manual de Jamar, calibre
digital de prensién, material para evaluacion cognitiva LOTCA, diversas pruebas de destreza y coordinacién...), de material para
confeccionar dispositivos ortésicos sencillos y productos relacionados con la rehabilitacidn fisico sensorial y perceptiva (cajones
con diferentes materiales y texturas, tableros de velcro y otros numerosos objetos para mejorar la fuerza, la resistencia y la
destreza manual y la coordinacidn, puzles, arcos para movilidad articular...) y de productos de apoyo para actividades de la vida
diaria (utensilios adaptados para la alimentacidn, para el vestido y para el aseo y bafio ...).

Disponemos, también, de un ecdgrafo (compartido con la Unidad de Cirugia Ortopédica y Traumatologia)
EXISTE, ADEMAS, EL SIGUIENTE MATERIAL INFORMATICO PROPIO DE LA UNIDAD:

- Uno o dos ordenadores y una impresora en cada una de las consultas médicas

- Tres ordenadores con impresora, en la sala multiusos

- Unordenador en la sala de estar

- Un ordenador con impresora y escaner en la sala de terapia ocupacional

- Unordenador y una impresora en la sala de supervision de fisioterapia

- Dos ordenadores, con una impresora, en cada uno de los dos gimnasios

- Unordenador en la sala de cinesiterapia de grupo

- Dos caiones de proyeccidn (uno portatil y otro fijo, en la sala de cinesiterapia de grupo)
1.2.4 RECURSOS DIDACTICOS

En la Unidad se dispone del siguiente material docente propio:

- Libros, revistas y protocolos de tratamiento en formato papel

- En formato electrdnico: documentos en formato ppt con las sesiones clinicas realizadas, documentos en formato pdf con
articulos cientificos de interés y con libros relacionados con la MFR y con otras especialidades, videos ...

- Dos caiones de proyeccion

- Modelo anatémico de esqueleto humano a tamafio natural

Ademas disponemos de los medios propios del HUFA comunes para la docencia en todo el hospital: salén de actos (con
dotacion completa de medios audiovisuales) seis aulas de docencia, biblioteca biosanitaria con tres aulas independientes para
seminarios y con libros y revistas biomédicas en papel, acceso a los numerosos recursos bibliograficos contratados con la
Biblioteca Virtual de la Consejeria de Sanidad, al Catdlogo de Publicaciones Periddicas en Bibliotecas de Ciencias de la Salud
Espafiolas C17 y a UpToDate, acceso universal de médicos residentes y facultativos a Intranet e Internet, Instituto de
Investigacién (con una Unidad de Apoyo Metodoldgico que imparte regularmente cursos de Metodologia de Investigacion, y
un Laboratorio de Apoyo a la Investigacion) y Archivo Central encargado de la custodia y gestion de las historias clinicas con
alguna documentacion en formato papel.

En la biblioteca del Campus de Alcorcén de la Universidad Rey Juan Carlos se dispone de una gran cantidad de libros sobre
Rehabilitacion, Fisioterapia, Terapia Ocupacional...
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1.2.5 ACTIVIDAD DE LA UNIDAD

1.2.5.1 ORGANIZACION FUNCIONAL

La actividad de los médicos especialistas en MFR de la Unidad de Rehabilitacion del HUFA se realiza en consultas externas
(varias consultas diarias de mafiana y 1 de tarde) y en las diversas salas de hospitalizacidn de otras Unidades. También se valora
a los pacientes, con frecuencia, en las diferentes salas de tratamiento o, en caso de prescripcién de productos ortoprotésicos,
en la sala de ortopedia conjuntamente con el técnico ortopédico que los haya elaborado y adaptado. Asimismo, se realizan
sesiones clinicas a lo largo de la semana en las que en ocasiones participan el resto de los componentes del equipo de
Rehabilitacidn.

1.2.5.2 CARTERA DE SERVICIOS

La Unidad de Rehabilitacion del HUFA ofrece asistencia especializada en un amplio campo de patologias. Aunque la poblacién
de referencia es la correspondiente a la ciudad de Alcorcén se atiende en ocasiones a pacientes residentes en otras
poblaciones. Los pacientes son remitidos desde Atencién Primaria, desde cualquier otro area hospitalaria (médica, quirdrgica,
urgencias...) y desde otros centros hospitalarios.

En las consultas externas se atienden pacientes, de todas las edades, con diversas afecciones. Principalmente se trata patologia:

- Mdsculo-esquelética, aguda y crdnica de origen traumatico (accidentes, incluyendo los deportivos, sobreuso...) y no
traumatico (degenerativo...)

- Neuroldgica, centrales y periféricas

- Dolor crénico, axial y periférico

- Deformidades vertebrales

- Amputaciones

- Linfedemas

- Rehabilitacidn cardiaca (consulta especifica)

- Respiratoria (afecciones médicas y pre / postcirugia toracica) (consulta especifica)

- Suelo pélvico (incontinencia urinaria, fecal y prolapsos) (consulta especifica)

- Alteraciones de la comunicacion, el lenguaje, el habla y la voz (consulta especifica de foniatria)

- etc..

Ademas de la consulta monografica de foniatria (dos dias en semana), funcionan consultas especificas para pacientes con
patologia médica y quirdrgica de hombro, rehabilitacién cardiaca, rehabilitacién respiratoria y suelo pélvico.

Nuestra Unidad, aunque no tiene camas propias para pacientes ingresados a su cargo, presta servicio a otras unidades del
hospital valorando, supervisando y tratando, si es preciso, a pacientes hospitalizados en ellas (a los que luego se realiza también
el seguimiento necesario tras el alta hospitalaria, cuando es aconsejable). Entre los procesos mds habitualmente atendidos se
incluyen casos de: encamamiento prolongado por causas médicas o quirurgicas (incluyendo pacientes ancianos y oncolégicos),
alteraciones de la marcha y del equilibrio, ictus, sindrome de Guillain-Barré, postoperatorios de pacientes intervenidos en
cirugia ortopédica (proétesis articulares, osteosintesis por fracturas de cadera o de otras regiones anatémicas, artrolisis...) o
cirugia vascular (amputaciones, revascularizaciones por isquemia de extremidades, patologia venosa...), patologia respiratoria
en Unidades de Medicina Interna, de Cuidados Criticos o de Pediatria, etc.... Cada dia de la semana uno de los facultativos esta
encargado especificamente de esta funcién.

También se valora y se supervisa el tratamiento de los pacientes en las salas de tratamiento de la Unidad (terapia ocupacional,
fisioterapia...) y, conjuntamente con el técnico ortopédico, en los casos de prescripcidon de dispositivos ortoprotésicos como
protesis externas de extremidades, ortesis de columna para osteoporosis, dolor o deformidades vertebrales, ortesis de
miembros inferiores para la marcha...
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1.2.5.3 ACTIVIDAD ASISTENCIAL

La principal actividad asistencial de los facultativos especialistas de la Unidad y de los MIR de MFR son las consultas externas
(atendiendo a pacientes nuevos y revisiones) y la valoracién de pacientes hospitalizados a solicitud de otras Unidades del
Hospital. La solicitud de interconsultas de pacientes ingresados ha sido globalmente creciente en los ultimos afios.

1.2.5.4 COMPROMISO CON LA ORGANIZACION

Algunos miembros de la Unidad de Rehabilitacidn y Fisioterapia han participado y participan desde la apertura del hospital,
con diferente grado de responsabilidad, en diversas comisiones hospitalarias del HUFA: Comisién de Etica Asistencial, Comision
de Cuidados, Comision de Historias Clinicas, Comisién de Docencia, Comisién Clinica,... y en varios comités y grupos de trabajo
(suelo pélvico, dolor, obesidad, osteoporosis...)

Se mantienen reuniones con médicos y personal de enfermeria de otras unidades afines y con Atencion Primaria para facilitar
la coordinacion necesaria de cara la valoracion de protocolos de diagndstico, tratamiento y derivacion de pacientes
hospitalizados y ambulatorios.

Para mejorar la gestién de recursos se realiza una distribucién de funciones especificas entre los diferentes componentes de
la Unidad.

Hemos participado en varias ocasiones en la formacion de otros profesionales del hospital no facultativos (por ejemplo, cursos
para la formacidn del personal de enfermeria sobre movilizacidn de pacientes) y en cursos organizados por la Unidad del Dolor.

1.2.5.5 ACTIVIDAD CIENTIFICO INVESTIGADORA

Los médicos, y el resto del personal sanitario, de la Unidad de Rehabilitacion y Fisioterapia del HUFA participan de modo
habitual en la realizacién de publicaciones en revistas biomédicas, publicaciones en libros, elaboraciéon de guias de practica
clinicay otros documentos, y realizacién de comunicaciones y ponencias en congresos y reuniones cientificas de la especialidad.
Hemos participado también en la elaboracidn de diversas aplicaciones informaticas, en varios proyectos de investigacion y
organizado cursos y jornadas cientificas. La Unidad dispone de personal con capacidad para la direccién y codireccién de tesis
doctorales.

2. PROGRAMA DE LA ESPECIALIDAD
2.1 COMPETENCIAS GENERICAS O TRANSVERSALES

A lo largo de los 4 afios de especialidad el residente deberd adquirir y desarrollar las competencias genéricas o transversales
comunes a todas las especialidades de Ciencias de la Salud. Las competencias genéricas se agrupan en los siguientes trece
dominios:

- Compromiso con los principios y valores de las especialidades en Ciencias de la Salud.

- Principios de Bioética.

- Principios legales aplicables al ejercicio de las especialidades en Ciencias de la Salud.

- Comunicacion clinica.

- Trabajo en equipo.

- Habilidades clinicas generales aplicables al ejercicio de las especialidades en Ciencias de la Salud.
- Manejo de medicamentos y otros recursos terapéuticos.

- Equidad y determinantes sociales de la salud.

- Promocién de la salud y prevencion.

Codigo DCC-D-032 ] . = -
= Propiedad del Hospital Universitario Fundacién Alcorcén Red

Version 01.2 Prohibida su reproduccién total o parcial sin autorizacion —

Fecha vigor 14/03/2024 S P P @_'_ HsH

Pégina 10 de 20 press. Hoepitaies gin Huma

La Unica version valida de este documento es la incluida en la red informatica del Hospital Universitario Fundacién Alcorcdn. Antes de utilizar una copia impresa, asegurese de que es la version vigente



‘J“m Hospital Universitario

= FUuNndacion Alcorcon

ITINERARIO FORMATIVO DE MEDICINA
FiSICA Y REHABILITACION
DCC-D-032

- Salud digital.

- Investigacion.

- Docencia y formacion.

- Gestion clinica y de la calidad.

2.2 OBJETIVOS GENERALES DE LA FORMACION

La formacion del MIR en MFR tiene como objetivos fundamentales facilitar la adquisicion de conocimientos tedricos,
habilidades y aptitudes para desarrollar, de forma progresiva y satisfactoria, las competencias de la especialidad de MFR. No
obstante, debe adquirir, ademas, conocimientos bdsicos, aplicables a cualquier especialidad. Se trata, en este caso, de
conocimientos clinicos, de investigacién, de idiomas (inglés), de gestion y de bioética. Estos conocimientos se adquieren

principalmente a partir de los cursos y seminarios organizados por la Comisidon de Docencia para todos los MIR del HUFA.

Los MIR de MFR deben cumplir, de modo general, los siguientes objetivos en las siguientes areas:

Area de conocimiento:

Deben ser capaces de manejarse en el diagndstico, patogénesis, tratamiento, prevencién y rehabilitacién de los procesos
musculo-esqueléticos, neurolégicos, cardiovasculares, pulmonares, del suelo pélvico o de otros aparatos u érganos, asi
como los sistémicos, habituales en la especialidad. En los procesos musculo-esqueléticos se incluyen las lesiones agudas y
cronicas articulares, éseas, musculares y tendinosas incluyendo accidentes deportivos y laborales. Procesos reumaticos
que requieran la intervencion terapéutica de la medicina fisica y la rehabilitacion. Medicina fisica y cuidados de
rehabilitacion después de fracturas y artroplastias. Manejo de los trastornos ortopédicos y de las alteraciones estaticas y
dindmicas del raquis. Lesiones agudas y crénicas de la columna vertebral. Procesos degenerativos osteoarticulares.
Tratamiento del dolor crénico en todos los procesos previos. Clinica y manejo de las amputaciones por procesos congénitos
o adquiridos (traumaticos, vasculares, tumorales...)

En el campo de la neurologia tendra amplio manejo en las lesiones cerebrales vasculares y traumaticas, miopatias
congénitas y adquiridas, neuropatias periféricas, enfermedades de la motoneurona y del sistema motor, procesos
degenerativos del sistema nervioso central, hereditarios, del desarrollo, adquiridos, incluyendo pardlisis cerebral y el
mielomeningocele y esclerosis multiple, enfermedades y traumatismos de la médula espinal, incluyendo el tratamiento
de disfunciones de vejiga e intestino, de la disfuncidon sexual y la prevencion y tratamiento de Ulceras de decubito.

En el campo de las alteraciones cardiovasculares y respiratorias conocera las repercusiones de las enfermedades mas
frecuentes cardiolégicas y respiratorias y los distintos programas de rehabilitacién especifica en cada uno de ellos asi como
la valoracién y el tratamiento de los distintos procesos vasculares periféricos y del linfedema.

Entre las patologias pedidtricas tendra conocimiento de aquellas que provocan discapacidad, tanto en el terreno
neuropediatrico como en el reumatoldgico y ortopédico y las distintas medidas farmacoldgicas, fisioterapicas, ortésicas y
de adaptacion del entorno propias de estos pacientes.

En el campo del suelo pélvico deben conocer y tratar las patologias mas prevalentes (incontinencia urinaria, tanto en
varones como en mujeres, incontinencia fecal y prolapso genital)

Asi mismo conocerd los procesos médicos en pacientes y personas con discapacidad, incluyendo enfermedades cardiacas,
pulmonares, oncoldgicas, trasplantes de drganos o tejidos y enfermedades, minusvalias y limitaciones funcionales en la
poblacidn geriatrica y asistencia primaria. En general debera saber valorar clinicamente y mediante escalas especificas
todos los niveles de lesién, discapacidad y minusvalia de los procesos cominmente vistos en la especialidad de MFR.

Area de las habilidades clinicas:

Debera alcanzar una buena practica clinica a través de una historia y exploracion fisica pertinente de MFR, habilidad de
recoger la informacién para reconocer habilidades funcionales y minusvalias fisicas y psicosociales que pueden crear
discapacidades funcionales. Recogerd datos del examen de los aparatos neurolégico, musculo-esquelético, cardiovascular,
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pulmonar... Determinar la minusvalia, discapacidad y dafio corporal. Recogida de datos e interpretacion de factores
psicosociales y vocacionales. Habilidad para evaluar datos de laboratorio, radiografias, ecografias, tomografia
computarizada, resonancia magnética, densitometrias, pruebas diagndsticas de medicina nuclear, etc.... Realizar pruebas
funcionales de la marcha, el equilibrio, la fuerza el movimiento y la respuesta neuromuscular. Valoraciéon de estudios
neurofisiolégicos. Técnicas basicas de la terapéutica fisica, manual y de infiltraciones con referencias anatdémicas y
ecoguiadas. Prescripcién y conocimiento basico de ajuste y fabricacion de aparatos ortopédicos, protesis, sillas de ruedas,
aparatos para ayudar a caminar, camas especiales y otro tipo de ayudas técnicas / productos de apoyo. Prescripcidn de las
terapias de rehabilitacidén para su realizacidn por otros profesionales implicados en el proceso de rehabilitacién, asi como
entender y coordinar las pruebas e intervencion de psicélogos y asistentes sociales. Estar familiarizado con la seguridad,
mantenimiento y utilizacion de equipos médicos del laboratorio de pruebas funcionales y de terapia, incluyendo,
diatermia, ultrasonido, fuentes de calor radiante y conductivo, ldser, magnetoterapia, y en general equipos de
electroterapia y electrodiagndstico. Habilidad para disefar estrategias de rehabilitacion que minimicen y prevengan
minusvalias y maximicen independencia funcional con el retorno del paciente a la familia y la comunidad. Experiencia en
planes de terapéuticos educacionales en educacidn sanitaria, logopedia, ergonomia y ergoterapia. Debera tener manejo
tanto en procesos clinicos del dmbito hospitalario como en el de la medicina primaria. Manejo en la prevencién de
accidentes, enfermedades y discapacidad. Rehabilitacion sociosanitaria y asistencia a la dependencia. Experiencia en
sistemas de trabajo multidisciplinar y rehabilitacion de enlace con otras especialidades. Habilidad para coordinar de forma
eficaz y eficiente un equipo interdisciplinar de profesionales de rehabilitacién, entendiendo el papel de cada uno de los
profesionales que intervienen en el proceso asistencial con el fin de conseguir, a través de los objetivos terapéuticos
propuestos, el maximo beneficio para el paciente.

Actividad investigadora y de divulgacién:

Habilidad para usar los recursos disponibles en auto-estudio y ser consciente de la importancia de la educacién médica
continuada para el desarrollo profesional. Demostrar habilidad comunicativa, de forma oral y escrita, para la practica
eficiente de la especialidad a través de exposiciones en sesiones clinicas en la Unidad, en el hospital y en los distintos
cursos, simposios, jornadas y congresos en los que se participe. Tendra conocimientos sobre los principios del estudio
cientifico e investigacion y habilidad para hacer valoraciones de la literatura cientifica. Iniciacién y participacion en los
distintos trabajos de investigacidn que se realicen en la Unidad. Se estimulara a los residentes para realizar la tesis doctoral,
asi como a que colaboren en la publicacién de trabajos en las revistas especializadas. Lograra la capacidad de participar en
programas docentes de la especialidad y mantener competencia clinica a través de la formacion médica continuada.
Conocimientos sobre la gestidn asistencial y sobre los factores socio-econdmicos que afectan la asistencia sanitaria. Seran
conscientes de estar al servicio del discapacitado y educar a la opinidn publica sobre las necesidades del discapacitado y
la prevencion de accidentes. Ejercitar profesionalismo en la practica de la medicina fisica y rehabilitacion y practicar ética
médica, incluyendo habilidad para emplear razonamientos validos para la toma de decisiones.

El médico residente debe entender que su formacidn integral ha de completarse con otros aspectos de vital importancia
para su futuro como especialista. Como médico debe anteponer el bienestar fisico, mental y social del paciente a cualquier
otra consideracion y ser especialmente sensible con los aspectos humanos y principios éticos y legales del ejercicio
profesional. Como clinico cuidara con esmero la relacidn interpersonal médico-paciente asi como la asistencia completa e
integrada del paciente. Como experto en procedimientos diagnédsticos y terapéuticos, debera ser siempre muy objetivo
en el estudio y en los resultados, informara fielmente de los beneficios y riesgos, mantendrd una actitud critica acerca de
la eficacia y coste de los procedimientos y mostrara un constante interés por el autoaprendizaje y perfeccionamiento
profesional continuado. Como epidemidlogo, apreciara el valor de la medicina preventiva y la importancia del seguimiento
de los pacientes y prestard suma atencién a la educacién sanitaria. Como cientifico, debe tomar decisiones sobre la base
de criterios objetivos y de validez contrastada, medicina basada en la evidencia y guias de practica clinica. Como miembro
de un equipo asistencial, deberd mostrar una actitud de colaboracién con otros profesionales de la salud. Como
responsable Ultimo de la aplicacion de los recursos debe entender que estos deben emplearse dentro de los cauces de
una buena gestion clinica.
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El MIR de MFR trabajara conjuntamente con el adjunto que lo tutele en cada momento, asumiendo progresivamente mas
responsabilidad con el paso del tiempo hasta la plena autonomia en los actos, técnicas y decisiones en la etapa final de su
periodo de formacion. El sistema formativo implica una asuncion progresiva de responsabilidades y, por tanto, una
supervision decreciente. El médico residente llevara a cabo dentro del servicio un papel progresivamente mayor desde el
punto de vista asistencial. Este cardcter progresivo de la formacion obliga a especificar diferentes niveles de
responsabilidad en funcidn de las tareas y técnicas a desarrollar por el MIR, con diferentes grados de supervision. La idea
de la supervisién decreciente es también importante para garantizar que el residente progresa y madura en la asuncién
de dichas responsabilidades. La autonomia que el residente practica serd determinada por el jefe de servicio, el tutory el
adjunto responsable en cada momento del residente. El afio de residencia no constituye, por si mismo, el Unico elemento
que determina, de forma automatica, el grado de autonomia y de necesidad de supervision del residente. La formacion
previa del residente (si la tuviera), los procedimientos de evaluacidn formativa u otras condiciones pueden matizarlo o
modificar los niveles de supervisidn y responsabilidad siendo tarea del tutor el hacerlo explicito. En general, se establecen
los siguientes niveles de responsabilidad para las diferentes actividades relacionadas con el MIR:

- Nivel | (responsabilidad minima): El MIR ha visto o ha asistido a determinadas actuaciones de las que sélo tiene
un conocimiento tedrico pero ninguna experiencia. Las actividades son realizadas por el personal especializado
del centro y observadas / asistidas en su ejecucién por el residente.

- Nivel Il (responsabilidad media): EIl MIR realiza actividades directamente bajo la supervisién de un adjunto. El
residente tiene un conocimiento extenso pero no alcanza la suficiente experiencia como para hacer un
diagndstico o un tratamiento completo de forma independiente.

- Nivel Ill (responsabilidad maxima): Las habilidades adquiridas permiten al MIR llevar a cabo actuaciones de
manera independiente, sin necesidad de una tutorizacién directa. Se solicitara supervisién si lo considera
necesario. El residente debe conocer en todo momento la localizacién de un adjunto responsable e informarle.

2.3 ADAPTACION DE LOS OBJETIVOS AL CONTEXTO DEL CENTRO

Los contenidos especificos de formacidn, detallados en el programa de formacion de la especialidad, deben adaptarse a la
realidad de cada centro hospitalario concreto. En el caso de nuestra Unidad de Rehabilitacién y Fisioterapia, al no disponer de
recursos suficientes para una adecuada formacion en rehabilitacion de la lesion medular, rehabilitacién del dafio cerebral y
rehabilitacion infantil los residentes acuden a otros centros a recibir esta formacién.

2.4 PLAN DE ROTACIONES GUIA

La metodologia docente durante el periodo formativo se estructura mediante un sistema de rotacion por diferentes unidades
en el HUFA o en otros centros. Las diversas rotaciones estan encaminadas a conseguir los conocimientos, actitudes y
habilidades que se establecen detalladamente en el programa formativo oficial y en el plan individual de formacién de cada
residente. En cada rotacidn estardn establecidos los objetivos que seran conocidos por el residente, tutor y responsable de la
unidad receptora. Al finalizar la rotacién se realizard una evaluacién directa del grado de cumplimiento de los objetivos
prefijados. La consecucion de todos los objetivos que constituyen el programa formativo se realizard en régimen de
responsabilidad progresiva, con la tutoria de los médicos propios de la Unidad y de forma especial por el jefe y el tutor.

El programa de rotaciones para los MIR de MFR de la Unidad de Rehabilitacién del HUFA es el siguiente:

- Primer afio de residencia (11 meses)
o Unidad de Rehabilitacion HUFA (5 meses)
o Unidad de Reumatologia HUFA (1 mes)
o Unidad de Neurologia HUFA (1 meses)
o Unidad de Cirugia Ortopédica y Traumatologia HUFA (1 meses)
o Unidad de Radiodiagndstico (seccion de patologia musculo-esquelética) HUFA (1 mes)
o Unidad de Rehabilitacion cardiaca HUFA (2 meses)
- Segundo afo de residencia (11 meses)
o Unidad de Rehabilitacion HUFA (8-9 meses)
o Lesién medular. Hospital de Parapléjicos de Toledo (2 meses)
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o Posible rotacién opcional (1 mes)
- Tercer afio de residencia (11 meses)
o Unidad de Rehabilitacion HUFA (8-9 meses)
o Unidad de Dafio Cerebral (Instituto Guttmann de Badalona, CEADAC (Centro de Referencia Estatal de Atencion al
Dafio Cerebral) de Madrid o Instituto San José de Madrid) (1 mes)
o Unidad de Rehabilitacién Infantil (Hospital Universitario Virgen Macarena de Sevilla, Hospital del Nifio Jesus de
Madrid, Unidad de Rehabilitacion Infantil del Hospital La Paz de Madrid o del Hospital Universitario Gregorio
Marafién de Madrid (1 mes)
o Posible rotacién opcional (1 mes)
- Cuarto afio de residencia (11 meses)
o Unidad de Rehabilitacion HUFA, incluyendo 1 mes en U de Suelo pélvico y 1 mes en U de Foniatria (8-9 meses)
o Intervencionismo (1 mes)
o Atencién Primaria (1 mes)
o Posible rotacién opcional (1 mes)

Este programa general y el orden en que se realizan las rotaciones podra ser modificado atendiendo a la disponibilidad de las
distintas unidades docentes y de alguna preferencia del residente, previa aprobacién del tutor y de acuerdo con el jefe de
Unidad. Si se modificase nunca ird en detrimento de aquellas rotaciones consideradas imprescindibles. Se facilitara la
realizacidon de rotaciones en Servicios de Rehabilitacion de centros extranjeros de prestigio a los residentes que estén
interesados.

Los objetivos generales durante el primer afio de residencia en MFR son: toma de contacto y familiarizacién con el concepto,
el campo de accidn, los objetivos, los contenidos y la metodologia de la Rehabilitacién; conocimiento de los componentes, la
estructura, los medios humanos y materiales de la Unidad de Rehabilitacién y Fisioterapia y de los medios técnicos propios del
HUFA; acercamiento inicial y basico al modo de realizar la historia clinica en Rehabilitacion, la exploracion fisica y funcional, el
enfoque diagndstico y terapéutico de los pacientes mas habitualmente atendidos en consultas externas de Rehabilitacion y en
el drea de hospitalizacion con especial atencidn a la patologia de la inmovilidad, el encamamiento y el desacondicionamiento
fisico; participacion del trabajo en equipo con el resto de los componentes de la Unidad y en la coordinacién con otras
especialidades, conocimiento de las técnicas bdsicas de tratamiento de la especialidad; rotacion por diversas especialidades
médicas y quirudrgicas, para conocer los mecanismos fisiopatolégicos de las enfermedades mds habitualmente tratadas en
Rehabilitacién, y por radiodiagndstico para conocer las pruebas diagndsticas mads relacionadas con la MFR para profundizar en
el conocimiento de las patologias.

Los objetivos generales durante el segundo y tercer afio de residencia son el estudio progresivo de las patologias y de su
diagndstico y su tratamiento en Rehabilitacidon profundizando en las ciencias basicas en las que se sustenta la especialidad.
Farmacologia e intervencionismo en Rehabilitacion. Realizacién de informes clinicos para facilitar la continuacién del
tratamiento rehabilitador en otros niveles sanitarios o en otros centros. Informacién al paciente y a familiares. Valoracién y
prondstico funcional del paciente. Valoracién de la discapacidad. Indicaciéon y conocimiento tedrico y practico de las técnicas
terapéuticas especificas de la especialidad: cinesiterapia, programas de ejercicios, electroterapia, termoterapia, medicina
ortopédica y manual, terapia ocupacional, dispositivos ortopédicos (protesis, ortesis y ayudas técnicas)... En el tercer afo se
abordaran pacientes con mayor complejidad (amputados, linfedema...) y, especificamente, los métodos diagndsticos y
terapéuticos habituales para la rehabilitacién de los pacientes con dafio cerebral, con lesién medular aguda y crénica de
diferente etiologia y la rehabilitacidon neuro-ortopédica infantil, asi como la prevencién y el tratamiento de las complicaciones
en este tipo de pacientes.

Los objetivos generales durante el cuarto afio de residencia en MFR son profundizar y completar los conocimientos adquiridos
a lo largo de los afos previos poniendo en practica, con mayor autonomia, sus habilidades clinicas y participar en actividades
docentes e investigadoras. Elaboracion de protocolos de tratamiento o guias clinicas. Conocimiento de las indicaciones y de
los programas de tratamiento de rehabilitacion en pacientes con afecciones cardiorrespiratorias y en patologia del lenguaje,
del habla y de la voz y del suelo pélvico. Se pretende lograr la cualificaciéon progresiva para la asuncidén creciente de
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responsabilidades en el manejo de todo tipo de pacientes de una Unidad de Rehabilitacién de cara al futuro trabajo como
especialista auténomo.

Los objetivos especificos de cada rotacidn realizada son los siguientes:

- Medicina Fisica y Rehabilitacién (Residente de primer afio). Identificar las caracteristicas y peculiaridades de la especialidad
y familiarizarse con los componentes, la estructura, los recursos y los medios técnicos propios de una Unidad de
Rehabilitacién. Realizar una historia clinica de calidad en rehabilitacidn incluyendo la anamnesis, la exploracion fisica,
funcional y social y orientar el enfoque diagnéstico y terapéutico de pacientes sin especial complejidad de los mas
habitualmente atendidos en consultas externas. Realizar una historia clinica de calidad de pacientes de baja complejidad
ingresados en la Unidad de Traumatologia y pacientes con desacondicionamiento fisico para los que se solicita valoracién
por nuestra Unidad. Indicaciones y contraindicaciones de los principales agentes terapéuticos propios de la especialidad.
Participar de forma activa en las sesiones de la Unidad.

- Reumatologia. Realizar una historia clinica de calidad orientada al diagndstico y al tratamiento de los pacientes con las
afecciones reumaticas mas frecuentes (artritis reumatoide, artrosis, espondiloartropatias, osteoporosis, fibromialgia,
patologia de partes blandas). Aplicar apropiadamente los criterios para solicitar las pruebas complementarias mas
frecuentes en Reumatologia. Interpretar analiticas y pruebas de imagen. Realizar con seguridad infiltraciones de partes
blandas, intraarticulares y artrocentesis. Manejar tratamientos especificos (corticoides, medicamentos para la
osteoporosis, inmunosupresores y las terapias bioldgicas) y conocer sus indicaciones, contraindicaciones y efectos
adversos.

- Neurologia. Realizar una historia clinica de calidad en pacientes hospitalizados y en pacientes atendidos en consultas
externas con enfermedades neuroldgicas que habitualmente producen discapacidad (ictus, demencias, enfermedad de
Parkinson y otras alteraciones del movimiento, enfermedades desmielinizantes, enfermedades del sistema nervioso
periférico...) incluyendo anamnesis, examen fisico y solicitud de pruebas complementarias. Conocer e identificar los
déficits neuroldgicos y su repercusion funcional. Conocer las indicaciones y la interpretacidén de pruebas complementarias,
de imagen (TC, RM) y neurofisiolégicas (ENG-EMG, PESS). Conocer el funcionamiento de una Unidad de Ictus, los criterios
para activar el cddigo ictus y las opciones de tratamiento en esta fase, las indicaciones de fibrinolisis y de técnicas
intervencionistas. Manejar el tratamiento farmacoldgico de los principales trastornos neurolégicos que producen
limitacion funcional. Tratar adecuadamente la espasticidad incluyendo las técnicas de infiltracidon con toxina botulinica.

- Cirugia Ortopédica y Traumatologia. Realizar una historia clinica basica de calidad orientada al enfoque diagndstico y
terapéutico de los pacientes mas habitualmente atendidos en consultas externas (fracturas, luxaciones, lesiones
traumaticas de partes blandas, alteraciones ortopédicas). Conocer las indicaciones quirurgicas y los principios basicos de
las técnicas quirurgicas mas habituales en traumatologia y ortopedia. Conocer los cuidados postoperatorios basicos de los
pacientes intervenidos. Conocer los criterios de derivacion a Traumatologia. Reconocer las complicaciones mas habituales
de la patologia traumatica y ortopédica mas frecuente en funcion de los tratamientos instaurados. Conocer su prevencion
y tratamientos. Realizar el diagndstico de la consolidacién de fracturas. Conocer los criterios de estabilidad de las
osteosintesis y tiempos de descarga. Participar activamente en las sesiones clinicas de la Unidad.

- Radiodiagndstico musculo-esquelético. Adquirir conocimientos sobre los fundamentos bdsicos, las caracteristicas, las
indicaciones y la interpretacidon de las pruebas de imagen mas habituales en el diagndstico de patologia del aparato
locomotor (radiografias simples, ecografias, TAC y RM). Conocer y realizar las técnicas basicas de la ecografia musculo-
esquelética. Participar en técnicas intervencionistas sencillas (puncion lavado de calcificaciones, infiltraciones eco-
guiadas). Informar pruebas de imagen. Participar activamente en las sesiones de la Unidad.

- Rehabilitacidn cardiaca. Realiza una valoracién clinica y funcional del paciente con patologia cardiaca de bajo, medio y
alto riesgo, estableciendo las necesidades de tratamiento rehabilitador. Conoce e interpreta las pruebas complementarias
realizadas para valoracién de dichos pacientes: electrocardiografia, ergoespirometria, pruebas de esfuerzo... Conoce las
indicaciones, beneficios y contraindicaciones del ejercicio en pacientes cardidpatas y sabe indicar la intensidad de ejercicio

Codigo DCC-D-032 . - - )
= Propiedad del Hospital Universitario Fundacién Alcorcén Red

Version 01.2 Prohibida su reproduccién total o parcial sin autorizacion —

Fecha vigor 14/03/2024 S P P @_'_ HsH

Pégina 15 de 20 press. Hoepitaies gin Huma

La Unica version valida de este documento es la incluida en la red informatica del Hospital Universitario Fundacién Alcorcdn. Antes de utilizar una copia impresa, asegurese de que es la version vigente



‘J“m Hospital quyerﬁifar'm ;
vare FUNAacion Alcorcon

ITINERARIO FORMATIVO DE MEDICINA
FiSICA Y REHABILITACION
DCC-D-032

para cada paciente. Conoce las diferentes fases de un programa de rehabilitacion cardiaca en pacientes con diferente
riesgo y las distintas opciones de trabajo aerdbico.

Medicina Fisica y Rehabilitacién (Residente de segundo afio). Realizar una historia clinica de calidad en rehabilitacién
incluyendo la anamnesis, la exploracién fisica, funcional y social efectuando el enfoque diagndstico y terapéutico de
pacientes sin especial complejidad, mas habitualmente atendidos en consultas externas Realizar una historia clinica de
calidad en rehabilitacién incluyendo la anamnesis, la exploracidn fisica, funcional y social y orientar el enfoque diagndstico
y terapéutico de pacientes de complejidad moderada, mas habitualmente atendidos en consultas externas. Realizar una
historia clinica de calidad de pacientes de complejidad moderada ingresados en la Unidad de Traumatologia, de pacientes
con desacondicionamiento fisico y de otros pacientes hospitalizados en diferentes Unidades incluyendo realizacion de
informes. Manejar de manera apropiada el tratamiento farmacoldgico mas habitual en Rehabilitacion incluyendo las
infiltraciones de partes blandas mds comunes. Conocer las indicaciones de tratamiento en terapia ocupacional. Valorar y
tratar a pacientes con discapacidad. Participar de forma activa en las sesiones de la Unidad.

Lesién medular. Conocer las distintas causas y niveles de lesién medular y su pronéstico funcional. Realizar una historia
clinica (anamnesis y examen fisico) de calidad a los pacientes con lesion medular, pediatricos y adultos, de diferentes
niveles y utilizar escalas de valoracion funcional. Planificar el tratamiento farmacolégico y rehabilitador (fisioterapia,
terapia ocupacional y dispositivos ortopédicos) de los pacientes con distintos niveles de lesion medular. Adquirir
conocimientos sobre las peculiaridades, y los tratamientos, de la funcién respiratoria, sistemas de alimentacién vy
eliminacién intestinal, vejiga neurdgena, espasticidad, funcién sexual y fertilidad del paciente con lesién medular.
Prevenir, detectar y tratar las complicaciones del paciente con lesion medular. Adquirir habilidades comunicativas para
dar informacién sobre el tratamiento y el pronéstico al paciente y a los familiares.

Medicina Fisica y Rehabilitaciéon (Residente de tercer afo). Realizar una historia clinica de calidad en rehabilitacion
incluyendo la anamnesis, la exploracion fisica, funcional y social y orientar el enfoque diagndstico y terapéutico de
pacientes de complejidad alta (linfedema, amputados), mas habitualmente atendidos en consultas externas. Realizar una
historia clinica de calidad en rehabilitacién incluyendo la anamnesis, la exploracion fisica, funcional y social efectuando el
enfoque diagndstico y terapéutico de pacientes de complejidad moderada, mas habitualmente atendidos en consultas
externas. Realizar una historia clinica de calidad de pacientes de complejidad alta ingresados en la Unidad de
Traumatologia, de pacientes con desacondicionamiento fisico y de otros pacientes hospitalizados en diferentes Unidades
incluyendo realizacién de informes. Conocer los distintos tipos de protesis, ortesis y ayudas técnicas y sus indicaciones.
Participar de forma activa en las sesiones de la Unidad.

Dafio cerebral. Conocer las distintas causas de dafio cerebral (congénitas y adquiridas) y su prondstico funcional. Realizar
una historia clinica (anamnesis y examen fisico) de calidad a los pacientes con dafio cerebral, pediatricos y adultos, y utilizar
escalas de valoraciéon funcional. Realizar una evaluacién neuropsicoldgica, de los déficits cognitivos y de la discapacidad.
Planificar el tratamiento farmacolédgico y rehabilitador (fisioterapia, terapia ocupacional, logopedia y dispositivos
ortopédicos) de los pacientes con dafio cerebral. Prevenir, detectar y tratar las complicaciones del paciente con dafio
cerebral. Adquirir habilidades comunicativas para dar informacidn sobre el tratamiento y el prondstico al paciente y a los
familiares.

Rehabilitacidn infantil. Conocer el desarrollo del nifio normal y patoldgico. Realizar una historia clinica (anamnesis y
examen fisico) de calidad a los pacientes con las patologias mas habituales en una consulta externa de rehabilitacion
infantil (neuromotoras, ortopédicas y del desarrollo) y utilizar escalas de valoracion funcional. Identificar a nifios con
necesidad de atencidon temprana y estimulacién precoz. Planificar el tratamiento rehabilitador (fisioterapia, terapia
ocupacional, logopedia y dispositivos ortopédicos). Orientar sobre mecanismos de insercidn escolar. Adquirir habilidades
comunicativas para dar informacion sobre el tratamiento y el prondstico a los familiares.
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Medicina Fisica y Rehabilitacion (Residente de cuarto afio). Realizar una historia clinica de calidad en rehabilitacion
incluyendo la anamnesis, la exploracién fisica, funcional y social efectuando el enfoque diagndstico y terapéutico de
pacientes de complejidad alta, mas habitualmente atendidos en consultas externas. Profundizar en las competencias
adquiridas en los afios previos y aumentar el grado de autonomia en la atencidn a los pacientes. Completar la formacion
en las patologias menos habituales en Rehabilitacion. Participar de forma activa en la elaboracién de protocolos de la
Unidad. Participar de forma activa en las sesiones de la Unidad.

Suelo pélvico. Conocer las distintas causas de incontinencia esfinteriana (urinaria y fecal), sus tipos y su fisiopatologia.
Realizar una historia clinica (anamnesis y examen fisico) de calidad y utilizar escalas de valoracion funcional. Interpretar
adecuadamente los estudios urodindmicos. Planificar el tratamiento farmacoldgico y rehabilitador (fisioterapia y
dispositivos complementarios) de los pacientes. Conocer las indicaciones y los tratamientos quirdrgicos mas habituales.

Foniatria. Conocer las patologias de la voz mas frecuentes: disfonia, afonia, laringuectomia. Conocer las alteraciones en la
adquisicién del lenguaje: retraso, trastorno o disfasia. Conocer las patologias de la pronunciacidon mas frecuentes: disartria,
dislalia, disglosia. Conocer las patologias de la fluidez del habla mas frecuentes: disfemia o tartamudez. Conocer las
patologias de la lectura y/o escritura mas frecuentes: dislexia, disgrafia. Conocer las patologias del lenguaje expresivo y/o
comprensivo mas frecuentes: afasias. Conocer las patologias de la respiracién, succién, masticacién y deglucion mas
frecuentes: terapia miofuncional.

Unidad de Dolor / Intervencionismo. Conocer los aspectos basicos del dolor: tipos de dolor y mecanismos implicados en la
transmision-modulacién del dolor y los principios de la analgesia y del manejo multidisciplinar del paciente con dolor
crénico. Realizar una historia clinica de calidad a los pacientes con dolor crénico de causa musculo-esquelética y
neuroldgica mas habituales en las consultas externas de una Unidad del Dolor. Utilizar escalas de valoracién del dolor.
Profundizar en el tratamiento farmacoldgico del dolor crénico (analgésicos no opioides, opioides y coadyuvantes). Conocer
las indicaciones y los tratamientos especificos realizados de forma ambulatoria en una Unidad del Dolor (infiltraciones de
puntos gatillo, peri-intraarticulares y epidurales, bloqueos nerviosos, radiofrecuencia...

Atencién Primaria. Conocimiento del funcionamiento del Centro de Salud. Manejo del paciente con patologias susceptibles
de Rehabilitacién en Atencidn Primaria.

Mutua Laboral. Conocer las caracteristicas de las principales enfermedades laborales y/o accidentes de trabajo. Realizar
una historia clinica de calidad, de forma adecuada y orientada al enfoque diagndstico y terapéutico de los pacientes, mas
habitualmente atendidos en consultas de una Mutua Laboral, especialmente en lo referente al control de los tiempos de
baja, al tratamiento multidisciplinar y al manejo de las secuelas. Realizar una adecuada prescripcidn (segin edad, etiologia
y nivel) y chequeo de las prétesis para amputados de miembros superiores e inferiores. Conocer los distintos tipos de
clasificacion de incapacidad permanente (IPP, IPT, IPA, Gl) Detectar y valorar en consulta posibles casos de simulacion.
Adquirir conocimientos sobre tipos e indicaciones de pruebas biomecanicas.

Medicina deportiva. Conocimientos para la valoracion de la aptitud deportiva. Conocimientos para la valoracién del
rendimiento deportivo (valoracion aerdbica, de la fuerza muscular). Conocimientos de la lesidon deportiva, diagnéstico
clinico y de imagen y prescripcion de tratamiento y planificacién del retorno al entrenamiento. Conocimiento en actividad
fisica y deportiva y lesiones en el nifio, en el adulto de edad media y en la tercera edad. Programas de rehabilitacién.
Conocimientos para la valoracidn del deporte y actividad fisica en las personas discapacitadas y programas de adaptacién
y reintegracién por el deporte. Conocimientos para desarrollar programas de ejercicio fisico en pacientes con
enfermedades crénicas.

Prétesis y ortesis. Adquirir los conocimientos basicos (materiales, caracteristicas técnicas, modo de elaboracién vy
adaptacion) sobre las caracteristicas de los dispositivos ortopédicos mas habitualmente utilizados para tratar patologias
musculo-esqueléticas y neuroldgicas. Realizar una adecuada prescripcidn y chequeo de las ortesis mas empleadas, tanto
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a nivel de columna como de segmentos periféricos. Realizar una adecuada prescripcidn (seguin edad, etiologia y nivel) y

chequeo de las proétesis para amputados de miembros superiores e inferiores. Realizar una adecuada prescripcion y
chequeo de las principales ayudas técnicas. Participar activamente en las sesiones de la Unidad.

2.5 GUARDIAS

Los MIR de MFR realizaran guardias de presencia fisica, con caracter formativo, en la Unidad de Urgencias. Durante los primeros
cuatro meses del periodo de residencia se realizardn en el Circuito de Medicina y a partir de entonces se efectuaran en el
Circuito de Traumatologia. El objetivo en los primeros cuatro meses sera adquirir una visién general del diagnéstico y del
tratamiento del paciente con patologia médica en el area de Urgencias (Manejar adecuadamente los pacientes con
enfermedad médica aguda realizando una historia clinica de calidad y una exploracién fisica detallada y dirigida y solicitando
las pruebas oportunas para cada caso. Detectar los pacientes con mayor gravedad clinica y priorizar su atencion adelantandose
a posibles desenlaces. Realizar correctamente los procedimientos diagndsticos y terapéuticos mas frecuentes en Urgencias.
Realizar una reanimacién cardiopulmonar bdsica y avanzada de forma correcta. Activar adecuadamente el cédigo ictus y el
cédigo infarto, asi como los protocolos de actuacién del hospital en Urgencias. Adquirir las habilidades comunicativas
necesarias para dar informacion clinica, a pacientes y familiares, de forma clara y concisa. Manejar adecuadamente situaciones
conflictivas. Trasmitir adecuadamente la informacion de forma sistematizada en las transiciones asistenciales (pase de guardia,
ingresos en hospitalizacion o en otras unidades) velando por la seguridad del paciente. Trabajar en equipo con distintos
profesionales y distintos especialistas logrando el mayor beneficio para el paciente.) El objetivo en las guardias de
Traumatologia sera profundizar en el diagnédstico y tratamiento conservador de la patologia urgente traumatica del sistema
musculo-esquelético en el area de Urgencias asi como en las indicaciones quirudrgicas, en los criterios de ingreso hospitalario
en dicha patologia y en los cuidados médicos generales de estos pacientes (Manejar adecuadamente los pacientes con
patologia traumatica urgente del aparato locomotor realizando una historia clinica rapida pero de calidad y una exploracion
fisica basica y dirigida descartar patologia urgente, solicitando las pruebas oportunas para cada caso. Detectar los pacientes
con mayor gravedad clinica y priorizar su atencidon adelantandose a posibles desenlaces. Realizar correctamente los
procedimientos diagndsticos y terapéuticos mas frecuentes en Urgencias de Traumatologia Activar adecuadamente los
protocolos de actuacidon en Urgencias de Traumatologia, incluyendo el manejo de los pacientes criticos con patologia
traumdtica aguda asociada. Adquirir las habilidades comunicativas necesarias para dar informacién clinica, a pacientes y
familiares, de forma clara y concisa. Manejar adecuadamente situaciones conflictivas. Trasmitir adecuadamente la informacion
de forma sistematizada en las transiciones asistenciales (pase de guardia, ingresos en hospitalizacidén) velando por la seguridad
del paciente. Trabajar en equipo con distintos profesionales y distintos especialistas logrando el mayor beneficio para el
paciente.) Durante los cuatro afios de formacién efectuaran un maximo de 5 guardias mensuales, exceptuando el mes de
vacaciones, con libranza al dia siguiente de la guardia (después de participar en la sesion clinica de presentacion de los
pacientes valorados en la guardia). Realizaran un total de unas 55 guardias al afio. El grado de supervisién variara en funcion
de su afio de residencia (directa en el primer afio y de forma decreciente después) y siempre siguiendo las recomendaciones
del Protocolo de Supervisidon del Residente del Hospital. En las rotaciones externas realizadas en otros hospitales se podran
realizar 5 guardias mensuales para complementar la formacién en los casos que sea aconsejable (Hospital de Parapléjicos de
Toledo, Instituto Guttmann de Badalona...).

3. ACTIVIDADES DOCENTES

El MIR de MFR debe asistir y participar progresivamente de forma cada vez mas activa en el desarrollo de las sesiones clinicas,
tanto en las Generales del Hospital como las sesiones propias de la Unidad de Rehabilitacién y Fisioterapia. Durante su periodo
de rotacién participard en las sesiones de las unidades por las que rote y también en momentos puntuales en otras sesiones
clinicas realizadas en otras Unidades. Asimismo, debe tener asistencia a cursos de formacién transversal, los establecidos de
forma obligatoria por la Comisién de Docencia, y a cursos especificos.
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3.1 SESIONES DE LA UNIDAD

En la Unidad de Rehabilitacidn y Fisioterapia del HUFA se realizan:

- Reuniodn interna de todos los miembros de la Unidad. Su periodicidad es variable segin necesidad y su finalidad es
habitualmente organizativa y de gestion.

- Sesiones clinicas de residentes para la valoraciéon de casos clinicos complejos o para presentacion de sesiones clinicas,
bibliograficas o tedricas con temas previamente establecidos. Su periodicidad es semanal sin perjuicio de que alguna
semana pueda programarse alguna sesion adicional.

- Sesiones de incidentes criticos de residentes. Su periodicidad es de una al mes.

Los MIR de Rehabilitacion participan en las sesiones clinicas de Cirugia Ortopédica y Traumatologia el dia que salen de guardia,
en las de otras Unidades por las que se encuentren rotando en ese momento y también, en momentos puntuales, en las de
otras Unidades en las que se presenten contenidos de interés rehabilitador. Asimismo, asisten y participan activamente en los
seminarios practicos dirigidos a los alumnos de sexto curso de medicina de la Universidad Rey Juan Carlos que acuden a nuestra
Unidad a realizar practicas clinicas, desde el curso 2010-2011. También asisten a clases tedricas y practicas impartidas por los
miembros de la Unidad en el campus de Alcorcdn de la Universidad Rey Juan Carlos en la asignatura Principios de Medicina
Fisica y Rehabilitacion (tercero de medicina) y en diversas asignaturas de los grados de Fisioterapia y de Terapia Ocupacional.

3.2 SESIONES GENERALES

La Unidad de Rehabilitacion del HUFA participa de forma activa, asistiendo o presentando la sesién cuando le corresponde, en
las sesiones clinicas hospitalarias. Las sesiones se realizan quincenalmente, el primer y el tercer miércoles de cada mes.

3.3 CURSOS DE FORMACION COMUN COMPLEMENTARIA PARA RESIDENTES

La Comision de Docencia del HUFA y la Comunidad de Madrid organizan cursos de formacion complementaria de asistencia
obligatoria para todos los residentes de MFR que se realizan a lo largo de los 4 afios de formacién en la especialidad.

3.4 CONGRESOS Y JORNADAS

El MIR de MFR debera realizar diversos cursos y asistir a congresos y jornadas que se consideran fundamentales para su
formacién como especialista. Cada MIR debera expresar al tutor de residentes, con antelacion suficiente, su interés en asistir
a reuniones cientificas para que se pueda decidir, en funcion de su interés formativo y de las necesidades asistenciales de la
Unidad, su autorizacion o no.

Entre las reuniones cientificas especialmente recomendables se encuentran las siguientes:
- Congreso nacional anual de la Sociedad Espafiola de Rehabilitacion y Medicina Fisica (SERMEF)
- Reuniones anuales de la Sociedad Centro de Rehabilitacién y Medicina Fisica

- Curso de Evidencia Cientifica en Rehabilitacién y Medicina Fisica (EVIGRA). Hospital Universitario Virgen de las
Nieves (Granada). Se celebra cada dos afios.

- Curso tedrico-practico de actualizacidn en protesis y ortesis. Hospital Universitario Virgen de las Nieves (Granada).
Se celebra cada dos afios.

- Cursos tedrico-practicos, anuales, de SORECAR (Sociedad Espafiola de Rehabilitacion Cardio-respiratoria).

No obstante, es muy frecuente que en los Servicios de Rehabilitacién de diversos hospitales de la Comunidad de Madrid se
organicen jornadas o cursos con diferente temdtica a lo largo del periodo de formacién de los MIR de MFR. También se
organizan reuniones cientificas y cursos anuales sobre medicina manual, neuro-rehabilitacidn, rehabilitacién infantil, patologia
vestibular, patologia del suelo pélvico, rehabilitacion respiratoria... En cada caso se valorara la conveniencia de asistir segun la
necesidad formativa de cada residente.
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3.5 FORMACION EN INVESTIGACION Y PUBLICACIONES

El MIR de MFR realizara, dentro de plan transversal de formacion del hospital, los cursos de formacién basica en Metodologia
de la Investigacidn, Estadistica y Lectura Critica de articulos, asi como en aquellos otros que se consideren necesarios para
completar su formacién metodoldgica. Participara en las actividades de investigacién y publicaciones de la Unidad y de las
unidades por las que rote. Deberd realizar un trabajo de investigacidon anual segun el documento “Edades de Investigacidon”
aprobado por la Comisidon de Docencia vy al final de la residencia tener publicado o remitido a publicacién un articulo original.

4. TUTORIA
4.1 ORGANIZACION

La tutoria se realiza por el tutor, encargado de organizar el calendario de rotaciones dentro de la Unidad, en otras unidades
hospitalarias y las rotaciones externas, organizar las rotaciones de los residentes de otras especialidades que rotan por la
Unidad, indicar los cursos, congresos y jornadas cientificas a los que deben asistir y programar las sesiones de los residentes.
Todos los demas facultativos especialistas de la Unidad participan activamente en las actividades de la tutoria.

4.2 REUNIONES

Se planificaran reuniones con los residentes con la frecuencia que se necesite para analizar problemas formativos o
asistenciales.

4.3 ENTREVISTA ESTRUCTURADA

A lo largo del afio se planificaran al menos cuatro entrevistas estructuradas con cada residente para verificar la adquisicion de
competencias y para detectar déficits y poder poner mecanismos para resolverlos. Se trata de un momento de autorreflexién
del residente sobre su proceso de aprendizaje.

4.4 EVALUACION DEL RESIDENTE

Se realizard una evaluacion continua, sumativa y formativa a lo largo de todo el periodo de residencia, basada en competencias
y de acuerdo con las directrices establecidas por el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. El residente de MFR
serd evaluado por los médicos responsables directos en cada periodo de rotacidn y por el tutor utilizando la plataforma
SEASALT. Se valorara, entre otros aspectos, la adquisicion de conocimientos tedricos y habilidades practicas durante cada
periodo. Ademas, se tendrd en cuenta su destreza al realizar la historia clinica, exploracién, indicacion e interpretacion de
pruebas complementarias y la elaboracién de un diagndstico y un plan de tratamiento. Se revisara la calidad de los informes
realizados y de las sesiones impartidas, asi como su destreza a la hora de realizar busquedas bibliograficas y analizar las
evidencias encontradas. Se revisardn los trabajos de investigacion realizados y publicados y su conocimiento en metodologia
de la investigacion.

La evaluacién constard de: - hojas de evaluaciéon de cada rotacién realizada y hoja de evaluacidon anual, - entrevistas
estructuradas, - memoria anual del residente, - informe del tutor
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