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1. RECURSOS Y ACTIVIDADES DEL SERVICIO

1.1. Introduccién

El Servicio de Nefrologia fue creado en el afio 1988. La formacién de médicos
residentes comenzo en el afio 2003.

Actualmente tiene una capacidad docente de 1 residente por ano, (4 en total)
segun la resolucion del Ministerio de Educacién Deporte y Cultura del 8 de

marzo de 1986.

1.2. Resumen de la actividad asistencial, docente e

investigadora del ultimo afno (2006)

1.- DIALISIS
1.1.- Hemodialisis de cronicos
Numero total de dialisis: 8471
Numero medio de pacientes: 54.3

Ingresos: 49

Pacientes ingresados: 30

% Pacientes ingresados: 55

Numero medio de ingresos por paciente: 1.6
Estancia media: 9.0

Estancias generadas: 443

Altas en programa: 26

Pacientes nuevos: 13
Transferidos de DPCA: 4
Transferidos de Torrején: 9
Transferidos de otros hospitales: 3

Bajas totales en programa: 28
Mortalidad: 9

% Mortalidad: 17

Pacientes transplantados: 7
% Transplantes: 13
Transferidos a DPCA:3
Traslados a Torrejon: 8
Traslado a otros Centros: 1
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1.2.- Dialisis peritoneal en pacientes cronicos

Numero total de pacientes: 49

Numero medio de pacientes: 26
Alcala: 20
Guadalajara: 6
DPCA: 14
DPA: 12

Numero final de pacientes: 23
Alcala: 23 (DPCA 12, DPA 11)
Guadalajara: 6 (DPCA 4, DPA 2)
DPCA: 21
DPA: 12

Ingresos: 5

Pacientes ingresados: 2

% Pacientes ingresados: 7.6

Numero medio de ingresos por paciente: 2.5
Estancia media: 11.4

Estancias generadas: 57

Altas en programa: 16
Pacientes nuevos: 13
Transferidos de HDP: 3

Bajas totales en programa: 18
Mortalidad: 1

% Mortalidad: 4

Pacientes transplantados: 5
% Pacientes transplantados: 19
Transferidos a HDP: 4
Traslados: 8 (Guadalajara:7)
Catéteres colocados: 21
Catéteres retirados: 8

1.3.- Didlisis en pacientes agudos
Numero total de dialisis de agudos: 464
Numero de hemodidlisis en pacientes agudos: 344
Numero de pacientes agudos: 53
Numero medio de dialisis en pacientes agudos: 6.4
Numero de dialisis en cronicos agudizados: 120
Numero de crénicos agudizados: 31
Numero medio de dialisis en cronicos agudizados: 3.8
1.4.- Hemodialisis en Centro periférico
Numero total de dialisis: 4069
Numero medio de pacientes: 26.0
Mortalidad: 4
% Mortalidad: 15
Pacientes transplantados: 1
% Pacientes transplantados: 4
Ingresos: 11
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2.- CONSULTA EXTERNA
2.1.- Consulta general
Pacientes totales: 5319
Pacientes nuevos: 817
Revisiones: 4502
Revisiones/Nuevos: 5.5

2.3.- Consulta predialisis
Numero medio de pacientes: 18
Numero de consultas médicas: 161
Numero de consultas de enfermeria: 152
Numero de pacientes nuevos evaluados por enfermeria: 27
Numero de revisiones realizadas por enfermeria. 47
Numero de FAV revisadas por enfermeria: 61
Preoperatorias: 13

2.4.- Consulta postransplante
Numero medio de pacientes: 53
Numero de consultas: 126

3.- PACIENTES INGRESADOS
Pacientes propios: 201
Estancias totales generadas: 1511
Estancia media global pacientes propios: 7.52
Mortalidad: 14
% mortalidad: 6.97
Biopsias: 33

PICs: 237
Seguimiento PICs: 1436
Tiempo seguimiento medio PICs: 6.0

ACTIVIDAD DOCENTE DE LA SECCION
1.- Docencia médicos
1.1.- Docencia interna de la Seccion
Sesiones generales de Nefrologia: 41
Sesiones de dialisis: (conjuntas con enfermeria): 3
Sesiones bibliograficas/seminarios: 32
1.2.- Docencia de pregrado
Programa de Inmunologia de 2° curso
Programa de Patologia General de 3er curso
Programa de Patologia Médica (Nefrologia) de 5° curso.
Programa de Medicina Clinica de 6° curso
Clases practicas estudiantes 3er curso.
Clases practicas estudiantes de 5° curso.
Profesores Asociados: D. Rodriguez Puyol
P. de Sequera Ortiz
M.F. Moreno Barrio
1.3.- Docencia de postgrado
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Acreditacion para formar Residentes de Nefrologia
Formacion de otros Residentes del Hospital.
2.- Docencia A.T.S. y Auxiliares de enfermeria
Asistencia al Congreso Nacional de la SEDEN.
Presentacion en el congreso nacional de la SEDEN
Asistencia jornadas Zona Centro DPCA
Formacion de estudiantes de enfermeria.

ACTIVIDAD INVESTIGADORA DE LA SECCION

Publicaciones en revistas biomédicas

"The leukocyte-endothelial cell interactions are modulated by
extracellular matrix proteins”. MP Ruiz, G. Pérez Rivero, M. Rodriguez Puyol,
D. Rodriguez Puyol, ML. Diez Marqués. Cell Physiol Biochem Vol.: 17 Pag.
221-232, 2006

“Arginine-glycine-asparagine  (RGD)-containing polypeptide control
vascular relaxation by increasing soluble guanylate cyclise”. M. L. Diez-
Marqués, M.P. Ruiz Torres, S. Ldépez, M. Saura, M. Rodriguez-Puyol, D.
Rodriguez Puyol. Cardiovascular Research. Vol. 69 Pag. 359- 369, 2006

“Mice deficient in telomerase activity develop hypertension because of an
excess of endothelin production”. Pérez Rivero G., Ruiz Torres MP., Rivas
Elena JV., Jerkic M., Diez Marqués ML., Lépez Novoa JM., Blasco MA,
Rodriguez Puyol D. Ed. Circulation Vol.114 P4g.309-317, 2006

‘Role of activator protein-1 in the effect of arginine-glycine-aspartic acid
containing peptides on transforming growth factor-g 1”. M. P. Ruiz-Torres, G.
Pérez-Rivero, M. L. Diez-Marques, M. Griera, R. Ortega, M. Rodriguez-Puyol,
D. Rodriguez Puyol. Edit.Inter. Journal of Biochemistry and Cell Biology. Vol.39
Pag.133-145, 2006

Participacion en congresos o simposiums nacionales

“Cuantificacion de las calcificaciones coronarias con TC multicorte en
pacientes en hemodialisis”. C. Alvarez Sanz, H. Bouriach, I. Arribas Gémez, E.
Fraile Moreno, D. Rodriguez Puyol, P. de Sequera Ortiz. XXVIII Congreso
Nacional de la SERAM / XXIII Congreso Interamericano de Radiologia CIR .
Pag.310. Zaragoza, 2006.

“‘Exploracién cardiaca mediante TC multicorte”. Haydeé Cobos-Vega,
Tania Padilla, Javier Guerra, Fernando Haro, Diego Rodriguez, Juan Carlos
Cevallos. XXVIII Congreso Nacional de la SERAM / XXIII Congreso
Interamericano de Radiologia CIR . Zaragoza (pp. 310).2006. P. de Sequera
Ortiz , Martinez P., Bouarich H., Ruano P. Arribas |., D. Rodriguez Puyol. Il
Reunién de la Sociedad Madrilefia de Nefrologia. Pag. 67.Madrid, 2006.

“Puede el acido urico favorecer las calcificaciones coronarias”.Bouarich
H., Ruano P., Martinez P., Arribas |., Fraile E., D. Rodriguez Puyol, De Sequera
P.1l Reunién de la Sociedad Madrilefia de Nefrologia. Pag. 41.Madrid, 2006

Tesis doctorales

"Envejecimiento renal y vascular: Importancia del acortamiento de los
teldmeros y mecanismos implicados". Gema Pérez Rivero. Director: D. Rodriguez
Puyol. Facultad de Farmacia de la Universidad de Alcala, 2006.
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Cursos impartidos
“Alteraciones hidroelectroliticas y del equilibrio acido-base” Directora del
curso: P. de Sequera. Secciéon de Nefrologia, HUPA. Madrid, 2006.

Proyectos de investigacién concluidos.

“Estudios en animales transgénicos que sobreexpresan catalasa.
Importancia del peroxido de hidrégeno en la disfuncién vascular y renal del
envejecimiento y de la hipertension arterial”. GR/SAL/0320/2004. Comunidad
Autéonoma de Madrid. Desde 2005 hasta 2006. |.P.: Diego Rodriguez Puyol

Proyectos de investigacion en ejecucion.

“Matriz extracelular y regulacion del tono vascular y de la funcion renal.
Papel modulador de péptidos con la secuencia arginina glicina-asparagina
(RGD)”. SAF 2004-07845-C02-2. Ministerio de Ciencia y Tecnologia. 120.000
euros. Desde 2004 hasta 2007. I.P.: Diego Rodriguez Puyol

“Valor prondstico de las calcificaciones coronarias estudiadas mediante
TAC helicoidal multicorte en pacientes con IRC”. Pl 052630. Fondo de
Investigaciones Sanitarias. |.P.: Patricia de Sequera Ortiz

‘Importancia del enzima conversor de la endotelina-1 en la disfuncion
vascular de la aterosclerosis.”Fundacion Mutua Madrilefia. Desde 2005-2008.
IP: Susana Lopez Ongil. Objetivos principales: Analizar los cambios en el
contenido tisular de ECE-1 en animales deficientes en ApoE, evaluando el
papel de las OxLDL en la génesis de estos cambios. Evaluar la posibilidad de
prevenir las alteraciones cardiovasculares de estos animales mediante la
sobreexpresion tisular de antioxidantes o la administracion de inhibidores
altamente especificos de ECE-1.

“Mecanismos de regulacion del contenido de guanilato ciclasa soluble
por péptidos RGDS-(Arginina, Glicina, Aspartico)” CAM-UAH . Desde 2005/008.
IP: M. Rodriguez Puyol. Participantes: 6.

Ensayos clinicos concluidos

“Estudio abierto, aleatorizado, multicéntrico y en grupos paralelos para
demostrar la correccion de la anemia utilizando inyecciones subcutaneas de
Ro0503821 en pacientes con nefropatia cronica no sometidos a dialisis”. HUPA.
Madrid. Desde 2004/2006. IP: D. Rodriguez Puyol.

“‘Evaluacion de peritonitis (todos los tipos) en pacientes tratados con
Extraneal TM”. HUPA. Madrid. Desde 2004/2006. IP: P. de Sequera Ortiz.

Ensayos clinicos en ejecucion

“Sensor: Estudio para evaluar el tratamiento con Cinacalcet en pacientes
en hemodialisis con hiperparatiroidismo secundario”. HUPA. Madrid. Desde
2005/2007. IP: P. de Sequera Ortiz.

“Estudio abierto y multicéntrico para documentar la eficacia, seguridad y
tolerabilidad de la administracién a largo plazo de RO0503821 en pacientes con
anemia renal cronica”. HUPA. Madrid. Desde 2005/2007. IP: D. Rodriguez Puyol.

“‘Ensayo clinico aleatorizado controlado y abierto, para evaluar la eficacia
(biocompatibilidad peritoneal) de la adicion de Bemiparina a trastornos del
transporte peritoneal”. HUPA. Madrid. Desde 2006/2007. IP: M. Velo Plaza
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Patentes

“‘Derivados de Losartan con propiedades antioxidantes”. Alajarin
Fernandez Ramon, Alvarez-Builla Gomez Julio, Diez Marqués M. Luisa, Garcia
Navazo Gonzalo, Rodriguez Puyol D., Rodriguez Puyol M., Vaquero Lopez J.J.
N° Registro P200401050

Premios o distinciones obtenidos por cualquier miembro del HUPA.

Premio del XVII de Investigacién en Nefrologia, JANSSEN-CILAG por el
trabajo titulado: “Differential regulation of soluble guanylyl cyclase expresion
and signaling by collagens: Involvement of integrin-linjed kinase”. De los
autores: Frutos S., Saura,M Griera M., Rivero FJ., Zaragoza D., Rodriguez
Puyol D., Rodriguez Puyol M. Madrid, 2006

20. Otros conocimientos que se quieren hacer constar

- D. Rodriguez Puyol:

Adjunto del area de Biomedicina de la Agencia Nacional de
Evaluacion y Prospectiva.

Evaluador del programa de recursos humanos del FIS

- P. de Sequera Ortiz:

Miembro de la Junta Directiva de la Sociedad madrilefa de
Nefrologia.

Representante de la Sociedad Espafiola de Nefrologia en el
Sistema Espafol de Acreditacion de la Formacién Médica Continuada
(SEAFORMEC).
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1.3. Recursos Humanos

1.- Personal médico

Jefe de Seccion: Diego Rodriguez Puyol

Médicos Adjuntos: Mercedes Velo Plaza
Fuensanta Moreno Barrio
Patricia de Sequera Ortiz
Patricia Martinez Miguel

Profesores Universidad: Diego Rodriguez Puyol
Fuensanta Moreno Barrio

Patricia de Sequera Ortiz

Médicos residentes: Pablo Ruano Suarez
Laura Espinel Costoso
Javier Mancha Ramos

Noelia Sanz Martin

2.- Personal de dialisis

Supervisora: Estrella Parra Collado
Enfermeras: Mar Ramos Serrano
Isabel Vifnado Palomar
Andrés Gallego Perez
M. Jesus Sanz Gil
M. Fe Martin Cividanes
Sebastiana Morillo Soriano
Carlos Romero Alcaraz

Estela Torralba Espina
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Rosa Ruiz Del Moral

Rosa Santander Fernandez
Inmaculada Sastre Garcia
Alejandro Mejias Nieto
Pilar Giménez de Azcarate
Jesus Merino Llanos

Eva Marmesat Alcantara
Ana Gémez Marti

M Angeles Sabell

Laura Heras Saiz

Angeles Gomez Gonzélez

Clara Pérez Sanz

Auxiliares: Isabel Diaz Romera
Manuela Parada Crespo
M. Jesus Barriga Garcia
M. Luz Acero Menéndez
Elvira Cano Egea
Irene Areal Antolin
Pilar Romero Fernandez
Veronica Briones Machuca
Antonia Martin Ramirez
Milagros Gil Sanz
Miriam Rodriguez Ayala

Almudena Mencias Rubia

3.- Personal de enfermeria de consulta
- Dolores Luengo Gil
- Lorena Alonso Mufioz (enero y febrero)
- M? Fe Martin Cividades (desde marzo)

4 .- Personal administrativo :

Francisca Vaquero (tiempo parcial)
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1.4. Recursos Fisicos

» Despachos:

Existen 4 despachos ubicados en la Planta 12 dentro de las instalaciones de la
Unidad de Dialisis, que corresponden al Jefe de Seccion, la supervisora de
didlisis y los médicos encargados de la didlisis peritoneal y hemodialisis. Estos
dos ultimos son empleados también como consultas médicas para atender a
los pacientes de dialisis. También existe un despacho o sala general de trabajo

para 8-10 personas, en la 42 planta.

* Consultas externas:

1. Consulta General: Ubicada en la Planta 32 y cuenta con cuatro despachos.
Funciona de forma monografica y cada dia de la semana se citan y se atienden
pacientes con patologia distinta: (glomerular, insuficiencia renal crénica
predialisis, hipertensiones secundarias).

Ademas del estudio, revision y tratamiento de pacientes hipertensos, se
realizan estudios de monitorizacion ambulatoria de la presion arterial (MAPA).
2. Planta:

Area de hospitalizacion: Situada en la Planta 62 del Hospital con un total

de 5 camas.

3. Unidad de Dialisis: Situada en la 12 planta baja.

Ademas de los despachos administrativos, aseos, vestuarios de pacientes,
cuartos de limpio y sucio, y almaceén, la unidad tiene un total de 4 salas de
hemodialisis, 2 de cronicos con 10 y 4 monitores, una de agudos con dos
monitores, y la de pacientes infectocontagiosos con 1 monitor. A esta unidad
acuden 57 pacientes ambulatorios, desde su domicilio, en sesiones de mafana
y tarde.

Unidad de dialisis peritoneal con consulta, y sala de entrenamiento.

4. Hospital de Dia:

Esta ubicado en la Planta primera, cerca de la Unidad de Dialisis, y se utiliza

fundamentalmente para la administracién de farmacos: hierro intravenoso, y

tratamiento inmunosupresor intravenoso (ciclofosfamida, y metilprednisola).

11
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1.5. Recursos Técnicos

1. Monitores de dialisis:

En la Unidad de Croénicos hay un total de 15 monitores, para el programa de
dialisis que funciona de lunes a sabado, dos turnos (mafiana y tarde) los lunes,
miércoles y viernes, y los martes, jueves y sabado.

En la Unidad de Agudos, existen dos puestos de dialisis que pueden
funcionarlas 24 horas del dia, de todos los dias de la semana.

2. Unidad de tratamiento de agua:

Para la preparacion del agua de didlisis, existen un equipo centralizado de
ultima generacion, que produce “agua pura”, instalado en la planta s6tano del
hospital

4. Ordenadores:

* La Unidad de Dialisis, esta totalmente informatizada, y el seguimiento de los
pacientes tanto clinico como de la sesion de dialisis se realiza a través de una
historia clinica informatizada (Programa Nefrolink). El objetivo es el seguimiento
completo informatizado del paciente en programa de dialisis.

* En la consulta existen un total de cuatro ordenadores para funciones

administrativas.

1.6. Cartera de Servicios

El Servicio de Nefrologia en su planta de hospitalizacion, policlinicas y
unidades de dialisis atiende las siguientes patologias:

1. TRASTORNOS HIDROELECTROLITICOS Y DEL EQUILIBROACIDO BASE
2. HIPERTENSION ARTERIAL

3. NEFROPATIAS VASCULARES

4. NEFROPATIAS GLOMERULARES

5. NEFROPATIAS METABOLICAS (diabéticas, por acido urico)

6. RINON EN LAS ENFERMEDADES SISTEMICAS (amiloidosis, lupus,
vasculitis, VIH)

240p/afio

7. NEFROPATIAS INTERSTICIALES

8. LITIASIS RENAL

12
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9. NEFROPATIAS CONGENITAS Y HEREDITARIAS

10. RINON Y EMBARAZO (Existe una consulta monogréfica)
11. INSUFICIENCIA RENAL CRONICA

12. HEMODIALISIS

* Unidad de HD cronica hospitalaria........ 57 p/afo
* Unidad de HD extrahospitalaria............ 20 p/afo
* HD agudos..........cooooiiiiiiiiieee 464 sesiones/ afno 2006

2. PROGRAMA DE LA ESPECIALIDAD

2.1. Programa de Rotaciones

R-1
Objetivos: Aprendizaje de los conocimientos basicos necesarios para
comprender los contenidos propios de la patologia y clinica nefrologica,
haciendo especial referencia a la Medicina Interna y especialidades
médicas afines, la interaccion entre los distintos 6rganos y sistemas.
Actividades: Rotacion durante seis meses por Medicina Interna, 2 meses
en Cardiologia, 2 meses en Medicina Infecciosa y 2 meses en Medicina
Intensiva.

R-2
Objetivos: Contacto con la patologia renal, fundamentalmente con la
clinica aguda, insuficiencia renal aguda, trastornos electroliticos y del
equilibrio acido base, hipertension arterial e insuficiencia cardiaca.
Actividades: Rotacion por la Unidad de Agudos, Interconsulta del
Hospital y Sala de Hospitalizacion. Simultaneamente aprendizaje de las
técnicas terapéuticas, como abordajes vasculares y dialisis.

R-3
Objetivos: Contenidos especificos de la nefrologia clinica como
insuficiencia renal crénica, glomerulonefritis primarias como secundarias
o metabdlicos, tratamiento sustitutivo con dialisis (hemodialisis) y dialisis

peritoneal) y trasplante renal.

13
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R-4

Actividades: Rotacion por la Unidad de Hemodialisis crénica, dialisis
peritoneal, trasplante renal y policlinica. Aprendizaje de las técnicas
diagnosticas con biopsia renal, diagnostico por imagen y técnicas de

exploracion funcional renal.

Objetivos: Completar la formacion teérico-practica de la Nefrologia. Inicio
en actividades cientificas, como presentaciéon de sesiones clinicas,
bibliograficas y anatomo-clinicas. Presentar algun trabajo en el Congreso
de la Sociedad Esparfiola de Nefrologia y colaborar en la publicacion de
algun trabajo cientifico.

Actividades: Segunda rotacion por la Unidad de Didlisis, Trasplante

renal, Unidad de Hipertension Arterial y Sala de Hospitalizacion.

TABLA RESUMEN DE ROTACIONES

MEDICINA INTERNA (URGENCIAS) | 4 (2) MESES
R1 CARDIOLOGIA 3 MESES
ENDOCRINOLOGIA 2 MESES
NEUROLOGIA 1 MESES
R2 NEUROLOGIA 1MES
RADIOLOGIA 1 MES
HEMODIALISIS 2 MESES
ANATOMIA PATOLOGICA 1 MES
DIALISIS PERITONEAL 2 MESES
HOSPITALIZACION 5 MESES
R3 MEDICINA INTENSIVA 3 MESES
TRASPLANTE RENAL 4 MESES
CONSULTA DE NEFROLOGIA 2 MESES
HOSPITALIZACION 3 MESES
R4 HOSPITALIZACION 2 MESES
DIALISIS PERITONEAL 2 MESES
CONSULTA NEFROLOGIA 3 MESES
HEMODIALISIS 2 MESES

14
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ROTACION LIBRE 3 MESES

2.2. Guardias

Numero: 60 guardias/ano (dependiendo de las necesidades)

R-1:

Cometido: Durante este afio seran guardias de Urgencias hospitalarias de
Medicina Interna. Iniciacion en la historia clinica y exploracion fisica, asi como
el desarrollo en el conocimiento de la metodologia de orientacion diagnostica,
interpretacion de las pruebas diagnosticadas y tratamiento de los procesos
nosologicos mas frecuentes en Medicina Interna.

Numero: 60 guardias/ano (dependiendo de las necesidades del Servicio)

R-2:

Cometido: Iniciacidn en el conocimiento tedrico de la patologia clinica y renal
(insuficiencia renal aguda, insuficiencia renal crénica, glomerulopatias,
hipertension arterial....etc.). Iniciacion en los contenidos practicos de la
especialidad: técnicas de valoracion clinica del enfermo, técnicas de
exploracion funcional, técnicas diagndsticas y técnicas terapéuticas (abordajes
vasculares, dialisis, trasplante renal y otras).

Numero: 60 guardias/ano (dependiendo de las necesidades del servicio)

R-3:

Cometido: Adquirir el conocimiento de la capacidad para diagnosticar, tratar y
comprender los mecanismos basicos de la enfermedad o sindrome. Capacidad
para realizar e interpretar correctamente los métodos diagnosticos y
terapéuticos especificos.

Numero: 60 guardias/ano (dependiendo de las necesidades del servicio)

R-4:

Cometido: Durante este afio el cometido estara orientado a que el residente
esté capacitado para emplear la gran mayoria de los métodos diagndsticos y
terapéuticos asi como plantear y resolver los problemas diagnosticados,
pronésticos, terapéuticos, preventivos y epidemioldgicos propios de la

Nefrologia.

15
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2.3. Rotaciones Externas

Los R1 acuden al Hospital 12 de Octubre, Servicio de Anatomia Patoldgica
durante el periodo de un mes, para conocer la anatomia patolégica renal.

Los R3 acuden al Hospital Ramén y Cajal, Servicio de Nefrologia, Unidad de
Trasplante renal, durante cuatro meses, para formarse en el trasplante renal y
sus complicaciones.

Los R4 tienen una rotacion optativa por un periodo de 2-3 meses para conocer
técnicas nuevas o problemas puntuales que se estan desarrollando en otro

centro, dentro o fuera de Espania.

2.4 Residentes de otros Servicios del Hospital Universitario

Principe de Asturias.

Un total de 17 residentes acuden cada ano al Servicio de Nefrologia con tiempo
de rotacion variable entre 1-3 meses.

Provienen de los siguientes Servicios:

- Medicina Interna

- Anestesia y Reanimacion

- Medicina Intensiva

- Endocrinologia

- Urologia

- Medicina Familiar y Comunitaria

2.5. Evaluacion del Residente

Segun la normativa vigente, al finalizar cada rotacion, el médico responsable de
la Unidad funcional, por donde ha estado el residente y el tutor del Servicio
realizara la valoracién del mismo.

1. Valoracion después de cada rotacion.

Después de cada rotacion se rellena una Ficha de Evaluaciéon (Anexo 1) por el
médico responsable de esa rotacion y por el tutor, y se enviara a la Comision
de Docencia al finalizar la misma.

La escala de los aspectos a valorar son: O=Insuficiente, 1=Suficiente,
2=Destacado, 3=Excelente

A. Conocimientos y Habilidades
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* Nivel de conocimientos tedricos adquiridos

* Nivel de habilidades adquiridas

+ Habilidad en el enfoque diagndstico

» Capacidad para tomar decisiones

« Utilizacion racional de los recursos

B. Conocimientos y Habilidades

* Motivacion

* Dedicacion

* Iniciativa

* Puntualidad / Asistencia

* Nivel de responsabilidad

* Relaciones paciente / familia

* Relaciones con el equipo de trabajo

En caso de ser favorable, el Residente pasa de afo o finaliza su periodo de
formacion, segun corresponda.

2. Memoria anual de actividades

El residente debera elaborar una memoria anual obligatoria segun un modelo
estandar proporcionado por la Comision de Docencia del Hospital (anexo 2),
que sera firmada por el Tutor, por el Jefe de Servicio, y por el Presidente de la
Comision de Docencia. Al finalizar su periodo de residencia, se entregara al
residente una encuadernacion de todas sus memorias anuales para

su Curriculum Vitae.

3. ACTIVIDADES DOCENTES

3.1. Sesiones del Servicio

El residente se adaptara a las actividades cientificas que se desarrollen en los
servicios y unidades correspondientes, participando de forma activa en las
mismas, fundamentalmente en las sesiones clinicas. Los residentes daran al
menos una sesion clinica por rotacion. La formacion tedrico-practica del
residente se completara con el resto de actividades formativas del servicio de
Nefrologia, que estaran constituidas por:

SESIONES CLINICAS (semanales)

* Casos clinicos-patolégicos para residentes
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* Sesion clinica del servicio (Nefrologia clinica-dialisis).

SESIONES BIBLIOGRAFICAS (Mensuales)

SESIONES DE INVESTIGACION (periodicidad variable): Puesta al dia de los
contenidos nefrolégicos.

Durante estas sesiones el residente ira adquiriendo de forma progresiva la
capacidad para presentar casos de forma habitual en las sesiones clinicas asi
como los seminarios seran preparados y llevados a cabo por los propios

residentes.
3.2. Cursos Generales del Hospital obligatorios (Inicialmente son

los siguientes)

= Curso de Proteccidon Radiolégica, que se lleva a cabo en cuanto
llegan a nuestro hospital.
= Actualizacion en Urgencias. Dirigido a todos los MIR que hacen
guardias.

3.3. Congresos, Jornadas, y Cursos de la Especialidad
Participacion activa del residente en los diferentes congresos y jornadas
nefroldgicas. Es recomendable haber presentado, al menos, una comunicacion
al congreso Nacional de Nefrologia o cualquier otro congreso o jornada.
1) Congreso Nacional de Nefrologia.
2) Casos clinicos patoldgicos del Club de Nefropatologia.
3) Congreso de la Sociedad Europea de Nefrologia.
4) Congreso de la Sociedad Americana de Nefrologia.
5) Congreso para residentes (presentacion de casos clinicos).
Actualizacién en técnicas de dialisis para residentes.
6) Curso de dialisis peritoneal para residentes.
7) Congreso de Actualizacion en Nefrologia.
8) Actualizacion en Fisiopatologia Acido Basica e Hidroelectrolitos.
Curso de hipertensién arterial y riesgo cardiovascular para residentes de
Nefrologia. De la investigacién basica a la practica clinica.
9) Sesiones cientificas del propio servicio (sesiones bibliograficas, puesta al dia
en la Nefrologia, etc.).
10) Otros.
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4. MATERIAL DOCENTE

4.1. Revistas Basicas de Medicina
* American of Medicine

* Annals of Internal Medicine

* Archives of Internal Medicine

+ Cardiology

* Circulation

* Circulation Research

* JAMA

+ Journal of Medical Internet Research
+ Journal of Internal Medicine

* La Presse Medicale

* Lancet

* Mayo Clinic Proceedings. Rochester
* Medicina Clinica

* New England Journal of Medicine

* Prostgraduate Medicine
4.2. Libros de la Especialidad

1. Nefrologia General

* Insuficiencia Renal Cronica: Dialisis y trasplante renal. 2nd. Editores Llach F,
Valderrabano F. Norma Eds, 1997. 2 vol

* Tratado de Nefrologia, 22 Ed. Martinez Maldonado, Rodicio JL, Herrera
Acosta J. Ediciones Norma, 1993.

» Oxford Textbook of Clinical Nephrology, 2nd Ed. Davidson AM, Cameron JS,
Grunfeld JP, Kerr DN, Ritz E, Winearls CG (eds). Oxford University Press,
1997.

» Manual de Nefrologia, 52 edicion; R. W. Schrier; publicado por Marban; 2001
* Rose and Black’s clinical problems in Nephrology. Black RM. Atlantic Monthly
Press 1995.

* Nefrologia Clinica. Luis Hernando Avendafio; editorial Panamericana; 2002.
» Manual de Nefrologia Clinica Dialisis y Trasplante Renal. Victor Lorenzo
Sellarés; editorial Harcourt Brace; 1998.

2. Dialisis
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* Handbook of Dialysis, 3nd Ed. Daugirdas JT, P.G. Blake, Ing TS (Eds);
Lippincott Williams & Wilkins, 2001.

» Manual Practico de Didlisis Peritoneal. 2005.

* La Dialisis Peritoneal. Montenegro y Olivares 1999.

* Tratado de hemodialisis. F. Valderrabano; editorial Médica JIMS; 1999.
3._Electrolitos

» Agua, electrolitos y equilibrio acido-base. Editores Ayus, Caramelo, Tejedor 12
Edicion. Editorial: Panamericana S.A. Madrid, 2006113-138.

* Clinical Physiology of acid-base and electrolyte disorders, 4th Ed. Rose BD.
Mc Graw Hill, 1994.

* Renal and Elwectrolyte Disorders. Schrier R. Churchill Livingstone, 1997.
» Metabolismo Electrolitico y Equilibrio Acido-Base: Fisiopatologia, clinica y
tratamiento. Montoliu J. Mosby/Doyma 1994.

4. Trasplante

+ Kidney Trasplantation. Principles and Practice, 4th Ed Morris PJ. WB
Saunders Co, 1994.

» Handbook of Kidney Transplantation. 2° ed; Gabriel M. Danovitch; Little,
Brown and Compny, 1996

5. Hipertension

* Tratado de Hipertension, 22 edicién. Rodicio JL, Romero JC, Ruilope LM
(Eds).

* Clinical Hypertension, 8th Ed. Kaplan NM (Ed). Williams & Wilkins, 2002.
* Hypertension: Pathophysiology, Diagnosis and Management, 2nd Ed. Laragh
JH, Brenner BM (Eds). Lippincott-Raven, 1995.

4.3. Revistas de la Especialidad

» American Journal of Kidney Diseases.

* American Journal of Nephrology.

* Clilnical Nephrology.

* Clinical an Experimental Hypertension.

* Current Opinion in Nephrology and Hypertension.

* Hypertension.

* Hipertension

+ Journal of the American Society of Nephrology (JASN)
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« Journal of Human Hypertension.

+ Journal of Nephrology

* Kidney International.

* Nefrologia.

* Nephron.

* Nephrology, Dialisis and Transplantation.

* Seminars in Dialysis

* Transplantation.

* Transplantation Proceeding.

4.4. Bases de Datos y Revistas Electrénicas

Web de la Sociedad Espanola de Nefrologia (www.senefro.org).

Web de la Sociedad Europea de Nefrologia, European Renal Association, NDT
Educational, www.ndt-educational.org

Web de la Sociedad Espariola de Hipertension. www.seh-lelha.org
UptoDate: Libro electronico actualizado periédicamente, que contiene la

Nefrologia y la medicina interna. www.uptodate.com
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ANEXO 1 EVALUACION ROTACION

MINISTERIO DE EDUCACION Y CULTURA

MINISTERIO DE SANIDAD Y CONSUMO

APELLIDOS Y NOMBRE

NACIONALIDAD | DNI/PASAPORTE

CENTRO

TITULACION | ESPECIALIDAD

| ANO RESIDENCIA:

TUTOR

ROTACION

CONTENIDO: DURACION:

DE

UNIDAD: CENTRO

JEFE UNIDAD ASISTENCIAL:

EVALUACION CONTINUADA

A.-CONOCIMIENTOS Y HABILIDADES

CALIFICACION (1)

NIVEL DE CONOCIMIENTOS TEORICOS ADQUIRIDOS
NIVEL DE HABILIDADES ADQUIRIDAS

HABILIDAD DEL ENFOQUE DIAGNOSTICO
CAPACIDAD PARA TOMAR DECISIONES
UTILIZACION RACIONAL DE RECURSOS

MEDIA (A)

A.-ACTITUDES

CALIFICACION (1)

MOTIVACION

DEDICACION

INICIATIVA
PUNTUALIDAD/ASISTENCIA

NIVEL DE RESPONSABILIDAD
RELACIONES PACIENTE/FAMILIA
RELACIONES EQUIPO DE TRABAJO

MEDIA (B)

CALIFICACION EVALUACION CONTINUADA

CALIFICACION

CAUSA E. NEG

(70% A + 30% B)

CALIFICACION LIBRO ESPECIALISTA EN FORMACION

CALIFICACION

CAUSA E. NEG

En Alcala de Henares a de

VISTO BUENO: EL JEFE DE LA UNIDAD

Fdo: Fdo:

de

EL TUTOR
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1. Nivel de conocimientos teéricos adquiridos Puntuacién

Escasos conocimientos en atencion clinica, trabajo en equipo, actividades de prevencion y promocion de la salud 0

Conoce la atencion clinica, trabajo en equipo, actividades de prevencion y promocion de la salud 1

Ademas de los anterior, conoce la practica familiar, docencia, investigacion y actividades comunitarias 2

Conoce y aplica correctamente todo lo anterior 3

2. Nivel de habilidades adquiridas Puntuacién

No sabe realizar una historia clinica de atencion primaria y entrevista clinica (anamnesis, exploracion fisica) 0

Sabe realizar una historia clinica de atencién primaria y entrevista clinica (anamnesis, exploracién fisica) e integra 1

actividades preventivas

Ademas de lo anterior maneja protocolos, programas y evaluacién 2

Ademas de lo anterior participa en trabajos de investigacion 3

3. Habilidad en el enfoque diagnéstico Puntuacién

No conoce la interpretaciéon de los medios diagnésticos 0

Conoce, pero para llegar al diagnéstico correcto, precisa medios diagndsticos no adecuados al problema 1

Conoce y llega al diagndstico correcto, utiliza medios diagndsticos adecuados al problema 2

Ademas de lo anterior, cuando se presentan casos clinicos discute y razona excelentemente llegando al diagnostico 3

correcto

4. Capacidad para tomar decisiones Puntuacién

Casi nunca toma decisiones, siempre se apoya en alguien o toma decisiones muy rapidas, precipitdndose 0

Toma decisiones, pero no suele asumir decisiones de riesgo adecuadas a su nivel de conocimiento 1

Toma decisiones adecuadas a su nivel de conocimientos y suelen ser correctas 2

Ademas de lo anterior, conoce sus limitaciones y evita decisiones que le sobrepasan 3

5. Utilizacion racional de recursos Puntuacién

Nunca repara en hacer uso de los recursos que tiene a su alcance. No le importa sobrecargar los recursos (personales, 0

diagnésticos, terapéuticos)

A veces utiliza mal los recursos a su alcance de forma consciente, como una forma de evitar conflictos en la consulta, para 1

evitar reclamaciones o para ahorrar tiempo

A veces utiliza mal los recursos a su alcance de forma inconsciente, generalmente por desconocimiento 2

Siempre utiliza de forma racional los recursos, evitando sobrecargarlos indtilmente 3

6. Motivacién Puntuacién

Nula, se dedica a hacer lo que le gusta, no pone interés en el resto de tareas 0

Realiza las tareas obligatorias 1

Realiza las tareas obligatorias, muestra interés en Atencion a la Familia, participa en alguna comisiéon y docencia 2

Realiza las tareas obligatorias, participa en comisiones y realiza actividades en atencién a la familia y docencia 3

7. Dedicacién Puntuacién

Dedica el minimo tiempo posible (o el estrictamente necesario) a las actividades propias profesionales de su nivel de 0

formacién

Suele dedicar casi a diario tiempo para aspectos personales y no emplea correctamente los tiempos: consulta a demanda, 1

visitas a domicilio, programada y acude a algunas actividades del Centro no asistenciales

Excepcionalmente dedica parte de la jornada laboral a cuestiones personales y emplea correctamente los tiempos:

consulta a demanda, visitas a domicilio, programada y acude a algunas actividades del Centro no asistenciales

Utiliza todo el tiempo de su jornada laboral a cuestiones profesionales propias de su nivel de formacion (asistenciales o no)

8. Iniciativa Puntuacién

Solicita siempre ayuda para resolver la mayoria de problemas profesionales que se le plantean 0

A veces se inhibe (no actua ni propone soluciones) incluso delante de problemas minimos 1

Tan solo se inhibe delante de problemas profesionales complejos. 2

Siempre es capaz de iniciar acciones o de aportar ideas para resolver los diferentes problemas profesionales que se le 3

planteen a él o al equipo.

9. Puntualidad/Asistencia Puntuacién

Ausencia al trabajo de manera reiterada 6 permanece menos de cinco horas en el Centro de Salud 0

Alguna vez llega tarde, pero habitualmente permanece méas de seis horas en el Centro de Salud 1

Es puntual y permanece mas de seis horas en el Centro de Salud, pero no acude regularmente a sesiones 2

Siempre llega puntualmente tanto a su jornada laboral, como a sesiones, reuniones y cursos relacionados con su formacién. | 3

10. Nivel de responsabilidad .
Puntuacion

Siempre evita dar cuentas de sus actos, especialmente de los fallos. Nunca cumple sus obligaciones 0

Tan solo cumple sus obligaciones cuando le son requeridas insistentemente. 1

Raramente olvida sus obligaciones. Excepcionalmente evita dar cuentas de sus actos 2

Siempre esta dispuesto a responder de sus propios actos. Siempre cumple las tareas asignadas 3

11. Relaciones paciente/familia Puntuacién

No muestra ningun interés en la relacion paciente/familia

Muestra algun interés en la relacién paciente/familia, pero esta relacion es fria 1

Muestra interés en la relacién paciente/familia, relacién cordial, comunicativa. Se preocupa de la estructura familiar 2

Se muestra muy interesado por la relacién paciente/familia. Es conocedor de la estructura familiar, participa activamente en | 3
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la dindmica familiar e interviene en los momentos de crisis

12. Relaciones equipo de trabajo Puntuacién
Desconoce las funciones de enfermeria, trabajador social y administrativos. 0
Utiliza y mantiene activamente los circuitos de pacientes con enfermeria, trabajador social y administrativos 1
Incluye nuevos pacientes en circuitos asistenciales con enfermeria, trabajador social y administrativos 2
Ademas de los anterior, comenta pacientes con enfermeria, trabajador social y administrativos 3
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ANEXO 2

MEMORIA ANUAL MIR.

. Filiacion:

Apellidos

............................................. JreemsmssEsssEsEssEsEsEsEEsEsEsEsEssEsEsEsEssEsEsEsassEsEsEsas

Periodo anual al que se refiere la memoria:

Firmado :
Fecha:
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| 1I. Actividad asistencial:

1. Calendario de rotaciones:

(Eliminar espacios que no procedan; utilizar el espacio necesario donde proceda)

Unidad docente Fechas (de .... Contenidos principales y tutor Principales habilidades Técnicas aprendidas
a..... ) principal durante la rotacion adquiridas

A pesar de constar en la tabla precedente, aqui debe destacar las rotaciones llevadas a cabo fuera de la unidad docente de origen del residente:
(W] gTo F=To e [oTe1=T o (e [T 1S3 {13 o PR NO MESES. ... i i et e e e e e e e e e e e e e e eeeeeees

(O] oTloF=To W lo)er=Y 01 (=Ko [N e 111 {1 [0 HNNUTTEUTR TP N MBS, ..ttt et e et e e e e e e e e e eas
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2. En Especialidades Quirurgicas, si posible, destacar tipo de
intervenciones en que ha participado y su n° aproximado (Anexo 1)

3. Realizacién de guardias:
Tipo de guardias:

4. Vacaciones anuales reglamentarias fechas (aprox.): .......ccccccevvieieennnns
5. Periodos de baja laboral superior a 15 dias fechas ..................ccco.....

| 11l Actividad docente:

(Eliminar apartados que no procedan; utilizar el espacio necesario donde proceda)

1. Sesiones presentadas en el servicio:
Titulo y Fecha

2. Sesiones presentadas en el hospital (sesiones generales o
interservicios).

Titulo y Fecha

3. Sesiones interhospitalarias.
Titulo, Fechay Lugar

4. Sesiones con atencién primaria de salud
Titulo, Fechay Lugar

5. Ponencias por invitacion en cursos congresos y reuniones:
Titulo, Fechay Lugar
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6. Incorporacién a clases practicas de los alumnos de pregrado.
Materia IMPartida. ...
Ano de licenciatura de MediCina............coiiiiiiiiiiiii e
N° de alumnos aproximado a los que se ha impartido docencia practica....................
7. Incorporacién a clases teoricas de alumnos de pregrado.

Materia ImPartida..........cooooo oo
Ano de licenciatura de MediCina............coiiiiiiiiiiiiiicceee e,

N° de alumnos aproximado a los que se ha impartido docencia practica.....................

| IV. Actividad formativa:

(utilizar el espacio necesario)

Asistencia a Cursos, Reuniones cientificas y Conferencias:

| V. Actividad Investigadora:

(utilizar el espacio necesario)
1. Presentacion de Comunicaciones a congresos:

Autores, titulo, congreso lugar, fecha.

2. Publicaciones:

Autores, titulo, nombre publicacién, afio, n® pagina.

3. Estudios de doctorado:
a. Cursos doctorado:

Titulo, Créditos, Departamento universitario; Facultad, Fecha.

b. Trabajos investigacion tutelados:

Titulo, Créditos, Departamento universitario; Facultad, Fecha
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c. Tesis Doctoral:
Titulo, Departamento Universitario; Facultad, Director(es).

Si leida: fecha lectura y calificacion.

4. Incorporacién a lineas de investigacion:
a. Titulo, entorno de trabajo.

VI. Otras Actividades que se desee destacar

\ VII.  Premios conseguidos en relacion con la profesion.

(Incluir distinciones de la organizacion y reconocimientos escritos de pacientes).

VIIl. Observaciones.

1. Sugerir areas de mejora de la docencia:
- En conocimientos:

- En habilidades:

- En actitudes:

2. Otras sugerencias::
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Anexo I
Tipo intervenciones en que ha participado N° aproximado
FECHA DE LA FIRMA: . oottt
FIRMAS:
MEdICO reSIdENte ......ccoiiiieeeeee e
Tutor de la Especialidad ..........cooiiieeiieiiiieeeeeer e
Jefe de la Unidad Docente..........cooooviiiieiiiiiiceee e
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