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e (Caracteristicas del servicio de oftalmologia del IMO
e QObjetivos generales de la formacion

e Actividad asistencial

® Recursos humanos

e Estructura del programa y calendario de rotaciones

¢ Niveles de supervision

1. Cursos de formacion transversales
2. Sesiones clinicas
3. Participacion en congresos

4. Actividad investigadora
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El programa formativo de la especialidad de Oftalmologia define las competencias
que el residente debe desarrollar a lo largo de su periodo de formacion, asi como el
nivel de supervision y la responsabilidad progresiva en cada etapa. También
especifica el sistema de evaluacidon que se aplicara durante el proceso.

Asi pues y, de forma resumida, este programa debe lograr que el residente:

1. Alcance, de forma progresiva, segun avance en su proceso formativo, los
conocimientos, habilidades, actitudes y la responsabilidad profesional
necesarios para el ejercicio auténomo vy eficiente de la especialidad.

2. Reciba los conocimientos, en extension y profundidad, de la especialidad de
Oftalmologia con el objeto de dotarle de las habilidades suficientes para
actuar como oftalmologo general.

3. Pueda llevar a cabo los procedimientos exploratorios propios de la
especialidad que le permitan diagnosticar y tratar médica y quirdrgicamente
la patologia prevalente dentro de todos los ambitos de la especialidad.

4. Sea formado en aspectos no especificamente oftalmoldgicos, pero no
menos importantes, como las actitudes éticas de relacion humana con el
paciente, la mejora continua de la calidad, el aprecio por la investigacion y el
progreso en el conocimiento cientifico, la gestién 6ptima de los recursos
sanitarios y el trabajo en equipo.

5. Al finalizar el presente Programa, esté en posesién de los conocimientos y
recursos personales que le permitan desarrollar en el futuro, areas de mayor
complejidad de la especialidad.

La Residencia en Oftalmologia tiene una duracién de cuatro afos.
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En este periodo de formacion, el residente debe atenerse a unas normas basicas de
la profesionalidad; el estricto seguimiento de las normas éticas, la posesién del
conocimiento y las habilidades definidas por la lex artis, junto al compromiso de
servir a la sociedad.

Dentro de este apartado, las exigencias durante la formacion especializada deben
incluir los siguientes aspectos:

+ En relacién al paciente, debe existir la voluntad de diagnosticar y resolver los
problemas clinicos, identificando los problemas personales y sociales del mismo

+ Capacidad para informar y comunicar al propio paciente o a su entorno con una
actitud empatica y un trato correcto.

+ Proporcionar al paciente una informacién precisa sobre procedimientos
diagnosticos o terapéuticos de riesgo, manteniendo el equilibrio entre el rigor del
lenguaje médico y la capacidad de comprension del paciente.

+ ldentificarse con los objetivos de su unidad, con los del centro al que esta
adscrito y con los de su programa de formacién.

+ Capacidad de colaboracion con los miembros de su equipo, independientemente
de su titulacién.

+ Dedicacion, disponibilidad y puntualidad. Preocupacién por la calidad de su
propio rendimiento y de su progresion.

+ Flexibilidad para adaptar sus intereses, enfoques y comportamientos en
situaciones cambiantes y con personas diversas.

+ Ultilizar racionalmente los recursos en beneficio del paciente y evitar su uso
ilegitimo para su propio provecho o de terceras personas.

Ademas de los establecidos con caracter general en el Estatuto de los
Trabajadores, los residentes tendran los siguientes derechos:
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A conocer el programa de formacion de la especialidad a cuyo titulo aspira, asi
COmo, en su caso, las adaptaciones individuales

A la designacion de un tutor que le asistira durante el desarrollo de las
actividades previstas en el programa de formacion.

A recibir, a través de una practica profesional programada, tutelada y evaluada,
una formacién tedrico-practica que le permita alcanzar progresivamente los
conocimientos y la responsabilidad profesional necesarios para el ejercicio
autdbnomo de la especialidad, mediante su integracién en la actividad asistencial,
ordinaria y de urgencias del centro.

A ser informado de las funciones, tareas, cometidos, programacién funcional y
objetivos asignados a su unidad, centro o institucion, y de los sistemas
establecidos para la evaluacion del cumplimiento.

A ejercer su profesion y desarrollar las actividades propias de la especialidad con
un nivel progresivo de responsabilidad a medida que se avance en el programa
formativo.

A conocer qué profesionales de la plantilla estan presentes en la unidad en la que
el residente esta prestando servicios y a consultarles y pedir su apoyo cuando lo
considere necesario, sin que ello pueda suponer la denegacién de asistencia o el
abandono de su puesto.

A participar en actividades docentes, investigadoras, asistenciales y de gestion
clinica en las que intervenga la unidad acreditada.

Al registro de sus actividades en el libro del residente.

A que la evaluacién continuada, anual y final de su aprendizaje se realice con la
maxima objetividad.

A la prérroga de la formacidn durante el tiempo y en las condiciones fijadas

A la revision de las evaluaciones anuales y finales realizada segun el
procedimiento establecido.

A estar representado, en los términos que establezca la legislacion vigente, en la
Comisién Nacional de la Especialidad.

A evaluar la adecuacién de la organizacion y funcionamiento del centro a la
actividad docente, con la garantia de la confidencialidad de dicha informacion.
A recibir asistencia y proteccién de la entidad docente o servicios de salud en el
gjercicio de su profesidén o en el desempeio de sus funciones.

A contar con la misma proteccion en materia de salud laboral que el resto de los
trabajadores de la entidad en que preste servicios.

A no ser desposeido de su plaza si no es por alguna de las causas de extincion
previstas en la normativa vigente o de otras causas previstas legalmente.
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La Oftalmologia es una especialidad médico-quirirgica dedicada al diagndstico y
tratamiento de las alteraciones y patologias que afectan al sistema visual. Esta
disciplina, con una larga trayectoria dentro de nuestro sistema sanitario, se
fundamenta en las caracteristicas anatdmicas y funcionales propias del aparato de
la vision.

El Instituto de Microcirugia Ocular (IMO) esta acreditado como unidad docente para
iniciar la formacién de un especialista en oftalmologia por afo. Dicho sistema
formativo se inscribe en el marco general de la formacion en especialidades en
Ciencias de la Salud, disefiado en el capitulo lll, del titulo Il de la Ley 44/2003, de
21 de noviembre, de ordenacién de las profesiones sanitarias (LOPS) y en sus
normas de desarrollo.

A este respecto, el articulo 15 de la mencionada Ley determina que la formacion
especializada en Ciencias de la Salud, debe ser reglada y de caracter oficial. Tiene
como objeto dotar a los especialistas de los conocimientos, técnicas, habilidades y
actitudes propias de la correspondiente especialidad, de forma simultanea a la
progresiva asuncién por el interesado de la responsabilidad inherente al ejercicio
auténomo de la misma.

Durante su periodo de formacién, el residente contara con la figura esencial del
tutor. Segun lo establecido en el Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, el tutor
sera responsable de planificar, coordinar, supervisar y evaluar el proceso formativo
del residente. Asimismo, propondra, cuando sea necesario, medidas destinadas a
mejorar el desarrollo del programa, fomentando el aprendizaje auténomo, la
adquisicion progresiva de responsabilidades y el desarrollo de la capacidad
investigadora. En el IMO existe un tutor que se encarga de los 4 residentes que
realizan su formacion en el centro. Este tutor se encarga del seguimiento de cada
residente a lo largo de toda su residencia, lo que permite establecer una relacién
mas cercana y favorecer un acompafnamiento formativo mas personalizado.
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El Instituto de Microcirugia Ocular de Barcelona es un centro monografico
destinado al diagnostico, manejo y tratamiento de patologia oftalmolégica.

El edificio en el que se encuentra, obra del arquitecto Josep Llinas, esta situado al
pie de la montafa de Collserola con un enclave de facil acceso tanto en coche
como en transporte publico.

El centro no dispone de instalaciones para hospitalizacién ya que la cirugia
realizada no necesita ingreso hospitalario. No obstante, para aquellos casos que se
consideren necesarios o si el mismo paciente lo desea, existe un concierto con
Centro Médico Teknon para el ingreso de pacientes post-quirdrgicos.

El centro tiene convenios con diferentes laboratorios externos para la realizacion
de analisis clinicos, estudios de microbiologia y anatomia patoldgica.

El centro dispone de las siguientes instalaciones a disposicién del personal y de los

residentes en formacion:

« Area quirdrgica con ocho quiréfanos en los que se puede realizar cirugias de
cualquier subespecialidad oftalmoldgica (cataratas, cornea y segmento anterior,
glaucoma, retina, oculoplastica, estrabismo).

« Wetlab o quirofano experimental en el que se hacen cirugias y procedimientos en
ojos porcinos. Este wetlab esta equipado como para poder realizar cirugias de
cérnea, catarata, glaucoma, retina ademas de algunos procedimientos de
oculoplastica y estrabismo.

« Consultas externas: consultas para visita oftalmoldgica, consultas de optometria,
despachos para técnicas de imagen, una sala blanca para realizar inyecciones
intravitreas, laser (laser argén, subumbral, SLT, YAG y terapia fotodinamica) y sala
para procedimientos de oculoplastica y ojo seco. edificio también dispone de un
auditorio con aforo para 300 personas para la realizacién de acciones
divulgativas y docentes, ademas de dos seminarios con capacidad para entre 40
y 70 personas.

« Despacho de urgencias (s6lo en uso fuera de horario asistencial)

+ Despacho de residentes con acceso a internet y ordenadores, donde los
residentes pueden hacer tareas no asistenciales como estudio, preparacién de
trabajos y sesiones clinicas o participacion en proyectos de investigacion.
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La actividad asistencial se realiza en horario de 8 a 20 horas de lunes a viernes de
las diferentes especialidades oftalmolégicas, ofreciendo servicio de urgencias para
los horarios de 20 a 8 horas, fines de semana y festivos.

La asistencia a pacientes en el horario de urgencias la realiza el equipo de médicos
de guardia, de la que forman parte los residentes a partir del segundo afo de
residencia. Las guardias presenciales realizadas por residentes cuentan con un
especialista de guardia localizado, para aquellas urgencias que requieran de la
supervisidon de un especialista. Del mismo modo, hay un equipo de enfermeria y
anestesia localizados para aquellas cirugias que tengan que hacerse fuera del
horario asistencial habitual.

El Instituto de Microcirugia Ocular cuenta, para el desarrollo de la actividad
docente, con diversos profesionales que colaboran con la Unidad de Docencia,
entre los que se incluyen oftalmologos, optometristas y otros miembros del
personal sanitario y técnico. En los siguientes cuadros se especifican los distintos
cargos con relacion directa en el proceso de formacion del residente:

Director Médico

Dr. Daniel Elies

Jefa de estudios

Dra. Anniken Burés

Tutora de residentes

Dra. Cecilia Salinas

Secretaria de docencia

Alba Sanchez
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Seccion Colaboradores docentes

Cornea, catarata y cirugia refractiva | Dr. Josep Lluis Guell, Dr. Jorge Ali¢ del Barrio, Dra. Clara
Bonel, Dr. Daniel Elies, Dr. Oscar Gris, Dr. Carlos Martin

Glaucoma Dra. Elena Arrondo, Dra. Maribel Acuna, Dr. Natalino
Giuliano

Estrabismo, oftalmologia pediatrica y | Dra. Ana Wert, Dr. Josep Visa, Dra. Charlotte Wolley Dod
neurooftalmologia

Oculoplastica Dr. Joan Oliveres, Dra. Maravillas Abia, Dr. Miguel Gonzélez
Candial, Dra. Isabel Mayo, Dra. Rebeca Rosés

Retina Dr. Carlos Mateo, Dra. M. Cristina Bohérquez, Dra.
Anniken Burés, Dr. José Garcia-Arumi, Dr. Rafael Navarro,
Dra. Cecilia Salinas, Dr. Xavier Subiras

El itinerario formativo se organiza en tres grandes bloques:

+ Formacion especifica en Oftalmologia, que incluye las diferentes sub-
especialidades o unidades: atencién primaria, oftalmologia general, refraccién y
técnicas de imagen en oftalmologia, cirugia refractiva, cérnea y superficie ocular,
glaucoma, neurooftalmologia, estrabismo, oftalmologia pediatrica, retina médico-
quirdrgica, uveitis, y oculoplastica (incluyendo patologia orbitaria, via lagrimal y
anejos oculares).

* Formacion en conocimientos transversales, compartidos con otras
especialidades del ambito de las Ciencias de la Salud.

+ Actividad asistencial en atencion continuada o guardias

Los cuatro afos de duracion de la residencia se organizan en diferentes periodos
de rotacion por las distintas areas de conocimiento de la especialidad de
Oftalmologia.
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A continuacioén, se presenta el cronograma general de rotaciones estructurado
segun el afo de residencia:

Ano de Unidad Duracion Lugar en el que se
residencia (meses) realiza

1 Atencion primaria CAP Sarria

1 Oftalmologia general, refraccion y técnicas de IMO
imagen en oftalmologia

1 Segmento anterior (cornea, cirugia de catarata, IMO
cirugia refractiva)

1 Oculoplastica (6rbita, anejos y via lagrimal) IMO

2 Oculoplastica (6rbita, anejos y via lagrimal) IMO

2 Retina médica y uveitis IMO

2 Estrabismo, neurooftalmologia y oftalmologia IMO
pediatrica

3 Estrabismo, neurooftalmologia y oftalmologia IMO
pediatrica

3 Glaucoma IMO

3 Segmento anterior (cornea, cirugia de catarata, Vissum, Alicante
cirugia refractiva)

3 Retina quirdrgica IMO

4 Retina quirdrgica IMO

4 Rotacion externa

4 Rotacion libre interna IMO

Los residentes disponen de 3 meses opcionales para realizar una rotacion externa
durante su ultimo afo de residencia. El IMO mantiene un convenio de colaboracion
con el departamento de oftalmologia del Hospital de Granollers, lo que facilita que
nuestros residentes puedan rotar alli durante su rotacion externa, ampliando
conocimientos a nivel quirdrgico, procedimientos invasivos en consulta asi como de
manejo de urgencias y atencion primaria en oftalmologia.

10
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De acuerdo con lo establecido en el articulo 15 del Real Decreto 183/2008, de 8 de
febrero, durante el primer afo de residencia la supervision sera directa y con
presencia fisica. Esta supervision sera realizada por los profesionales de las
unidades o dispositivos en los que el residente esté rotando o desempefiando su
actividad de atencion continuada.

A medida que avanza la formacion, el grado de supervision disminuye
progresivamente, permitiendo que el residente asuma mayores responsabilidades.
No obstante, siempre debera seguir las indicaciones de los especialistas y tutores,
a quienes podra consultar cualquier duda derivada de su actividad asistencial.

Nivel [ Supervision Autonomia
1 Supervision a demanda Actla de manera independiente, excepto en situaciones
puntuales
2 Supervision directa Sabe como actuar, pero le falta experiencia para ser
autébnomo/a
3 Realizado por el especialista Solamente tiene conocimientos tedricos: puede ayudar y
observar

Objetivos docentes generales:

e Conocimiento y dominio de la historia clinica oftalmoldgica

e Familiarizarse con la metddica de la exploracion oftalmoldgica basica. Uso de la
lampara de hendidura, el oftalmoscopio indirecto, etc.

11
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Uso y dominio de las principales técnicas diagnosticas en oftalmologia (retinografia,
angiografia fluoresceinica, tomografia de coherencia Optica, ecografia ocular,
topografia, pruebas electrofisioldgicas, campo visual, ...)

Diagndstico y tratamiento de las enfermedades oculares mas frecuentes en
consultas externas

Introduccion al diagnéstico y tratamiento de las urgencias oftalmolégicas con una
progresiva formacion de un criterio propio de indicacion quirdrgica y/o médica, asi
como formar un criterio acerca de la gravedad/urgencia de una patologia ocular/
caso concreto.

Iniciacion a la microcirugia.

Conocimiento de la refraccion ocular.

Iniciacion a la investigacion mediante la preparacion y ponencia de casos clinicos,
temas de revision, asi como participacion como oyentes en las sesiones generales
del servicio, asi como asistencia a cursos y congresos.

Objetivos docentes especificos:

Adquirir conocimientos elementales de Oftalmologia sabiendo usar medios
exploratorios mas comunes.

Conocer el funcionamiento de la consulta externa de Oftalmologia, realizar las
primeras visitas y atender las urgencias. En la consulta externa se familiarizaran con
exploraciones basicas como toma de agudeza visual, refraccion, biomicroscopia,
funduscopia.

Al finalizar este periodo, deberan ser ademas capaces de atender y protocolizar
todas las urgencias de la especialidad.

Diagnostico y tratamiento de enfermedades y sindromes oculares frecuentes:
cataratas, conjuntivitis, glaucoma, desprendimiento de retina, uveitis, paralisis de
pares craneales, etc.

Formacion de un criterio propio de indicacion quirdrgica y/o médica: En la patologia
meédica que se atiende en la consulta externa, pero mas especificamente en las
indicaciones médico/quirurgicas de las urgencias.

Conocimiento de la refraccion ocular: saber valorar el estado refractivo del ojo
humano, asi como conocer los diferentes problemas, como miopia, hipermetropia,
astigmatismo y presbicia, saber cuantificarlos y prescribir la correccion Optica
adecuada.

12
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Evaluacion:

Evaluacion periddica por parte del cuerpo facultativo adjunto del progreso en la
adquisicion de las habilidades y el correcto juicio clinico para el manejo de los
pacientes oftalmologicos, asi como de la autonomia del MIR en la realizacion de las
diferentes actividades de la Unidad.

Objetivos docentes generales:

Historia clinica del paciente con patologia corneal y de la superficie ocular.

¢ Diagndstico y manejo de los principales sindromes corneales (queratitis infecciosas,
inmunologicas, distrofias y degeneraciones corneales, leucomas corneales,
queratocono...).

¢ Diagndstico y manejo de la patologia que afecta a la unidad cérnea-superficie ocular
(sindrome de 0jo seco, insuficiencia limbica...).

e Conocimiento de la farmacologia de la superficie ocular y cornea.

e Conocimiento de las principales exploraciones complementarias usadas en el
estudio del paciente con patologia del segmento anterior (topografia, OCT de
segmento anterior, queratometria, biometria...).

¢ |Introduccion a la cirugia de la catarata. Diferentes técnicas y manejo de las
complicaciones mas frecuentes.

Objetivos docentes especificos:

¢ Durante esta rotacion el residente debe aprender a manejar cualquier patologia que
afecte a la superficie ocular y/o la cornea.

e Conocer los sintomas y signos de las enfermedades inflamatorias de la superficie
ocular (escleritis, epiescleritis, flictenulosis, Ulceras corneales estériles...) asi como su
manejo medico (farmacos tépicos, sistémicos, suero autélogo, etc.) y quirdrgico
(membrana amnidtica, recubrimiento conjuntival,...).

13
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¢ Manejo adecuado del paciente con queratitis infecciosa. Diagnostico, evaluacion
(toma de muestra, punciones de camara anterior, biopsias...) y uso correcto de la
terapéutica antimicrobiana en la patologia del segmento anterior.

¢ Diagnéstico de las diferentes causas de opacidad corneal (distrofias, leucomas...) asi
como el momento de la indicacion quirdrgica de éstos. Diagndstico y manejo del
paciente con queratocono y otras ectasias corneales. Iniciacion a la cirugia de la
queratoplastia penetrante y lamelar.

e En esta seccion el residente debe aprender a interpretar correctamente las
principales exploraciones complementarias del segmento anterior,
fundamentalmente la topografia y la eco-biometria, asi como saber calcular
correctamente la potencia y tipo de LIOs a implantar en cada paciente.

¢ En este primer periodo de rotacion en la unidad de segmento anterior, el residente se
iniciara en la microcirugia ocular y la cirugia de la catarata no complicada y otras
cirugias del segmento anterior.

¢ | a rotacion incluye tambien el conocimiento de las diferentes técnicas de cirugia
refractiva para la correccion de defectos de graduacion. También debe conocer las
indicaciones de cada técnica, las pruebas preoperatorias necesarias, el calculo de
las lentes intraoculares asi como el manejo de las principales complicaciones
asociadas a la cirugia refractiva.

Evaluacion:

Evaluacion periddica por parte de los miembros de la Unidad de Cdérnea y Cirugia
Refractiva del progreso en la adquisicion de las habilidades y el correcto juicio clinico
para el manejo de los pacientes, asi como de la autonomia del residente en la
realizacion de las diferentes actividades de la Unidad.

Objetivos docentes generales:
e Conocimiento, evaluacion y manejo de la patologia palpebral.
e |niciacion a la cirugia oculoplastica.

14
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¢ Evaluacion del paciente con patologia de la via lagrimal. Sondajes lagrimales.
Indicaciones quirurgicas.

¢ Estudio del paciente con patologia orbitaria. Exploraciones complementarias.
Iniciacion a la cirugia de la orbita.

Objetivos docentes especificos:

e Conocimiento de la anatomia funcional palpebral y de las alteraciones de la misma,
que dan lugar a las principales malposiciones (entropion, ectropion, ptosis...).
Evaluacion del paciente con dicha patologia y establecimiento de las indicaciones
quirdrgicas. Iniciacion a la cirugia oculoplastica (tira tarsal).

e Estudio de los principales tumores palpebrales, su diagndstico, tratamientos y
meétodos de reconstruccion del defecto palpebral mediante distintas técnicas (sutura
simple, Tenzel, Hughes, Mustarde, Cutler-Beard...). Iniciacion a la cirugia cosmética
palpebral.

¢ |ndicaciones de toxina botulinica con fines terapéuticos y/o cosméticos.

¢ El residente debera adquirir los conocimientos sobre la patologia de la via lagrimal asi
como saber realizar una exploracion completa de la misma mediante exploracion
fisica, sondajes y evaluacion de exploraciones complementarias (dacriocistografia).
Establecer indicaciones quirdrgicas e iniciarse en la cirugia de las vias.

e Reconocer las principales patologias de la ¢rbita. Estudio del paciente con
orbitopatia distiroidea, tumores orbitarios, enfermedad inflamatoria idiomatica de la
Orbita, celulitis orbitaria, etc. Evaluacion y correcto manejo del paciente con fractura
orbitaria en urgencias. Inicio a la cirugia de la orbita.

Evaluacion:

Evaluacion periddica por parte de los miembros de la Unidad de Oculoplastica del
progreso en la adquisicion de las habilidades y el correcto juicio clinico para el manejo
de los pacientes con patologia de via lagrimal, palpebral y orbitaria, asi como de la
autonomia del residente en la realizacion de las diferentes actividades de la Unidad.

15
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Tipo de patologia asistida:

Patologia estructural de la retina, patologia vascular retiniana (retinopatia diabética,
oclusiones vasculares...), distrofias retinianas, degeneracion macular asociada a la
edad (DMAE). Sindromes inflamatorios intraoculares (Uveitis anteriores, intermedias,
retinitis, coroiditis, vasculitis retinianas).

Objetivos docentes generales:

e Conocer las enfermedades de la Retina, vitreo y coroides.

¢ Realizar una correcta exploracion e indicacion terapéutica en los pacientes con
patologia retiniana.

e Saber explorar correctamente la retina mediante oftalmoscopia indirecta.

¢ Evaluacion del paciente con pérdida visual de causa no corneal.

e Conocer las exploraciones complementarias usadas en la patologia vitreo-retiniana
(AGF, OCT, ecografia...).

e |niciacion a los tratamientos intervencionistas no quirdrgicos en la patologia vitreo-
retiniana (laser térmico, terapia fotodinamica, inyecciones intraoculares,...).

e Conocer los principales sindromes de inflamacion intraocular, sus manifestaciones
clinicas y las caracteristicas de la exploracion de los mismos. Obtener un
conocimiento optimo de las principales enfermedades sistémicas que pueden
ocasionar cuadros inflamatorios oculares.

e Conocer la terapéutica antiinflamatoria, inmunosupresora y bioldgica usada en estas
patologias.

e Aprender las indicaciones de derivacion a otros especialistas que puedan intervenir
en el manejo de estos pacientes.

e |ndicaciones quirurgicas en la patologia retiniana e inflamatoria ocular

Objetivos docentes especificos:

e En esta Unidad se focaliza en la vertiente médica y quirdrgica de la subespecialidad
de retina y de todos los aspectos que pueden desarrollarse, el mas importante sin
lugar a dudas, es la correcta exploracion de la retina y su representacion grafica que
sirve de guia para potenciales tratamientos, ya sean realizados en consulta o de cara
a tratamiento quirdrgico.
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¢ | a diferenciacion entre patologia de la retina susceptible de tratamiento meédico o
quirdrgico es importantisima de cara a la obtencion de buenos resultados evitando
en lo posible sufrimientos al paciente. Es pues obligado en esta unidad llegar a
adquirir los conocimientos adecuados para que al finalizar el rotatorio, el médico en
formacion no tenga apenas dudas en la orientacion terapéutica de las enfermedades
de la retina.

¢ El residente debe de aprender en esta rotacion a reconocer la patologia que afecta al
vitreo, la interfase o a la retina-coroides, evaluar al paciente con dicha patologia,
indicar pruebas complementarias de forma juiciosa asi como interpretarlas y
establecer una opcion terapéutica.

¢ Estudio integral del paciente con degeneracion macular asociada a la edad (DMAE),
dada la importancia creciente de esta patologia. Interpretacion correcta de
Angiografias y OCT, factores prondsticos y opciones terapéuticas (laser, TFD, nuevos
farmacos anti-VEGF...). Estudio del paciente con baja vision.

e Conocer las indicaciones y el procedimiento del laser térmico en la patologia
retiniana.

e Conocer la técnica de la inyeccion intravitrea.

e Durante esta rotacion, el residente acabara de conocer todos los cuadros que
cursan con inflamacion intraocular. Debera aprender a historiar al paciente y a
realizar una exploracion exhaustiva para alcanzar un diagndstico.

¢ Uso de los farmacos antiinflamatorios esteroideos, de los farmacos
inmunosupresores y de los nuevos farmacos bioldgicos para el tratamiento de las
uveitis.

Evaluacion:

Evaluacion periddica por parte de los miembros de la Unidad de Retina Médica del
progreso en la adquisicion de las habilidades y el correcto juicio clinico para el manejo
de los pacientes con patologia retiniana, asi como de la autonomia del residente en la
realizacion de las diferentes actividades de la Unidad.

Enfermedades de la via visual aferente (nervio dptico, quiasma, cintilla optica,
radiaciones y corteza occipital). Patologia de la via visual eferente: anomalias pupilares
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y alteraciones de la motilidad ocular extrinseca (paralisis oculomotoras, sindromes
estrabicos, anomalias supranucleares). Enfermedades neurologicas y neuromusculares
con manifestaciones oftalmoldgicas.

Objetivos docentes generales:

Estudio del paciente con patologia oftalmoldgica pediatrica, historia clinica,
exploracion fisica y pruebas complementarias. Conocer el manejo de los pacientes
con alteraciones oftalmoldgicas pediatricas, su diagnéstico, pautas de tratamiento y
seguimiento.

Estudio del paciente con patologia neuro-oftalmoldgica, historia clinica, exploracion
fisica y pruebas complementarias. Conocer el manejo de los pacientes
neurooftalmoldgicos y la adecuada colaboracion con los servicios de Neurologia,
Neurocirugia y Endocrinologia en el manejo de estos pacientes.

Objetivos docentes especificos:

Durante esta rotacion el residente debe familiarizarse con la historia clinica en
oftalmologia pediatrica. Conocer y realizar las técnicas exploratorias en la infancia de
la agudeza visual (Test de mirada preferencial, optotipos con figura, etc.). Evaluacion
de la vision binocular y estereopsis, vision cromatica, etc. Aprender la exploracion de
la motilidad ocular en la infancia. Conocer las indicaciones de pruebas
complementarias y su interpretacion.

Evaluacion de la ambliopia y conocer las pautas terapéuticas de la ambliopia y
alternativas de tratamiento en diversas situaciones. Manejo de los diversos tipos de
estrabismo, con sus indicaciones de tratamiento, incluyendo las quirdrgicas.
Participar en cirugia de estrabismos.

Aprender a evaluar las cataratas congénitas e infantiles, su relacion con
enfermedades locales o sistémicas y sentar la indicacion de cirugia. Conocer las
peculiaridades de la técnica quirdrgica en pacientes pediatricos.

Conocer la fisiopatologia del glaucoma en esta edad, el tratamiento farmacologico y
las técnicas quirdrgicas.

Saber evaluar las alteraciones retinianas, con especial interés en patologia tumoral
(retinoblastoma) y en la retinopatia de la prematuridad. Conocer las pautas de
seguimiento y tratamiento de la retinopatia de prematuridad.

Aprender a manejar las diversas anomalias congénitas de la via lagrimal y su
terapéutica. Participar en el tratamiento quirdrgico (sondaje, autorizacion de la via
lagrimal, dacriocistorrinostomia).
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e Conocer aquellas alteraciones oftalmoldgicas que se pueden presentar en sindromes
polimalformativos. Asimismo, aprender las anomalias oculares a todos los niveles
(cornea, superficie ocular, cristalino, Uvea, vitreo-retina, nervio 6ptico, quiasmay
radiaciones, motilidad extrinseca e intrinseca, parpados y orbita) que puede haber en
las diversas enfermedades de la edad pediatrica (congénitas, metabdlicas,
neoplasicas, hematoldgicas, neurolégicas, inflamatorias, infecciosas, etc.).

¢ El residente debe recoger los casos interesantes de su seccion, documentarlos
correctamente y presentarlos al resto del servicio en las sesiones clinicas y/o en
congresos nacionales o internacionales y/o escribirlos para su publicacion en
revistas cientificas. Asimismo, puede iniciarse en alguna de las lineas de
investigacion de esta unidad del servicio.

e Durante esta rotacion el residente debe familiarizarse, asimismo, con la historia
clinica neurooftalmoldgica. Realizacion de una exploracion exhaustiva de la AV, vision
binocular y estereopsis, vision cromatica, exploracion de los movimientos oculares
externos y sus alteraciones, exploracion de los movimientos pupilares y alteraciones
visuales en las lesiones de las vias (estudio del campo visual).

e Conocer y manejar correctamente la siguiente patologia neurooftalmolégica:

e Patologia del nervio 6ptico: neuropatias opticas inflamatorias, isquémicas,
nutricionales-toxicas, hereditarias, tumorales y compresivas. Establecer
correcto diagndstico diferencial con otras patologias oculares. Saber reconocer
las anomalias que pueden presentarse en la exploracion fundoscopica de la
papila.

e Patologia del quiasma vy vias retroquiasmaticas.

e Trastornos de la motilidad ocular

¢ Paralisis oculomotoras: aisladas y combinadas.

¢ Alteraciones de la motilidad supranuclear

e Anomalias pupilares: alteraciones del sistema simpatico (sindrome de
Horner), del parasimpatico (paralisis del 3er nervio, pupila tonica),
anisocoria esencial.

e Aprender a interpretar las pruebas complementarias que se realizan o solicitan
en esta unidad: camimetria computarizada, neuroimagen (TAC, RMN), ERG,
PEV, ERG.

e Uso de la toxina botulinica en enfermedades neurooftalmolégicas (paralisis
oculomotoras, blefarospasmo, espasmo hemifacial)
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e Sentar las indicaciones quirdrgicas por alteraciones visuales en hipertension
intracraneal idiopatica, paralisis oculomotoras y alteraciones campimétricas por
patologia intracraneal.

e |niciacion a la cirugia de estrabismos de adulto

Evaluacion:

Evaluacion periddica por parte de los miembros de la Unidad de Neuroftalmologia,
Oftalmologia pediatrica y Estrabismo del progreso en la adquisicion de las habilidades y
el correcto juicio clinico para el manejo de los pacientes, asi como de la autonomia del
residente en la realizacion de las diferentes actividades de la Unidad.

Objetivos:

Definir glaucoma y su diagnostico

Conocer los métodos de screening del glaucoma.

Aprender la realizacion de la historia clinica de pacientes con especial énfasis en los
factores de riesgo de glaucoma.

Desarrollar la experiencia apropiada en los métodos diagndsticos y terapéuticos del
glaucoma.

Aprender a conocer las técnicas diagnosticas necesarias: Tonometria,
Biomocroscopia, Gonioscopia, Campimetria computarizada, Paquimetria, tomografia
de coherencia optica

Aprender a evaluar el disco optico

Aprender la terapéutica farmacoldgica topica del glaucoma asi como sus
indicaciones y contraindicaciones y posibles efectos sistémicos

Iniciacion a las técnicas de tratamiento con laser del glaucoma: iridotomia,
trabeculoplastia, iridoplastia, goniopuntura

Aprender las técnicas quirdrgicas de tratamiento del glaucoma: Trabeculectomia,
esclerotomia profunda no perforante, procedimientos ciclodestructivos, implantes
valvulares

Aprender el manejo de pacientes con glaucoma y catarata

Aprender a presentar las diversas opciones terapéuticas en pacientes con glaucoma
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e Aprender a diferenciar neuropatia 6ptica glaucomatosa de otras enfermedades de la
retina y del nervio optico

Actividades:

¢ Realizacion de historia clinica en pacientes con glaucoma.

e Dominar vy realizar las siguientes técnicas diagndsticas: Tonometria, gonioscopia,
campimetria computarizada, paquimetria, tomografia de coherencia éptica

e Correcto manejo en Urgencias de pacientes con glaucoma agudo

¢ Realizacion de iridotomias, capsulotomias posteriores, trabeculoplastias, iridoplastias
y gonipunturas con laser YAG

e Control en consultas externas de los pacientes con diversos tipos de glaucoma que
se visitan en nuestro centro.

¢ |ndicaciones y manejo preoperatorio en pacientes tributarios de cirugia de glaucoma

e |niciacion y participacion activa en la terapéutica quirdrgica de pacientes con
glaucoma

e Manejo postoperatorio de los pacientes intervenidos de glaucoma

e Control de las complicaciones postoperatorias del glaucoma

Evaluacion:

Evaluacion periddica por parte de los miembros de la Unidad de Glaucoma del
progreso en la adquisicion de las habilidades y el correcto juicio clinico para el manejo
de los pacientes glaucomatosos, asi como de la autonomia del residente en la
realizacion de las diferentes actividades de la Unidad.

Objetivos docentes generales:

Conocer las enfermedades de la Retina, vitreo y coroides.

Realizar una correcta exploracion e indicacion terapéutica en los pacientes con
patologia retiniana.

Saber explorar correctamente la retina mediante oftalmoscopia indirecta.
Evaluacion del paciente con pérdida visual de causa no corneal.
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Conocer las exploraciones complementarias usadas en la patologia vitreo-retiniana
(AGF, OCT, ecografia...).

Iniciacion a los tratamientos intervencionistas en la patologia vitreo-retiniana (laser
térmico, crioterapia, cirugia vitreo-retiniana, cirugia escleral...)

Conocer los principales sindromes de inflamacion intraocular, sus manifestaciones
clinicas y las caracteristicas de la exploracion de los mismos. Obtener un
conocimiento optimo de las principales enfermedades sistémicas que pueden
ocasionar cuadros inflamatorios oculares.

Aprender las indicaciones de derivacion a otros especialistas que puedan intervenir
en el manejo de estos pacientes.

Indicaciones quirurgicas en la patologia inflamatoria ocular.

Objetivos docentes especificos:

En esta Unidad se conjugan de forma importante las vertientes médica y quirdrgica
de la especialidad y de todos los aspectos que pueden desarrollarse, el mas
importante sin lugar a dudas, es la correcta exploracion de la retina 'y su
representacion grafica que sirve de guia en el acto quirdrgico.

La diferenciacion entre patologia de la retina susceptible de tratamiento con laser,
quirdrgico convencional y/o quirdrgico endoocular (Vitrectomia), es importantisima de
cara a la obtencion de buenos resultados evitando en lo posible sufrimientos al
paciente. Es pues obligado en esta unidad llegar a adquirir los conocimientos
adecuados para que al finalizar el rotatorio, el médico en formacion no tenga apenas
dudas en la orientacion terapéutica de las enfermedades de la retina.

El residente debe de aprender en esta rotacion a reconocer la patologia que afecta al
vitreo, la interfase o a la retina-coroides, evaluar al paciente con dicha patologia,
indicar pruebas complementarias de forma juiciosa asi como interpretarlas y
establecer una opcion terapéutica.

Estudio integral del paciente con degeneracion macular asociada a la edad (DMAE),
dada la importancia creciente de esta patologia. Interpretacion correcta de
Angiografias y OCT, factores prondsticos y opciones terapéuticas (laser, TFD, nuevos
farmacos anti-VEGF...). Estudio del paciente con baja vision.

Conocer las indicaciones y el procedimiento del laser térmico en la patologia
retiniana.

Técnica de la inyeccion intravitrea. Iniciacion a la cirugia escleral y vitreo-retiniana.
Indicaciones quirurgicas de las enfermedades inflamatorias, bien con finalidad
terapéutica o diagndstica.
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Evaluacion:

Evaluacion periddica por parte de los miembros de la Unidad de Retina del progreso en
la adquisicion de las habilidades y el correcto juicio clinico para el manejo de los
pacientes con patologia retiniana, asi como de la autonomia del residente en la
realizacion de las diferentes actividades de la Unidad.

Segun la Orden SAS/3072/2009, de 2 de noviembre, por la que se aprueba y publica
el programa formativo de la especialidad de Oftalmologia, la prestacion de servicios en
concepto de atencidon continuada tiene caracter formativo, es un elemento central en la
formacion del residente que también contribuye junto a los profesionales del staff, a
garantizar el funcionamiento permanente de los centros asistenciales.

Los servicios prestados en concepto de atencion continuada, con niveles crecientes de
responsabilidad, se realizaran con caracter obligatorio desde el primer ano de
residencia y seran supervisados, sin perjuicio de su seguimiento general por el tutor del
residente y por los especialistas de las unidades en las que se realicen. La supervision
de los residentes de primer ano sera de presencia fisica (articulo 15 del Real Decreto
183/2008, de 8 de febrero).

Las guardias de oftalmologia se realizaran de forma obligatoria desde el primer afo de
residencia. Seran de presencia fisica un residente acompanado de un especialista
presencial y de un médico de plantilla localizado que llamaran en caso de urgencias
quirdrgicas graves o de dudas diagnosticas.

El nimero y horario de guardias se adecuara a las necesidades asistenciales de cada
servicio, siempre y cuando la realizacion de un nimero excesivo de las mismas no
altere de forma importante el desarrollo normal de las rotaciones.

Con la realizacion de las guardias se pretende, por un lado que el residente aprenda

importantes campos de la clinica (patologia traumatica, procesos inflamatorios e
infecciones agudas, accidentes vasculares, etc.) que se presentan casi exclusivamente
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en los servicios de urgencia y, por otro, fomentar el sentido de la responsabilidad y la
capacidad de decision del residente.

Tal y como se menciona en el punto 3, uno de los bloques dentro de la estructura del
programa formativo del residente es la formacion en competencias transversales,
compartidos con otras especialidades del ambito de las Ciencias de la Salud.

Las formaciones transversales dentro del itinerario formativo del residente de
oftalmologia, asi como sus objetivos, son los siguientes:

La rotacion clinica en Atencion Primaria, ha de permitir aplicar los conocimientos
tedricos adquiridos y profundizar en la relacion entre la atencion primaria y hospitalaria.
Su duracion total es de un mes al inicio de la residencia y se realiza en al CAP Sarria
del area de Barcelona del Sistema de Salut de la Generalitat de Catalunya.

Objetivos docentes generales:

e |dentificar los diferentes componentes del equipo de Atencion Primaria, sus
funciones y la importancia del trabajo en equipo.

e Establecer un equilibrio docente y asistencial entre el modelo biolégico centrado en
la enfermedades v el biopsicosocial centrado en el paciente, la familia y basado en la
Atencion Primaria de Salud.

e Conocer las estrategias del médico de familia ante los problemas de salud mas
prevalentes (agudos y crénicos) en la Atencion Primaria

e Reconocer el papel del Equipo de Atenciéon Primaria y del Médico de Familia en las
actividades de prevencion y promocion de la salud

e |dentificar el papel del Médico de Familia como gestor de los recursos sanitarios,
resaltando el papel de primer contacto y responsable del paciente en el sistema
sanitario
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e Alcanzar experiencia en aspectos de comunicacion, especialmente los relacionados
con la relacion meédico-paciente y también en las relaciones interprofesionales con el
Equipo de Atencion Primaria y la Atencion Especializada.

Los residentes deberan adquirir de conformidad con lo establecido en la legislacion
vigente, conocimientos basicos en proteccion radioldgica ajustados a lo previsto en la
Guia Europea «Proteccion Radiolégica 116», en los términos que se citan en el anexo a
este programa (Resolucion conjunta, de 21 de abril de 2006, de las Direcciones
Generales de Salud Publica y de Recursos Humanos y Servicios Econdmico-
Presupuestarios del Ministerio de Sanidad y Consumo, mediante la que se acuerda
incorporar en determinados programas formativos de especialidades en Ciencias de la
Salud formacion en proteccion radiologica).

En el caso de los cursos en Proteccion radioldgica se haran en el Hospital de la Vall de
Hebron en las fechas que especifique el centro para cada curso académico.

Objetivos docentes generales:
e Estructura atémica, produccion e interaccion de la radiacion.
e  Estructura nuclear y radiactividad..
e  Magnitudes y unidades radioldgicas.
e  Caracteristicas fisicas de los equipos de Rayos X o fuentes radiactivas.
* Fundamentos de la deteccion de la radiacion.
e Fundamentos de la radiobiologia. Efectos bioldgicos de la radiacion.
e Proteccion radiolégica. Principios generales.
e Control de calidad y garantia de calidad.
e Legislacion nacional y normativa europea aplicable al uso de las radiaciones
ionizantes.
*  Proteccion radiolégica operacional.
*  Aspectos de proteccion radiologica especificos de los pacientes.
e Aspectos de proteccion radiologica especificos de los trabajadores expuestos.
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Esta formacion sera de caracter voluntario del residente dentro de su programa de
formacion anual. En este curso se pretende formar en aspectos nucleares de
introduccion a la bioética clinica (bases del razonamiento deliberativo que integra
hechos y valores) y se realizara en el mismo centro impartido en el marco de la
formacion interna ofrecida.

Objetivos especificos:

e Desarrollar su sensibilidad para la identificacion y manejo de valores en el contexto
asistencial.

e Ser capaz de reconocer los conflictos éticos cuando se le presenten y tener una
orientacion basica de como enfocarlos.

e |niciarse en la practica de la toma de decisiones prudentes y razonables.

¢ Tener referencias para la profundizacion en los problemas éticos.

Con este curso se pretende proporcionar una herramienta de formacion que facilite a
los profesionales la adquisicion de conocimientos y que pueda ser utilizada por los
centros sanitarios para mejorar el cumplimiento de la higiene de las manos.

Este curso se llevara a cabo anualmente en el mismo centro, impartido por la Comision
de Prevencion y Control de Infecciones del centro, incluido en el programa de
Formacion Interna de IMO.

Objetivos especificos:

e Entender el contexto en el que se desarrolla el programa de Higiene de Manos (HM)
del Sistema Nacional de Salud

e Conocer la importancia de las infecciones relacionadas con la atencion sanitaria
(IRAS), sus principales factores de riesgo y sus mecanismos de transmision

e Entender la importancia de la HM como técnica “clave” para la prevencion de las
IRAS
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¢ |dentificar los principales impedimentos que se relacionan con un bajo cumplimiento
de la HM por parte de los profesionales sanitarios

e Conocer como realizar de forma correcta la técnica de HM asi como el modelo de
los 5 momentos y el concepto de punto de atencion

e |dentificar las herramientas que la OMS ha desarrollado para mejorar la HM entre los
profesionales sanitarios

e Conocer los mensajes clave relacionados con la HM, procedimiento fundamental
para prevenir las infecciones relacionadas con la atencion sanitaria

Este Curso pretende fundamentalmente aportar metodologia de trabajo para la
investigacion biomédica pero a la vez intenta estimular y hacer mas eficiente la
capacidad creativa del médico y del profesional sanitario, enriquecer y favorecer la
valoracion y utilizacion de la mejor informacion cientifica y sanitaria disponible, adiestrar
en la reutilizacion y aplicacion del conocimiento derivado de la investigacion y en
definitiva, posibilitar el desarrollo de la practica clinica sobre bases mas eficaces,
autbnomas y cientificas.

El curso sera impartido anualmente en el centro por doctores del mismo centro,
especialistas en investigacion que colaboran habitualmente en numerosos ensayos
clinicos multicéntricos internacionales, incluyendo el diagndstico genético y el estudio
de las bases moleculares de las patologias de la vision, asi como por parte de
miembros del Laboratorio de Biologia Molecular.

Objetivos especificos:

Identificar los disefios de investigacion

Realizar andlisis critico de investigaciones cuantitativas y cualitativas

Analizar los aspectos éticos involucrados en investigacion

Analizar tipos de problemas susceptibles de ser investigados en el area de salud
Distinguir las etapas del proceso de investigacion

Identificar los tipos de andlisis de datos
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En este curso se podra aprender desde conceptos basicos de primeros auxilios, hasta
la RCP y el manejo del DEA en adultos e incluso en ninos y lactantes de forma
opcional.

El curso se ofrece anualmente incluido en el Programa de Formacion Basica del centro
y lo imparten instructores del centro acreditados por el Consell Catala de Ressuscitacio
con una cualificacion vigente de instructor.

Objetivos especificos:

e |nstruir a los participantes para salvar vidas de victimas de paro cardiaco por medio
de una reanimacion cardiopulmonar (RCP) de alta calidad

e Formar en las técnicas necesarias para realizar una RCP en entornos tanto
intrahospitalarios como extrahospitalarios.

e |nstruir en la utilizacion del Desfibrilador semiautomatico como herramienta
fundamental y decisiva en el aumento de la supervivencia de los pacientes en paro
cardiaco

El residente tendra acceso a las sesiones clinicas del Grupo Miranza en las que podra
participar a través de la plataforma de formacion interna asi como a las que se realicen
presencialmente en el centro.

Dichas sesiones incluyen:

e Sesion de residentes y postgrados: se realizan todos los martes a las 7:45 de la
manana. En estas sesiones, los residentes y postgrados del centro exponen temas
de interés oftalmoldgico o discusion de casos clinicos.

e Sesion general: se realizan todos los jueves a las 7:45 de la manana. En estas
sesiones, exponen los especialistas del centro.

Los residentes deben participar activamente en las mismas, para lo cual se
programaran, con la anticipacion necesaria, las sesiones que debe exponer. La
asistencia a las sesiones clinicas es de caracter obligatorio.
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Se promovera la asistencia regular y la participacion del residente en cursos y
congresos nacionales e internacionales de la especialidad. Esto facilita una puesta al
dia y sirven de formacion continuada.

Es obligada la asistencia a los congresos monograficos que organiza el centro
anualmente.

Durante su periodo de formacion, el residente de Oftalmologia debe iniciarse en los
fundamentos de la metodologia de la investigacion. Asimismo, debe aprender a
analizar de forma critica la literatura cientifica relacionada con las ciencias de la salud.

En este sentido, el residente debe ser capaz de disefnar un estudio, elaborar un
protocolo y solicitar autorizacién al Comité de Etica del centro, llevar a cabo el trabajo
de campo, recoger y analizar los datos mediante métodos estadisticos, asi como
interpretar los resultados, discutirlos y elaborar conclusiones. También debe adquirir la
capacidad de presentar estos resultados en forma de comunicaciones cientificas o
publicaciones.

Con el objetivo de promover la actividad investigadora durante los cuatro anos de
residencia, los especialistas del servicio proponen diferentes lineas o temas de
investigacion. Los residentes seleccionan uno de ellos y desarrollan el proyecto bajo la
supervision de un especialista, que actua como tutor durante la elaboracion del trabajo
y su posterior publicacion en revistas cientificas indexadas.

Al final de la residencia, el residente debe presentar en sesion extraordinaria, los
resultados de alguno de sus trabajos de investigacion para su evaluacion por parte de
los especialistas del centro.

Segun el articulo 17 del RD 183/2008, del 8 de febrero, la evaluacion formativa es
consustancial al caracter progresivo del sistema de residencia, ya que efectua el
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seguimiento del proceso de aprendizaje del especialista en formacion, permitiendo
evaluar el progreso en el aprendizaje del residente, medir la competencia adquirida en
relacion con los objetivos establecidos en el programa de formacion de la
correspondiente especialidad, identificar las areas y competencias susceptibles de
mejora y aportar sugerencias especificas para corregirlas.

Son, entre otros, instrumentos de la evaluacion formativa:

e Entrevistas periddicas de tutor y residente, de caracter estructurado y pactado, que
favorezcan la autoevaluacion y el autoaprendizaje del especialista en formacion.
Estas entrevistas, en un numero no inferior a cuatro por cada afo formativo, se
realizaran en momentos adecuados, normalmente en la mitad de un area o bloque
formativo, para valorar los avances y déficits y posibilitar la incorporacion al proceso
de medidas de mejora.

¢ |nstrumentos que permitan una valoracion objetiva del progreso competencial del
residente segun los objetivos del programa formativo y segun el afio de formacion
que se esté cursando.

¢ Ellibro del residente como soporte operativo de la evaluacion formativa del
residente.

¢ Informes de evaluacion formativa. El tutor, como responsable de la evaluacion
formativa, cumplimentara informes que realizara tras las entrevistas periddicas. Para
la elaboracion de estos informes utilizara el modelo aprobado por la Comision de
Docencia. Los mencionados informes se incorporaran al expediente personal de
cada especialista en formacion.

Ademas, el tutor, con la finalidad de seguir dicho proceso de aprendizaje, mantendra

entrevistas periddicas con otros tutores y profesionales que intervengan en la
formacion del residente, con los que analizara el proceso continuado de aprendizaje.
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