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1. INTRODUCCION Y OBJETIVO

El objetivo de la presenta Guia es adaptar el Programa Oficial de la Especialidad (POE)
al contexto de la Unidad Docente, de acuerdo al RD 183/2008, de 8 de febrero, por el
que se determinan y clasifican las especialidades en Ciencias de la Salud y se
desarrollan determinados aspectos del sistema de formacion sanitaria especializada,
21 febrero 2008.

2. DEFINICION DE LA ESPECIALIDAD

La Medicina Nuclear es la especialidad médica que emplea los isétopos radiactivos, las
radiaciones nucleares, las variaciones electromagnéticas de los componentes del
nucleo atémico y técnicas biofisicas afines para la prevencién, diagndstico, terapéutica
e investigacion médicas. Incluye el estudio de los fendmenos bioldgicos originados por
la utilizacion de isétopos radiactivos, asi como el empleo de ciclotrones y reactores
nucleares en la produccién de radionuclidos de uso médico y la aplicacion de sistemas
de reconstruccion de imagenes y de elaboracion de datos.

3. CARACTERISTICAS DEL SERVICIO

a) HISTORIA DEL SERVICIO
Este programa se ha adaptado a los recursos que posee el Servicio de Medicina

Nuclear del Hospital Universitario Puerta de Hierro de Majadahonda, que fue
inaugurado en Septiembre de 2008, iniciando su labor asistencial completa en Junio
de 2009.

b) ESTRUCTURA Y RECURSOS FiSICOS

AREAS DEL SERVICIO
El Servicio de Medicina Nuclear del H.U. Puerta de Hierro se encuentra situado en la
planta -1 del mddulo A del edificio principal del Hospital.

Ocupa una superficie de aproximadamente 1000m? y estd totalmente aislado de
cualquier otra dependencia del Hospital, siendo los servicios mas proximos al mismo
los de Radiofisica y Oncologia Radioterapia, sin existir ninguna instalacidon
inmediatamente sobre el techo del servicio.

La distribucién del espacio del Servicio de Medicina Nuclear estd estructurada en las
siguientes zonas:
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Recepcion.

Unidad de Radiofarmacia: consta de sala de administracidn, sala de recepcion del
material, sala de almacenamiento, sala de control de calidad, sala de preparacién
y sala de residuos.

Sala de espera para publico, para pacientes inyectados y para pacientes
ingresados, con sus correspondientes aseos.

Pasillo de distribucion.

Salas de exploraciones: dos salas de consulta, cuatro salas de exploracidon con
gammacamaras, dos salas de control de equipos, sala de ecografia, sala de
densitometria y una sala de exploraciones especiales.

Unidad PET-TAC: sala de recepcion, tres salas de espera de pacientes inyectados,
aseo, sala de exploracidn, sala de control del equipo, sala médica y gammateca
PET.

Zonas de servicios: sala de procesado e interpretacion, secretaria, despachos,
vestuarios, aseos, sala de estar de personal, sala de reuniones...

Unidad de Terapia Metabdlica: cuatro habitaciones especiales, ubicadas en la
planta 3 del médulo A, compartidas con Oncologia Radioterdpica.

INSTRUMENTACION:
Equipos de imagen nuclear convencional:

e Gammacdmaras: 2 Tomogammacamaras Infinia (GE) y 2
Tomogammacdmaras- TAC Infinia Hawkeye (GE).
e Estaciones de trabajo: 8 estaciones Xeleris (GE) y 1 estacién eNTEGRA (GE).
e Equipos de impresion.
e Ordenadores administrativos, conectados a la red médica del
Hospital.

Equipos de imagen nuclear PET:

e Tomaodgrafo PET-TAC Biograph 6 (Siemens).

e Estacién de procesado (Wizard).

e Estacién de trabajo remota (Leonardo).

e Cuatro estaciones de procesado y visualizacidn SyngoVia
e Densitdmetro 6seo

Equipos sin imagen:

e Contadores gamma y beta, para exploraciones in vitro.
e Equipo de medida externa (Captus 600)

e Sondas de Deteccion quirurgica.

e Ecdgrafo Acuson (Siemens).
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Radiofarmacia:
e Dos cabinas de flujo laminar
e Radiocromatdgrafo de barrido
e Centrifuga.
e Activimetro.
e Dotacidn basica de laboratorio.

c) RECURSOS HUMANOS

Facultativos Médicos:

- Dra. Mercedes Mitjavila Casanovas (Jefa de Servicio)

- Dr. Francisco Javier de Haro del Moral (Adjunto-F.E.A.)
- Dra. Begoiia Rodriguez Alfonso (Adjunto-F.E.A.)

- Dr. Jorge Mucientes Rasilla (Adjunto-F.E.A.)

- Dr. Jorge Cardona Arboniés (Adjunto-F.E.A.)

- Dra. Andrea Prieto (Adjunto-F.E.A.)

- Dr. Rafael Enrique Jimeno Pernett (Adjunto-F.E.A.)

Médicos Internos Residentes: Se incorporan 2 residentes por afio

Diplomados en Enfermeria:
- Rosa Maria Cruz Martin
- Teresa Gordillo Martinez
- Paula Guzman Vacas
- José Antonio Herndndez Mozas

Técnicos:
- Enrique de Vega
- Pedro Sierra
- Arancha Ordovas
- Francisco Blanco
- Silvia Palomo
- Francisca Garcia
- Dionisio Martin
- Sara Valleros
- Borja Vega
- Tamara Garcia
- Esther Santos

Auxiliares de Clinica:
- Carmen Llorente
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Auxiliares Administrativos:

- Sandra Quirds

- Virginia Gey

d) RECURSOS ASISTENCIALES

El Servicio de Medicina Nuclear estd en disposicidon de realizar cualquier técnica de la

especialidad, al disponer de una instrumentacién de las mas completas de los

servicios de medicina nuclear de la sanidad espafiola.

PROCEDIMIENTOS CARDIOLOGICO

Gammagrafia Cardiaca

Gammagrafia de Cortocircuito Cardiaco (Shunt) Izquierda-Derecha
Gammagrafia de la Inervacién Cardiaca

Gammagrafia de Perfusidon Miocardica con MIBI en Reposo
Gammagrafia de Perfusion Miocardica con MIBI tras Esfuerzo
Gammagrafia de Perfusién Miocardica con MIBI tras Intervencién
Farmacoldgica

Ventriculografia de Primer Paso de Ventriculo Derecho
Ventriculografia en Equilibrio (MUGA)

PET Cardioldgico

PROCEDIMIENTOS ENDOCRINOLOGICOS

Ecografia Tiroides

Gammagrafia de Glandulas Paratiroides
Gammagrafia de Glandulas Suprarrenales- Cortical
Gammagrafia de la Médula Suprarrenal
Gammagrafia Tiroidea

PAAF Tiroides

Rastreo corporal con Yodo

Deteccion intraoperatoria de paratiroides

PET 18F-Colina (diagnostico de HPP)

PROCEDIMIENTOS HEMATOLOGICOS

Gammagrafia de Bazo
Gammagrafia de la Médula Osea

PROCEDIMIENTOS HEPATOBILIARES Y DIGESTIVOS

Gammagrafia de Glandulas Salivales
Gammagrafia de la Hemorragia Digestiva- Coloide
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Gammagrafia de la Hemorragia Digestiva- Hematies
Gammagrafia del Hemangioma Hepatico

Gammagrafia de Mucosa Gastrica Ectdpica

Gammagrafia de permeabilidad de “Shunt” de LeVeen
Gammagrafia del Reflujo Entero-Gastrico

Gammagrafia del RGE y de la Aspiracion Bronco-pulmonar
Gammagrafia del Transito Esofagico

Gammagrafia Hepatoesplénica (S.R.E.)

Gammagrafia Hepato-Biliar

PROCEDIMIENTOS INFLAMACION-INFECCION

Gammagrafia de Infecciones con Galio
Gammagrafia de Infecciones con Leucocitos
PET Aplicaciones en la Inflamacién

PET en endocarditis

PROCEDIMIENTOS NEUROLOGICOS

Cisternogammagrafia y Deteccidon de Fistulas de LCR
Gammagrafia Cerebral de Neurorreceptores
Gammagrafia Cerebral de Perfusion

Gammagrafia Cerebral de Trasportadores de la Dopamina
Gammagrafia Cerebral de Tumores

PET Neurolégico con FDG

PET Neuroldgico con marcadores de Amiloide

PROCEDIMIENTOS NEFROUROLOGICOS

Cistogammagrafia para estudio del Reflujo Vesico-Ureteral
Gammagrafia Escrotal

Gammagrafia Renal

Renograma Basal

Renograma Diurético

Renograma tras administracion de IECA

PROCEDIMIENTOS ONCOLOGICOS

Deteccidn intraoperatoria del Ganglio Centinela
Deteccién intraoperatoria de Tumores
Gammagrafia de la Mama

Gammagrafia Oncolégica con Galio
Gammagrafia Oncolégica con MIBG
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Gammagrafia Oncolégica con MIBI

Gammagrafia Oncolégica con Octredtido

Gammagrafia Oncolégica con Talio

Linfogammagrafia para Deteccidn del Ganglio Centinela
PET Oncoldgico FDG

PET DOPA
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PET con marcadores de receptores de somatostatina (68Ga-DOTATOC)

PET 18F-Colina

PROCEDIMIENTOS OSTEOARTICULARES
Densitometria Osea- Analisis de Columna Lumbar AP y Fémur Proximal-

Cadera

Densitometria Osea- Analisis de Composicién corporal
Gammagrafia Osea-Cuerpo Completo

Gammagrafia Osea-Selectiva (Tres fases)

PROCEDIMIENTOS RESPIRATORIOS

Gammagrafia de Cortocircuito Cardiaco Derecha-lzquierda
Gammagrafia de Perfusién Pulmonar
Gammagrafia de Ventilacién Pulmonar

PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS

Tratamiento Articular (Sinoviortesis)-Cadera, Hombro,
interfalangicas

Tratamiento Articular (Sinoviortesis)- Rodilla

Tratamiento del Cancer de Tiroides

Tratamiento del Hipertiroidismo

Tratamiento del Linfoma

Tratamiento de metastasis dseas con 23Ra.
Radioembolizacion hepatica con esferas de °°Y

Codo,

Tratamiento con anélogos de la somatostatina marcados con *"’Lu

PROCEDIMIENTOS VASCULARES

Flebogammagrafia

Gammagrafia de la Circulacién Arterial Regional
Gammagrafia de la Trombosis Vascular
Linfogammagrafia

Mufeca e
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e) RECURSOS ORGANIZATIVOS

El Servicio de Medicina Nuclear se encuentra activo en jornada de mafiana de 8:00 a
21:00 de lunes a viernes. En este horario se realizan exploraciones de medicina
nuclear convencional, densitometrias dseas, ecografias y PET/TC.

El equipo de tarde esta formado por tres técnicos y un enfermero, asi como de un
médico especialista y un médico residente que varia diariamente.

De esta forma, el residente realiza aproximadamente unas 4-5 tardes de especialidad
mensuales para facilitarle la aproximacion a las exploraciones realizadas en este
horario.

El médico residente dependera del facultativo que esté de turno de tarde, recurriendo
a él para las consultas que considere necesarias, compartiendo asi la responsabilidad
de sus decisiones.

f) RECURSOS DOCENTES Y DE INVESTIGACION

El Servicio de Medicina Nuclear cuenta con 7 especialistas en Medicina Nuclear que
deben formar a los residentes.

- Dra. Mercedes Mitjavila Casanovas (Jefa de Servicio)

- Dr. Francisco Javier de Haro del Moral (Adjunto-F.E.A.)

- Dra. Begoiia Rodriguez Alfonso (Adjunto-F.E.A.)

- Dra. Andrea Prieto (Adjunto-F.E.A.)

- Dr. Jorge Mucientes Rasilla (Adjunto-F.E.A.)

- Dr. Jorge Cardona Arboniés (Adjunto-F.E.A.)

- Dr. Rafael Enrique Jimeno Pernett (Adjunto-F.E.A.)

Cuenta con una sesién interna de periodicidad semanal.

Los Residentes cuentan con todo el material necesario para la Investigacion.
Disponen, asimismo, de la colaboracidon del Servicio para la financiacién de su
asistencia a Congresos Nacionales e Internacionales. También existe una biblioteca
interna, que cuenta con los libros de mayor impacto en Medicina Nuclear en formato
fisico y digital.
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4. OBJETIVOS Y COMPETENCIAS

a) Objetivos definidos

El objetivo de la formacién es conseguir un médico especialista autosuficiente,
capacitado para ejercer la totalidad de las funciones profesionales actuales de la
especialidad y asumir las futuras que el desarrollo cientifico y tecnolégico aporte.

Por tanto, serd capaz de sentar las indicaciones de los procedimientos diagndsticos y
terapéuticos de las diversas dreas de la especialidad, asi como de realizarlos,
interpretarlos, aplicarlos y explicarlos adecuadamente.

Los objetivos de los médicos residentes de Medicina Nuclear son los especificados en
el Programa de Formacion de Medicina Nuclear (14 de diciembre de 2016), aprobado
en el pleno del Consejo Nacional de Especialidades en Ciencias de la Salud (11 de abril
de 2019) por el Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social.

b) Objetivos adaptados

El objetivo es establecer una guia para que el residente conozca las rotaciones que
tiene que realizar a lo largo de los cuatro afios de residencia.

Cronograma general de rotaciones

El residente que se incorpora al Servicio de Medicina Nuclear debe conocer las
rotaciones que va a realizar durante su periodo de formacidn, con objeto de que se
programe de alguna forma su estancia en el Servicio.

Para la obtencion del titulo de especialista en Medicina Nuclear se debera realizar un
periodo inicial de formacidn basica en técnicas de diagndstico por imagen, a efectuar
dentro de los dos primeros anos, y un segundo periodo de formacién especifico, éste
de duracién no inferior a dos anos. Ademas, a lo largo de los dos periodos se deben
adquirir y desarrollar las competencias genéricas o transversales comunes a todas las
especialidades de Ciencias de la Salud.

ETAPA DE FORMACION EN COMPETENCIAS BASICAS
Se realizara durante el primer y segundo afio. Las rotaciones tendran lugar en el
Servicio de Medicina Nuclear y de Radiodiagndstico. Durante este periodo se
realizard, ademas, una rotacién de 1 mes en el Servicio de Urgencias, ademas de
guardias en dicho servicio durante al menos 6 meses.

Consistira en:

10
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- Adquirir los conocimientos necesarios de las bases fisicas de las radiaciones
ionizantes y sus efectos bioldgicos para garantizar la proteccién radioldgica.

- Manejar los equipos de imagen y los sistemas de informacién radioldgicos.

- Conocer las caracteristicas técnicas de las distintas modalidades de imagen, sus
bases anatdomicas y funcionales, integrando los datos semiolégicos
proporcionados por las mismas con la patologia mas relevante.

Estas competencias que deben ser adquiridas se agrupan en 5 dominios:
1. Radiobiologia, Proteccién Radioldgica, Radiofisica

Equipos de Imagen, Contrastes radioldgicos y Radiofarmacos

Aplicacién Clinica General

Aplicacién Clinica por Organos y Sistemas

Técnicas de Diagndstico por Imagen

AW

ETAPA DE FORMACION ESPECIFICA

Se realizara fundamentalmente durante los afios tercero y cuarto.

El objetivo fundamental de esta etapa serd que el residente aprenda a asumir
correctamente y de forma progresiva las diversas responsabilidades profesionales que
comprende la especialidad.

Este periodo se desarrolla en el Servicio de Medicina Nuclear, salvo los periodos de
rotacién externa elegidos por el residente. A partir del tercer afo, se facilita la
rotacidon por otros servicios o unidades del propio hospital u otros hospitales
(nacionales o extranjeros).

El residente podrd ser requerido por parte del Servicio para cubrir necesidades
puntuales, siempre bajo supervision de un médico especialista de la plantilla.

ESQUEMA DE ROTACIONES

Teniendo en cuenta que la duracion del periodo formativo es de 4 anos, la duracién
de cada rotacion se debe acomodar a un total de 48 meses menos los 4 meses que
corresponden a las vacaciones reglamentarias. Es decir, que la programacién de las
rotaciones se realizard para 44 meses, 11 meses por periodo anual.

Durante los dos primeros afios se realizaran rotaciones combinadas entre el Servicio
de Medicina Nuclear y el de Radiodiagndstico organizadas por érganos y sistemas.

Durante el tercer y cuarto ano se realizaran las rotaciones del periodo de formacién
especifico en el Servicio de Medicina Nuclear. Para simplificar este proceso se ha
optado por dividir el Servicio en cuatro partes atendiendo a fines docentes y a la
division de responsabilidad en el Servicio en funcion del facultativo responsable.

11
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e MN convencional en patologia esquelética, Patologia digestiva, estudios
pulmonares del que es responsable la Dra. Mitjavila.

e MN EN ENDOCRINO/ CIRUGIA RADIOGUIADA y terapia metabdlica del que son
responsables la Dra. Andrea Prieto y el Dr. Jorge Cardona Arboniés.

e MN EN NEFRO, NEURO Y CARDIOLOGIA del que es responsable el Dr. Javier De
Haro.

e PET del que son responsables la Dra. Begofia Rodriguez, el Dr. Rafael Enrique
Jimeno y el Dr. Jorge Mucientes.

Realizando todos los bloques de rotaciones programadas quedan entre cinco y seis
meses de rotacion “libre”.

Con motivos de organizacién se han programado todos en los Ultimos seis meses de
residencia. Dado que las rotaciones son flexibles se pueden utilizar estos meses con
anterioridad, previa conformidad del Tutor de Residentes, o dejarlos al final con el
objetivo de reforzar conocimientos en las dreas que sea necesario.

5. ROTACIONES

PRIMER- SEGUNDO ANO
-3 meses en radiologia toracica y 2 en medicina nuclear toracica.
-3 meses en radiologia abdominal y 2 en medicina nuclear abdominal.

-3 meses en radiologia musculoesquelética y 3 en medicina nuclear
musculoesquelética.

-3 meses en neurorradiologia y 2 en neuroimagen nuclear.

-Rotacion en Urgencias (1 mes)

TERCER ANO

-MN convencional en patologia 6sea, digestiva y pulmonar, RADIOEMBOLIZACION,
terapia con 223Ra del que es responsable la Dra. Mitjavila. (4 MESES)

-MN EN ENDOCRINO/ CIRUGIA RADIOGUIADA vy terapia metabdlica del que son
responsables la Dra. Andrea Prieto y el Dr. Jorge Cardona Arboniés (4 MESES)

-MN EN NEFRO, NEURO Y CARDIOLOGIA del que es responsable el Dr. Javier De Haro (2
MESES)

CUARTO ANO
PET ONCOLOGIA-INFLAMACION-NEUROPET (11 MESES)

12
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6. GUARDIAS

Segun consta en el Programa Oficial, se considera conveniente que los residentes de
Medicina Nuclear realicen guardias en el Servicio de Urgencias.

En el servicio de Medicina Nuclear se realizan prolongaciones de jornada en horario
de tarde. Los residentes deberdn realizar desde su incorporacién entre 3 y 4 jornadas
de tarde mensuales.

7. ACTIVIDADES DOCENTES

a) Se realizan Sesiones Clinicas Generales los miércoles a las 8:15h

b) Se realizan Seminarios para Residentes (Plan Transversal Comun), a las 15:30h
segun calendario.

c) Sesiones especificas del servicio: se realizan los lunes a las 14:00h

d) Otras actividades

8. TUTORIA Y SUPERVISION

a) Tutores e informacion general sobre los mismos

El tutor es el profesional especialista en servicio activo que, estando acreditado como
tal, tiene la misidon de planificar y colaborar activamente en el aprendizaje de los
conocimientos, habilidades y actitudes del residente a fin de garantizar el
cumplimento del programa formativo de la especialidad de que se trate.

El tutor es el primer responsable del proceso de ensefianza-aprendizaje del residente,
por lo que mantendra con este un contacto continuo y estructurado, cualquiera que
sea el dispositivo de la unidad docente en el que se desarrolle el proceso formativo.

La designacion del tutor se realiza por la Direccién del Hospital, a propuesta del Jefe
del Servicio, entre los facultativos de dicho servicio que se encuentren en posesién del
Titulo de Especialista. En la actualidad, el Servicio de Medicina Nuclear cuenta con el
Dr. Rafael Jimeno Pernett y la Dra. Mercedes Mitjavila como Tutores de Residentes.

b) Protocolo de supervision

Seran de aplicacion los protocolos de supervision de Urgencias y el protocolo general
de supervision aprobado por la Comisién de Docencia.

13
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9. EVALUACION DEL RESIDENTE

Segun el Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, el seguimiento y calificacién del

proceso de adquisicion de competencias profesionales durante el periodo de

residencia se llevara a cabo mediante las evaluaciones formativa, anual y final. Para

ello, se constituira un Comité de Evaluacion por cada una de las especialidades cuyos

programas formativos se desarrollen en el hospital. Dicho Comité se constituira

siguiendo las indicaciones del Servicio de Formacién Sanitaria Especializada de la

Consejeria de Sanidad que cada ano determinen.

Las evaluaciones anuales y finales se hardn constar en las correspondientes actas del

Comité de Evaluacion. Los Comités de Evaluacion estardn integrados, al menos:

a) Por el Jefe de Estudios, que presidird el comité y dirimird con su voto los empates
gue pudieran producirse.

b) Por el presidente de la Subcomision que corresponda.

c) Por el tutor del residente.

d) Por un médico adjunto de la especialidad de que se trate con implicaciones en la
docencia, designado por la Comisidon de Docencia.

e) Por uno de los vocales de la Comisidn de Docencia designado por la Comunidad
Auténoma.

f) Por la secretaria de la Comisién de Docencia.

1. EVALUACION FORMATIVA:

La evaluacién formativa es consustancial al cardcter progresivo del sistema de
residencia, ya que efectla el seguimiento del proceso de aprendizaje del especialista
en formacién, permitiendo evaluar el progreso en el aprendizaje del residente, medir
la competencia adquirida en relacion con los objetivos establecidos en el programa de
formacién de la correspondiente especialidad, identificar las areas y competencias
susceptibles de mejora y aportar sugerencias especificas para corregirlas.

Para la evaluacion formativa se utilizaran las siguientes herramientas:

1.1 Entrevistas periddicas:

El tutor debe mantener entrevistas periddicas con cada uno de los residentes que
tutoriza, de manera estructura y pactada, que favorezcan la autoevaluacion y el
autoaprendizaje del especialista en formacion, y sirvan para valorar los avances y
déficits y posibilitar la incorporacién de medidas de mejora. Se aconseja la realizacién
de un minimo de 4 entrevistas por cada afio formativo.

La Comision de Docencia ha aprobado un formulario especifico para la realizacion de la
entrevista que debe ser cumplimentado por el Tutor como registro de que ha sido
realizada.

14
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entrevistas se registraran en la memoria del residente y en los informes de

evaluacién formativa realizados por el Tutor.

Los objetivos de las entrevistas periddicas son:

1.

10.

Detectar problemas e incidencias generales o particulares de alguna rotacién que
puedan interferir en la formacion del residente, y proponer soluciones.

Planificar con el residente los objetivos de las préximas rotaciones, para orientar
su mejor aprovechamiento.

Planificar con el residente otros acontecimientos docentes (preparacién de
sesiones clinicas, asistencia a cursos, publicaciones, etc.) y valorar los ya
acontecidos.

Valorar con el residente el aprovechamiento de la/s ultima/s rotacion/es
realizada/s, después de que haya reflexionado sobre el nivel de adquisicién de
competencias incluyéndolo en la Memoria del Residente, y ayudarle a identificar
puntos fuertes y débiles, y sus necesidades particulares de formacion.

Es de interés que las entrevistas tutorizadas se realicen antes de terminar la
rotacion en curso para tener margen de medidas correctoras. Estas medidas
pueden justificar la entrevista del tutor del residente con el Jefe de la Unidad por
la cual este rotando.

En dichas entrevistas se comprobard la cumplimentacién de la Memoria del
Residente, asi como las hojas de evaluacién de las rotaciones ya concluidas, y la
realizacion de los Seminarios del Plan Transversal Comun.

La duracién de las entrevistas dependera de las circunstancias, y necesidades
especificas de cada especialidad y de cada residente para desarrollar
correctamente sus objetivos.

El Informe de “Entrevista de Tutorizacion Continuada” serd cumplimentado por
residente, tutor o ambos. El residente puede llevarlo ya parcialmente relleno a la
entrevista y completarlo segun sus reflexiones compartidas con el tutor. El tutor
puede también ir rellenando el informe durante el desarrollo de la entrevista.

Los informes de las entrevistas tutorizadas seran incluidos en el expediente de
evaluacién anual del residente.

La Comisién de Docencia se reserva el derecho de comprobar en cualquier
momento del curso la realizacion de dichas entrevistas.

1.2. Memoria del residente (Libro del residente):

Recoge la actividad del residente a lo largo del afio de formaciéon y una descripcidon

resumida de las actividades asistenciales, docentes y de investigacién en su propio

servicio o en las unidades por las que haya rotado. Su objetivo fundamental es ser un

instrumento de autoaprendizaje que favorezca la reflexion individual y conjunta con el

tutor a fin de mejorar las actividades llevadas a cabo por el residente durante cada afo
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formativo, y ser un recurso de referencia en las evaluaciones anuales junto con otros
instrumentos de valoracién del progreso competencial del residente.

En dicho documento deben especificarse las rotaciones realizadas, tanto las previstas
en el programa formativo como las externas autorizadas, la cumplimentacién de la
asistencia a los Seminarios del Plan Trasversal Comun, asi como las Sesiones clinicas
y/o bibliograficas impartidas o recibidas, cursos y conferencias. Este documento
contiene apartados donde puede referenciarse la participacion en congresos,
publicaciones, trabajos de investigacion, Tesis Doctoral y cuantos meritos se
consideren de interés.

1.3. Informe del Tutor:

El Informe del Tutor, de cumplimentacién anual, serd un compendio de los logros del
residente durante este periodo y en el que se recogerdn de manera resumida las
actividades asistenciales, docentes y de investigacién realizadas por el residente, asi
como una valoracién global subjetiva y cuantos informes sobre el residente sean
realizados por los Jefes de las Unidades por las que rote.

2. EVALUACION ANUAL:

La evaluacién anual tiene la finalidad de calificar los conocimientos, habilidades y
actitudes de cada residente al finalizar cada uno de los afos que integran el programa
formativo.

Segun establece la Resolucién de 03 de julio de 2018, de la Direccién General de
Ordenacién Profesional, por la que se corrigen errores en la de 21 de marzo de 2018,
por la que se aprueban las directrices bdsicas que deben contener los documentos
acreditativos de las evaluaciones de los especialistas en formacidn, el Comité de
evaluacién decidird la calificacidon anual del residente basandose en el Informe Anual
del Tutor. Se calificara de 1 a 10 segun el siguiente cuadro:

Cuantitativa (1-10) Cualitativa
3 Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los objetivos anuales.
NEGATIVA Entre 3y <5 Insuficiente. No alcanza todos los objetivos anuales pero podria alcanzarlos con un periodo complementario de
) formacién.
Entre 5y <6 Suficiente. Alcanza los objetivos anuales.
Entre 6y <& Bueno. Alcanza los objetivos anuales, demostrando un nivel superior en algunos de ellos
Entre & y <9.5 Muy bueno. Domina todos los objetivos anuales.
POSITIVA Excelente. Muy alto nivel de desempefio durante el afio formativo.
%olo alcanzan esta calificacion un ndmero limitado de residentes. Se valorara de acuerdo con |a experiencia del
Entre 9.5-10 " e ) . ) o
Comité, con los resultados de la promocidn o con otras promociones anteriores de residentes, calificados comao
muy bueno.

La calificacidon tendra los siguientes efectos:
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e Positiva: cuando el residente haya alcanzado el nivel exigible para considerar que se
han cumplido los objetivos del programa formativo en el afo de que se trate.
Requerira que la calificacion global anual del Residente sea mayor o igual que 5.

e Negativa: cuando el residente no haya alcanzado el nivel minimo exigible para
considerar que se han cumplido los objetivos del programa formativo en el afio de
que se trate, bien porque la calificacion global anual del Residente sea menor de 5 o
por otras causas administrativas que deberan especificarse atendiendo a los
siguientes supuestos:

A) NEGATIVA POR INSUFICIENTE APRENDIZAJE SUSCEPTIBLE DE RECUPERACION:

Cuando haya una o mas rotaciones evaluadas negativamente, el Comité de
Evaluaciéon establecerd una recuperacion especifica y programada, que el
especialista en formacién deberd realizar mediante la prérroga del contrato por un
periodo maximo de 3 meses. El contenido de la recuperacion especifica se hard
constar en el apartado de OBSERVACIONES.
La prorroga anual del correspondiente contrato del siguiente curso de formacién
queda supeditada a la evaluacidn positiva del mencionado periodo de recuperacion.
La evaluacién negativa del periodo de recuperacién no tendra caracter recuperable
y supondra la extincidn del contrato, salvo que el residente solicite la revision de la
evaluacidn y su resultado fuera positivo.

1 Modificado por Disposicion final segunda del Real Decreto 589/2022, de 19 de julio.

B) NEGATIVA RECUPERABLE POR IMPOSIBILIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS
SUPERIOR AL 25% DE LA JORNADA ANUAL (suspensién de contrato u otras causas
legales): EI Comité de Evaluacién establecerd el periodo de prérroga, que
necesariamente no podrd ser inferior a la duracion total de los periodos de
suspension, alcanzando incluso la repeticién de todo el afio. Una vez completado
el periodo de recuperacién se procederd a su evaluacién. El periodo de prérroga
propuesto se hara constar en el apartado de OBSERVACIONES.

La repeticion completa del afio requerird que el periodo de suspensidon de
contrato sea mayor de 6 meses y que se emita una Resolucidn por el Ministerio de
Sanidad, Consumo y Bienestar Social, previo informe de la Comisién de Docencia.
En aquellos supuestos en los que la suspension del contrato sea inferior al 25% de
la jornada anual y el Comité de Evaluacion considere que el residente no ha
podido alcanzar los objetivos y competencias del afio formativo, podr3,
excepcionalmente, evaluarle negativamente, acordando la realizacién de un
periodo de recuperacion, que no podra ser superior al periodo de suspension de
contrato.
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La evaluacion negativa del periodo de recuperacion o repeticion de curso no
tendra caracter recuperable y supondra la extincidon del contrato, salvo que el
residente solicite la revision de la evaluacidén y su resultado fuera positivo.

NEGATIVA, NO SUSCEPTIBLE DE RECUPERACION, que puede ser:

- Por insuficiente aprendizaje/notoria falta de aprovechamiento

- Por reiteradas faltas de asistencia no justificadas

En ambos casos, el Comité de Evaluacion propondrd la extincién del contrato
notificdndolo al residente y al gerente de la Institucidn, que se llevara a efecto,
salvo que el residente solicite la revision de la evaluacién y su resultado fuera
positivo. En los documentos de evaluacidon del residente que sea evaluado
negativamente debe estar acreditada la falta de aprovechamiento y las medidas
que el tutor haya puesto en marcha para solventarlas y su carencia de resultado.

Los instrumentos para la evaluacion anual del residente seran:

a)

b)
c)

d)

f)

g)

h)

Informe de evaluacién de las rotaciones internas del propio Servicio y de los
Servicios por los que ha rotado dentro del Hospital.

Informe de evaluacién de las rotaciones externas (realizadas fuera del hospital).
Informe de evaluacion anual del Tutor: La Calificacién Global Anual del Residente
incluira la ponderacion de los informes de rotaciones, actividades
complementarias y la calificacién del tutor, basada en sus conclusiones de la
evaluacién formativa del periodo anual (entrevistas trimestrales y libro del
residente) y, excepcionalmente, de los informes de jefes asistenciales que puedan
requerirse.

Hoja de evaluacién anual por el Comité de Evaluacion: el Comité de Evaluacion
decidira la calificacién anual del Residente basandose en el Informe Anual del
Tutor.

Documento acreditativo de la realizacién de al menos 4 entrevistas tutorizadas
firmado por tutor y residente.

El Plan Individual de Formacién del Residente, donde se recogen los objetivos
docentes a alcanzar y las actividades que debe realizar durante el afio
correspondiente, adaptado por el Tutor de cada especialidad a las necesidades
formativas especificas de cada Residente.

Memoria del Residente elaborada por éste y supervisada por el Tutor (documento
propio del Hospital que sustituye al Libro del Residente).

Encuesta de satisfaccién del residente (aunque no forma parte de la evaluacion, se
exige su presentacién para los planes de mejora continuada)
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La evaluacidn final tiene como objeto verificar que el nivel de competencias adquirido

por el especialista en formacién durante todo el periodo de residencia le permite

acceder al titulo de especialista.

Se realizara a los residentes tras la evaluacion del ultimo afio de residencia y se llevara

a cabo por el Comité de Evaluacion de la especialidad que en cada caso corresponda.

El Comité de Evaluaciéon decidird la calificacion final el Residente basandose en los

resultados de las Evaluaciones Anuales.

Se ponderaran las evaluaciones anuales para el calculo de la evaluacién final de

acuerdo a la progresiva asuncién de las responsabilidades inherentes al ejercicio

profesional de la especialidad que el residente asume a medida que progresa en su

formacidn. Para calcular la media ponderada se utilizaran los siguientes criterios:

Duracion de la
especialidad

Afio de formacion

Ponderacion de la evaluacion anual

2 afios

R1

40%

R2

60%

3 afios

R1

20%

R2

30%

R3

50%

4 afios

R1

10%

R2

20%

R3

30%

R4

40%

5 afios

R1

8%

R2

12%

R3

20%

R4

25%

R5

35%

La calificacion de la evaluacidn final del Comité de Evaluacion sera:

e POSITIVA: cuando el residente ha adquirido el nivel de competencias previsto en el

programa oficial de su especialidad, lo que le permite acceder al titulo de

especialista. La media de las calificaciones del residente esta entre 5y 7,5.

e POSITIVA DESTACADO: cuando el residente domina el nivel de competencias
previsto en el programa oficial de su especialidad y ha destacado por encima de Ia

media de los residentes de su especialidad, de su promocidén o de promociones

anteriores. La media de las calificaciones del residente es mayor de 7,5.
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e NEGATIVA: cuando el residente no haya alcanzado el nivel minimo exigible para que
pueda obtener el titulo de especialista. No podrd evaluarse negativamente a
aquellos especialistas en formacién que hayan obtenido una evaluacién positiva en
todos los afios del periodo de residencia. La media de las calificaciones del residente
es menor de 5. En los documentos de evaluacidn del residente que sea evaluado
negativamente debe estar acreditada la falta de aprovechamiento y las medidas
que el tutor haya puesto en marcha para solventarlas y su carencia de resultado.
Cuando la evaluacion final del periodo de residencia sea negativa, la Comisidn
Nacional de la correspondiente especialidad procederd a la realizacién de una
prueba a los residentes que lo hayan solicitado, para la revisiéon de dicha
calificacion. La prueba debera realizarse en los 30 dias siguientes a la comunicacién
de las solicitudes de revision a la Comisién Nacional de la especialidad por el
Registro de Especialistas en Formacién.

La prueba se disefiara con sujecién a los criterios de evaluacién que establezca la
Comision Nacional de la especialidad de que se trate y tendrd como finalidad
verificar si el residente ha adquirido el nivel suficiente de conocimientos,
habilidades y actitudes para considerar que ha cumplido los objetivos del programa
formativo. La evaluacidn final positiva o negativa, en este ultimo caso, motivada, se
decidira por mayoria absoluta de sus miembros y se notificard a los interesados.

Si se mantuviera la evaluacion negativa, el interesado tendra derecho a realizar una
prueba extraordinaria ante la misma Comisién, entre los seis meses como minimo y
un afo como maximo, a contar desde la prueba anterior. La Comisién estard
obligada a notificar al interesado la fecha de esta prueba extraordinaria con un mes
de antelacidn. La calificacion de la prueba extraordinaria se decidira también por
mayoria absoluta y sera definitiva. La calificacidon final obtenida tras seguirse el
mencionado procedimiento sera definitiva y se anotard en el Registro Nacional de
Especialistas en Formacién con los efectos previstos para las evaluaciones finales
respecto a la concesidn del titulo de especialista.

La evaluacion final positiva del periodo de residencia dard derecho a la obtencién del
titulo oficial de especialista, por lo que, una vez notificada al Registro Nacional de
Especialistas en Formacién, el Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social
procederd a su traslado al Ministerio de Educacién y Ciencia junto con Ia
documentacién necesaria para que se dicten las 6rdenes de concesion de los titulos de
especialista.

Simultdneamente a la solicitud del citado titulo, el Registro Nacional de Especialistas
en Formacion expedira un certificado acreditativo del cumplimiento del periodo
formativo por el sistema de residencia, de las fechas de inicio y finalizacién de dicho
periodo, y del centro o unidad donde se ha realizado.
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Publicacion de las evaluaciones:

La Comision de Docencia insertara en el tablén de anuncios una notificacién firmada
por su presidente, para que en el plazo de 10 dias puedan consultarse en la secretaria
de Comision de Docencia las calificaciones obtenidas en las evaluaciones anuales y
finales. Dicha notificaciéon se enviard también por correo electrénico a Tutores y
Residentes para su conocimiento.

A partir de la fecha de dicha comunicacidn se iniciard el cémputo del plazo para
solicitar su revision.
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