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Prefacio

En este documento daremos informacién y guia a los Residentes de
Hematologia - Hemoterapia sobre el desarrollo de su formacion
especializada en nuestro Hospital.

Aungue los principios rectores de la actuacidon formativa y docente en el
ambito sanitario quedan establecidos en el articulo 12 de la ley 44/2003,
este hospital se precia de tener una estructura docente permanente desde
su inauguracién en 1929, ya que de hecho, el sistema MIR tiene su origen
en el Hospital de Valdecilla. El Servicio de Hematologia de este hospital lo
funda en el ano 1969 el Dr Alberto Zubizarreta en la Residencia Cantabria
de la Seguridad Social, que posteriormente se fusionaria con el Centro
Médico Nacional Marqués de Valdecilla, de donde deriva el actual Hospital
Universitario Marqués de Valdecilla.

La especialidad de Hematologia y Hemoterapia constituye aquella parte de
la Medicina que se ocupa de:

1. El estudio, diagndstico, tratamiento y prevencidon de las enfermedades
de la sangre y los 6rganos que participan en su produccién como son la
médula 6sea, bazo, ganglios entre otros.

2. El estudio de los componentes de la sangre y de sus caracteristicas.

3. Los aspectos relacionados con la medicina transfusional, como la
obtencién y control de la sangre y hemoderivados, incluyendo los
progenitores hematopoyéticos, asi como su uso terapéutico.

Por todo esto, la Especialidad de Hematologia y Hemoterapia consta de
cuatro facetas intimamente relacionadas: clinica hematoldgica (incluyendo
patologia de la sangre y médula dsea, tanto benigna como maligna), area
de diagndstico (hematimetria, citomorfologia, citometria de flujo y genética
molecular), hemostasia, y, por Uultimo inmunohematologia y medicina
transfusional.

Los continuos avances en el campo diagndstico, incorporando técnicas como
la biologia molecular, inmunofenotipo o citogenética, han permitido
caracterizar mejor los marcadores moleculares de algunas patologias vy el
desarrollo de nuevas dianas terapéuticas, asi como pautas clinicas mas
personalizadas.
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Igualmente, se han desarrollado modalidades terapéuticas complejas como
el trasplante de progenitores hematopoyéticos cuyos resultados han
mejorado de afio en afo. En la Ultima década se ha consolidado la terapia
celular avanzada (entre la que destaca la utilizacién de células CAR - Ts),
ya disponible para los pacientes de varias patologias. Estos avances
requieren aprendizajes muy especificos para su adecuado desarrollo vy
funcionamiento.

Por otra parte, hay que destacar la creciente importancia del manejo de
grandes bases de datos clinicos (Big Data, Inteligencia Artificial) para el
diagndstico e investigacion, la necesidad de establecer programas de
gestion de calidad y una mayor autonomia de gestion de los Servicios.

Por lo anteriormente mencionado, la especialidad de Hematologia y
Hemoterapia es Unica ya que participa tanto del area clinica como del
laboratorio y de la Hemoterapia, constituyendo la integracién de estos tres
aspectos un aspecto distintivo de la especialidad. Todas estas areas forman
parte en el proceso de formacion de los futuros especialistas, y el objetivo
de la Residencia es la formacion de hematoélogos con conocimientos globales
de la especialidad, en un contexto de excelencia. Puede resultar complejo
para el Residente el pasar de un ambito a otro sin solucién de continuidad,
pero quizas la Hematologia sea paradigmatica en la aplicacion del axioma
“del paciente al laboratorio, del laboratorio al paciente”

Los servicios de Hematologia y Hemoterapia en sus areas de Laboratorio y
Servicio de Trasfusion son ademas, servicios basicos centrales del Hospital,
que deben servir con rapidez y calidad al resto de los servicios los estudios
solicitados.

Esta actividad exige familiarizarse con las vertientes organizativas, de
gestion de la calidad y del personal e incluso del impacto econdmico que
tiene nuestra actividad.

Nuestra especialidad ha avanzado gracias a la combinacidon de un fuerte
componente clinico con una intensa tarea investigadora basica o clinica. Por
este motivo, el Residente tendra la oportunidad de familiarizarse con la
realizacion de ensayos clinicos, en los que el Servicio quiere implicarse para
ofrecer a sus pacientes los mejores tratamientos.
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1. INTRODUCCION: éQUE ES LA GUIA O ITINERARIO FORMATIVO
TIPO (GIFT)?

1.1 Distribucién del Hospital

El Hospital Universitario Marqués de Valdecilla esta distribuido en:

Cuatro plantas de hospitalizacion:

o Torre A, también conocido como “Edificio 2 de Noviembre” o “Edificio
Polivalente”, de 10 plantas, con camas de hospitalizacién individuales
y dobles de diferentes especialidades. Es el primer edificio de la fase
moderna de remodelacion y por lo tanto de diferente estructura a las
otras tres torres de planta de hospitalizacién.

o Torres B, Cy D, siendo las tres estructuralmente idénticas, siendo la
B la mas cercana a la torre A o “Edificio 2 de Noviembre” y la D la
mas lejana a este. Con 7 plantas de altura cada una, acogen
diferentes especialidades en habitaciones en su mayoria individuales.

Salén de Actos “"Gomez-Duran” en la entrada del edicificio 2 de Noviembre
Una serie de pabellones (del 12 al 20) con diferentes areas de trabajo,
urgencias (Pabellén 13), unidad de cuidados intensivos y cuidados criticos
cardioldgicos (Pabelldon 17) y salas de radiodiagndstico (Pabellon 13-15),
entre otros usos.

Pabelldn 16, pabelldon docente con la Unidad de docencia, aulas formativas,
el salén de actos Téllez-Plasencia y la biblioteca

Quirdfanos del bloque quirdrgico ubicado en el Pabellén 19

El pabelldn 21, destinado a labores administrativas ademas de disponer de
otro salén de actos.

Un bloque de consultas con orientacion sur, conocido como “Valdecilla Sur”
El Hospital Virtual Marqués de Valdecilla y el Instituto de Medicina Legal.
Instituto de Investigacion Marqués de Valdecilla (IDIVAL), que fomenta las actividades de
investigacion sanitaria de la region. Tanto su sede administrativa como los laboratorios
especializados (Biobanco, Microscopia, Citometria... ) se encuentran en un edificio situado en
los terrenos de la Residencia Cantabria.

Ademas, a una distancia de 10,2 kms del Hospital Universitario Marqués de
Valdecilla, se encuentra el Hospital de Liencres, que depende administrativamente
del Hospital Universitario Marqués de Valdecilla, el cual dispone de una planta de
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hospitalizacién de Psiquiatria para pacientes de larga estancia, consultas vy
quiréfano de Oftalmologia y consultas de Neumologia destinada a la asistencia de
pacientes con EPOC y tabaquismo entre otras patologias y funciones.

Se puede acceder al mapa del hospital a través del siguiente enlace: http://www.humv.es/
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1.2 Presentacion del Servicio

El Servicio de Hematologia esta estructurado organicamente en una Jefatura de
Servicio desempefiada por el Dr. Enrigue M. Ocio San Miguel
(enriguem.ocio@scsalud.es ) y una Jefatura de Seccién (pendiente de adjudicar).
La supervision de enfermeria la realizan D2 Rocio Lobeira (planta de
hospitalizacién), Carmen Fernandez (Trasfusion), y M@ Luisa Higuera Marta Alonso
(Laboratorio y actualmente sustituida temporalmente por Marta Alonso).

Los tutores de residentes son los Dres. Javier Nufiez (Javier.nunezc@scsalud.es)
e IAigo Romon (joseinigo.romon@scsalud.es).

La actividad funcional se distribuye en las siguientes unidades:
LABORATORIO:

e Diagnéstico Integrado:
o Citomorfologia: Dra. Montserrat Briz del Blanco.
o Inmunofenotio: Dr. Andrés Insunza Gaminde.
o Diagndstico molecular y genético: Dra. Ana Batlle Lopez, Dra. Sonia
Glez de Villambrosia Pellon, Dr. Javier Nufiez Céspedes.
e Hematimetria general y Eritropatologia: Dra. M@ José Muruzabal.
e Hemostasia: Dra. Belén Gonzalez - Mesones Galan, Dra. Gala Mendez
Navarro, Dra. Rocio Perez Montes.
e Trasfusion: Dr Miguel A. Cortés Vazquez, Dr. Inigo Romon Alonso.

CLINICA HEMATOLOGICA

e Pacientes pediatricos: Dra. Mdnica Lopez Duarte, Dra. Montes Gaisan.

e Pacientes adultos: Dra. Arancha Bermudez Rodriguez, Dra. Mercedes
Colorado Araujo, Dra. Lucrecia Yanez, Dra. Noemi Fernandez Escalada, Dr.
Guillermo Martin Sanchez.

La mayoria de los adjuntos, independientemente de su dedicacién al laboratorio,
pasan también una consulta. Todos ellos ademas participan en el desarrollo de los
ensayos clinicos inciados en el Servicio, en cooperacion con la Unidad de Ensayos
clinicos del Servicio de Farmacologia.

Las consultas estan organizadas por patologias:

Leucemia mieloide aguda: Dra Colorado.

Linfomas B: Dra. Glez de Villambrosia, Dr Nufiez, Dra Battle
Linfomas T y linfomas cutaneos: Dr Cortés.

Mieloma Mdltiple: Dr Ocio, Dra Bermudez, Dra Montes.

O O O O
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o Hemostasia: Dra. Gonzalez - Mesones Galan, Dra. Perez Montes, Dr.
Romon Alonso.
Sdr Mieloproliferativos: Dr Nufiez, Dr Cortés.
Hematooncologia del anciano: Dr Insunza, Dra Batlle.
Trasplante Hematopoyético: Dra. Bermudez, Dra. Colorado Araujo, Dra
Yafiez.
Anemia aplasica, LLC: Dra Yanez.
Eritropatologia: Dr Cortés.

Las tareas técnicas relacionadas con el trasplante hematopoyético y terapia celular
se realizan en el Banco de Sangre y Tejidos de Cantabria, por donde se realiza la
correspondiente rotacion.

Dentro del Hospital, el Servicio de Hematologia se distribuye geograficamente en
tres zonas concretas:
- Area de Diagnéstico (laboratorios y trasfusion): planta -1, Torres B y C.

o Laboratorio de Hematologia especifica:. Se sittan el Area de
Diagnéstico Integrado, Hemostasia, Trasfusién y Laboratorio de
Hematologia Molecular (investigacion).

o Laboratorio Core: se situan alli los aparatos de rutina y urgencia
analitica en hematologia (Hemostasia y Hematimetria).

- Planta de Hospitalizacion: planta 102 del Edificio 2 de Noviembre.

o Habitaciones de ingreso de los pacientes, entre las que se incluyen ocho
habitaciones especificas con presion positiva para pacientes con
neutropenia severa.

o Consulta externa de Hematologia Pediatrica y Hospital de Dia
hematoldgico pediatrico.

- Valdecilla Sur:

o Consulta de Hematologia de Adultos: 4 consultas diarias.

o Consulta de Biopsia de médula ésea: una consulta diaria.

o Hospital de Dia Médico

El Servicio, de acuerdo a su filosofia, puede localizar también a los pacientes en
dos unidades con las que trabaja en consonancia:

- Hospitalizacion a domicilio: donde se intentan ingresar todos los pacientes del
area sanitaria para atender un proceso complejo, pero no estan en situacion
grave.

- Unidad de Ensayos clinicos: pacientes que se encuentran integrados en ensayos
clinicos fase I o II.

Existen otras dos formas de consulta hematoldgica:
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e Busca de Hematologia: se hace cargo de las interconsultas del hospital,
asi como de los pacientes hematoldogicos diagnosticados en otros
servicios o que ingresan en ellos con patologia hematoldgica previa.

e Consulta No Presencial, que resuelve de forma telematica las consultas
de otros especialistas del hospital o de atencidn primaria.

Los residentes rotan por todas las areas de conocimiento, realizan alli la tarea
asistencial asignada supervisados por un adjunto. Llegados a R3 asumen parte de
la consulta externa de un adjunto, que simultanean con el resto de rotatorios.

Los principios en los que se basa la formacién en Hematologia en nuestro hospital
son los siguientes:

Centralidad del paciente, sus necesidades clinicas y personales.
o Es el centro y motor de todo nuestro trabajo.
o Esto condiciona una manera de trabajar compasiva, empatica e incansable,
gue busca la excelencia técnica y profesional, sin dejar nunca de lado el trato
carifoso y cercano a los pacientes y sus familiares.

Centralidad de las personas del equipo:

o Todos los miembros son valiosos, todos pueden aportar y aportan. En este
aspecto, se incluye al personal de enfermeria y el resto de categorias
profesionales sin cuyo trabajo no se podria obtener ningun resultado.

o El residente es una pieza clave en el equipo, al ser a la vez alguien que debe
formarse y a quien se debe exigir.

= El trabajo concienzudo de los residentes, supervisado por los adjuntos
es clave para su formacién y los resultados clinicos deseados.

* El residente debe recibir y reclamar formacién (bibliografia, etc.), pero
sobre todo ocasiones de adquirirla a partir de casos clinicos de la
actividad diaria.

= Creemos en estimular y exigir mediante la implicacién en las
publicaciones cientificas, congresos, etc.
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1.3 Derechos y Deberes del Residente

EL ministerio de Sanidad publica periédicamente la Guia del Residente de
Fomacion Sanitaria especializada, puede accederse a la ultima guia
publicada en el ano 2019 a través del siguiente enlace

https://www.mscbs.gob.es/profesionales/formacion/reqgistroEspecialistas/Do

cREF/ 2019GuiiaResidenteFSE.pdf

En el se explican

La doble vertiente docente y laboral de su vinculacién con el Hospital.

El derecho y la obligacidon de desarrollar correctamente su programa
de formacién, ampliando de forma progresiva su nivel de
responsabilidad. Para ello contard con la tutela, orientacion vy
supervision de su labor asistencial y docente en el grado adecuado a
cada situacion.

La posibilidad de asistir a cursos, congresos y conferencias que
puedan contribuir a su mejor capacitacion.

La dedicacion exclusiva de su actividad profesional a la Institucion.

El derecho a la expedicidn de certificados en que conste la formacién
recibida.

El derecho a disponer de los beneficios de la Seguridad Social.

La aceptacién de los mecanismos de evaluacidon que establezca la
Comisidén de Docencia y la Comisién Nacional de su Especialidad.

La obligacion de desarrollar las labores asistenciales que le sean
encomendadas por el Jefe del Servicio al que esté adscrito y, en su
caso, por la Comisién de Docencia.

Asi mismo el residente esta sujeto al Contrato de Trabajo en Practicas que suscribe
al incorporarse a su plaza en el Hospital.

1.4 Normativa de RRHH para residentes

El residente del hospital tiene una relacién laboral de caracter especial para la
formacién de especialistas en Ciencias de la Salud.
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El contrato de trabajo se celebrard por escrito entre el residente, en su
condicién de trabajador, y la entidad titular de la unidad docente acreditada
para impartir la formacion. La duracion del contrato serd de un afo, renovable
por periodos iguales durante el tiempo que dure su programa de formacién,
siempre que, al final de cada afo, el residente haya sido evaluado
positivamente por el Comité de evaluacidon de la especialidad correspondiente.

PERMISOS: solicitar en la web (portal del empleado) con antelacidn,
comprobar que se ha concedido el permiso.

VACACIONES:

Las vacaciones anuales son 30 dias naturales o 22 dias laborables. Se
disfrutard la parte proporcional (2 dias/mes) el primer y ultimo ano de
residencia.

Se debe solicitar por via electrénica a través de la web. Tras el placet del tutor
y/o el Jefe del Servicio, lo autoriza la Direccion Médica. Las solicitudes se
presentaran con minimo de 15 dias de antelacién, comprobar concesion. Y
antes de pedirlas, pedir permiso en el S° en el que estés rotando.

DiAS DE LIBRE DISPOSICION:

Hay 6 dias anuales y la parte proporcional el primer y Ultimo afio de residencia,
gue en ningun caso podran acumularse a las vacaciones. Se podran disfrutar
a lo largo del afio, mas los 15 primeros dias del afo siguiente. Se consideran
concedidos si no hay denegacidon expresa. Se podran denegar por necesidades
del servicio. Tramitacion asimismo a través de la web.

INCAPACIDAD TEMPORAL Y ACCIDENTE DE TRABAJO:

Los partes de Baja por enfermedad comun o accidente no laboral, lo
proporcionara el Médico de Cabecera.

Cuando se cause baja por enfermedad comun o accidente sea o no laboral,
debera presentarse en el Departamento de Personal (Pab. 21) los partes
correspondientes en el plazo de 3 dias, contados a partir del siguiente a su
expedicion. Los partes de confirmacion se presentaran en el plazo de 2 dias.
En igual plazo se presentara el parte médico de Alta.
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En caso de Accidente de Trabajo o Enfermedad Profesional, se produzca baja
médica o no, deberd pasarse por el Departamento de Personal (Pab. 21) o
llamar (Tfno.: 942-203725), para hacer el Parte de Accidente o Declaracion de
Enfermedad Profesional. Atencion en la Mutua Montafiesa (Avda. Del Faro).
Avisar siempre en Personal.

2. Objetivos generales de la especialidad

La formacién en Hematologia y Hemoterapia tiene como finalidad adquirir los
conocimientos, las habilidades y las actitudes que permitan realizar, como un
profesional competente, los contenidos actuales de la especialidad.

El objetivo fundamental es la formacion de hematdlogos generales, aunque
durante este periodo se configuran las bases para una formacion el ulterior en
areas de capacitacion especifica.

Durante el periodo de formacion el residente debe alcanzar el mayor grado de
calidad técnica posible y la capacidad para desarrollar su labor diaria integrado en
un equipo.

Otro aspecto importante del proceso formativo es la adquisicion de inquietud
investigadora y docente que facilitara los objetivos previos, asi como el desarrollo
de una mente critica.

3. Objetivos especificos de la especialidad (ver también el
apartado de rotaciones)

Objetivos del aprendizaje en las distintas areas del Servicio

- Area Clinica:

o Conocer las manifestaciones clinicas de las enfermedades
hematoldgicas, su prondstico, tratamiento y prevencién, asi como las
manifestaciones hematoldgicas de otras enfermedades.

o De igual modo debe de conocer los efectos secundarios de los
tratamientos utilizados y su manejo clinico.

o Realizar la anamnesis, exploracion fisica, elaborar un juicio clinico
razonado y la orientacion diagndstica de todos los pacientes que ingresen
en la sala de hospitalizacidn y/o acudan por primera vez a la consulta
externa.

o Indicar e interpretar adecuadamente las exploraciones complementarias
y técnicas de imagen mas usadas en la patologia hematoldgica.

o Informar apropiadamente a los pacientes y sus familiares de todos los
aspectos de la enfermedad y su tratamiento.

o Conducir el manejo clinico directo durante al menos 6 meses de
pacientes hospitalizados.
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o Dominar las punciones de cavidades (paracentesis, toracocentesis y
puncién lumbar).

o Realizar adecuadamente las evoluciones escritas, la prescripcion de los
tratamientos y los informes de alta correspondientes.

o Realizar adecuadamente las interconsultas clinicas que el resto de los
servicios del hospital solicite

- Unidad de Diagnostico Hematolodgico:
o Hematimetria, eritropatologia y Citologia

Conocer con detalle el manejo y funcionamiento de los
contadores.

Realizar e interpretar frotis sanguineos.

Realizar e interpretar aspirados y biopsias de medula.
Realizar e interpretar las tinciones citoquimicas que permitan
un adecuado diagndstico citoldgico.

Conocer las técnicas de la Seccién eritropatologia: HPLC,
estudios enzimaticos, test EMA, MLPA y secuenciacién para
cadenas de globina.

o Citometria de Flujo:

Realizar e interpretar las técnicas de Citometria de flujo, tanto
para el inmunofenotipaje diagndstico de las hemopatias como
para el seguimiento de la enfermedad minima residual y para
el contaje de CD34+, CD3+.

o Citogenética y Biologia molecular:

Interpretar las técnicas de citogenética en el diagndstico
hematoldgico.

Realizacidon e interpretacion del cariotipo en enfermedades
hematoldgicas.

Aprendizaje de las alteraciones citogenéticas mas frecuentes
en enfermedades hematoldgicas.

Conocimiento del impacto prondstico de las alteraciones
citogenéticas en enfermedades hematoldgicas.

Conocimiento e interpretacion de técnicas de FISH.
Aprendizaje de la realizacién de informes de citogénetica.
Realizar e interpretar las técnicas basicas de biologia
molecular.

o Unidad de Hemostasia

Interpretar, informar las pruebas diagndsticas y controlar los
tratamientos anticoagulantes y antifibrinoliticos.

Interpretar, informar las pruebas diagndsticas y controlar los
estudios de hemostasia de la interconsulta hospitalaria.
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= Conocer y controlar el funcionamiento de los coaguldémetros y
de las diferentes pruebas de coagulacion plasmatica.

= Realizar e interpretar los estudios de agregacién plaquetaria.

= Realizar e interpretar las técnicas diagndsticas de Ila
Enfermedad de Von Willebrand y de la hemofilia.

= Realizar e interpretar las técnicas diagndsticas de Trombofilia.

= Conocer las técnicas basicas de biologia molecular para el
diagnodstico de los diferentes tipos de diadtesis hemorragicas y
estados trombofilicos.

Hemoterapia hospitalaria:

O

Banco de
O

Realizar e interpretar las técnicas de Inmunohematologia y control de
calidad, con determinacién de grupos sanguineos, anticuerpos
irrequlares con identificacion de los mismos y pruebas de
compatibilidad.

Realizar e interpretar estudios especiales de Inmunohematologia que
incluyan las técnicas diagnodsticas de la AHAI e incompatibilidad
maternafetal.

Realizar e interpretar las técnicas de los anticuerpos antiplaquetarios.
Dominara las indicaciones de la transfusion, pruebas
pretransfusionales y seguimiento post-transfusional.

Sangre y Tejidos de Cantabria:

Seleccionar donantes. Conocer y dominar los métodos de extraccién,
separaciéon y conservacion de los componentes de la sangre, asi como
las técnicas de estudio de los agentes infecciosos vehiculados por
ellos.

Conocer el funcionamiento y manejo de los programas de aféresis
(plasma, plaquetas, y células progenitoras) y plasmaféresis.
Conocer las técnicas de extraccidn, aféresis, cultivos, procesamientos
y criopreservacion de progenitores hematopoyéticos.

Conocer el funcionamiento y manejo de los programas de
criopreservacion.

Conocer las indicaciones y la metodologia de la exanguinotransfusion.
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3.1. Competencias a adquirir durante el periodo de residencia y
rotaciones (Rotaciones: resumen, duracion de la misma y objetivos)

-R1: Rotaciones y objetivos: los objetivos de las rotaciones durante el
primer afno son:

1. Desarrollo de las competencias clinicas generales como médico:

diagndstico clinico, prondstico, tratamiento de los cuadros mas
frecuentes en la medicina hospitalaria.

Conocimiento y familiarizacidon con las enfermedades infecciosas en
pacientes complejos.

. Conocimiento y familiarizacién con el paciente grave en situacion pre

critica y post critica, su identificacion, manejo y seguimiento
posterior.

Familiarizacion con el funcionamiento general del hospital,
interaccion e integracion con otros especialistas.

Con acuerdo a este esquema, los rotatorios se dividen en:

e Medicina Interna: seis meses.

e Enfermedades Infecciosas: tres meses.

e UCI (Cuidados Intermedios y Servicio Extendido): dos meses.

e Se esta valorando la introduccidon de un rotatorio en el servicio de
urgenicas: 1 mes (a restar del rotatorio de medicina interna)

-R2: durante el afio como R2, el residente debera:

1. Familiarizarse con el funcionamiento del Servicio, interaccién e

integracion tanto con los especialistas del propio Servicio como del
resto del hospital, ya como especialista en ciernes.

. Desarrollo de las competencias clinicas generales como hematélogo:

diagndstico clinico y tratamiento de soporte de los cuadros mas
frecuentes en la clinica hematoldgica urgente y la hemostasia.

. Conocimiento y familiarizacion con las técnicas diagndsticas

fundametales en el laboratorio de hematologia general.

Los rotatorios se dividen en:

Citomorfologia: Seis meses. El Residente debera aprender tanto las
técnicas de biopsia y aspirado medular, como las distintas técnicas de
tincién y el diagnostico optico de los cuadros onco hematoldgicos vy
patologia medular no maligna mas frecuentes.
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Hematimetria y eritropatologia: dos meses. Formacién en el
funcionamiento de los aparatos de hematimetria y la informacién que
aportan al diagnostico hematoldgico. Debera también familiarizarse
con las técnicas de deteccidn e interpretacion de las eritropatias, tanto
congénitas como adquiridas.

o La parte del rotatorio relacionada con eritropatologia podra
realizarse en un centro de referencia

Hemostasia: 4 meses (incluye la consulta de Hemostasia):

o Manifestaciones clinicas de las coagulopatias y los sindromes de
hipercoagulabilidad.

o Diagnéstico clinico y de laboratorio (tanto test funcionales como
moleculares) de las coagulopatias y sindromes trombaticos.
Manejo de pacientes con coagulopatias y trombosis.

Manejo de farmacos utilizados en el tratamiento de
coagulopatias y trombosis.

o Consejo genético.

-R3. Durante este afo, el residente se enfrentara: tanto a los aspectos
clinicos mas especificos de la especialidad como a facetas del laboratorio
hematoldgico especializado. Los objetivos formativos seran:

1.

Familiarizarse con la patologia aguda hematoldgica, su diagndstico,
tratamiento en régimen de hospitalizacién, abordaje y diagndstico de
las complicaciones desarrolladas.

Familiarizarse con las distintas herramientas terapéuticas (quimio,
inmuno terapia, trasplante hematopoyético...) sus fundamentos,
alternativas, efectos adversos y su manejo.

Comenzar el manejo de pacientes ambulatorios una vez realizado el
rotatorio en planta.

. Conocer los aspectos fundamentales e indicaciones de Ila

hemoterapia, obtencidon de sangre y sus componentes, asi como las
maniobras y tecnologias para el desarrollo de la terapia celular basica
(trasplante) como avanzada (CART, etc.)

Familarizarse con el inmunofenotipo como herramientas diagndstica,
tanto en el diagndstico de las hemopatias malignas de todo tipo, como
en el diagndstico de la enfermedad minima residual y el seguimento
de las patologias valorando la respuesta a los tratamientos.
Integracién con los conocimientos diagndsticos previos.

Los rotatorios seran (pueden intercalarse con el 4° afio).
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Clinica hematoldgica en pacientes ingresados: seis meses.

e Trasfusion: dos meses en el Servicio de Trasfusion y dos en el Banco de
Sangre y Tejidos de Cantabria.

e Inmunofenotipo 6 Citogenética Biologia Molecular: Dos meses (se extiende

el rotatorio en R4).

-R4. Durante este ultimo ano, el residente debera:

1. Desempefiarse como un especialista en ciernes siendo protagonista
del funcionamiento de la planta de hospitalizacion.

2. Debera también avanzar en el conocimiento de los medios
diagndsticos mas avanzados, como son las técnicas moleculares y
relacionadas con el diagndstico bioldgico especializado de la
patologia hematoldgica.

3. Igualmente, debera asumir el manejo de pacientes ambulatorios
tanto en el diagnodstico como tratamiento y seguimento a largo
plazo.

Para ello los rotatorios consistiran en:

e Asumir un dia de consulta por semana (10 meses consulta de adultos, 2
meses consulta pediatrica)

e Inmunofenotipo (tres-cinco meses)(Continuacion de R3)

e Biologia molecular / citogenética / FISH: tres-cinco meses(Continuacion de
R3)

e Clinica hematoldgica en pacientes ingresados: Cuatro meses.

4. Programacion de Atencion Continuada/Guardias

La atencidon continuada (guardia) es un momento excepcional de
aprendizaje, que no puede sustituirse o compararse. Por tanto, es en interés
del residente (y de los pacientes) que la guardia se realice con la maxima
intensidad y diligencia. Aunque los adjuntos tomen parte de la asistencia,
es fundamental que el residente despliegue todas sus competencias.

Los residentes durante el primer ano realizan guaridas en Urgencias y en
Medicina Interna, con la cadencia que esos Servicios consideran oportuna.

Los residentes ya integrados en el Servicio (R2 - R4) cubren todas las
guardias del mes de con un adjunto de forma presencial. Las guardias de
hematologia abarcan toda la especialidad, de modo que el residente se
deberd enfrentar en la practica a multiples escenarios clinicos,
interactuando personalmente con los pacientes, familiares, enfermeria y
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facultativos de otros servicios. Dado que el Hospital atiende patologias muy
complejas, es una gran oportunidad para entrar en contacto con ellas.

La asuncion de responsabilidad es progresiva, de modo que se espera del
residente a partir de R3 y ya plenamente de R4 la capacidad de asumir
como propia la guardia, teniendo al adjunto como consultor o como apoyo
en las tareas rutinarias cuando el trabajo se acumula.

5. Programacion de Sesiones Clinicas

Ver “Actividades Formativas” del Servicio.

6. Oferta de actividades de investigacion

El hospital ofrece multiples oportunidades para la investigacién, con un
programa especifico de mentoring para los residentes con mejor
expediente. Aparte de esto, existen otras inciativas dentro del Hospital a
las que puede unirse el residente que se vea capacitado. De ellas se encarga
el IDIVAL (Insituto de Investigacion Marqués de Valdecilla) quien las
promueve y financia.

Dentro del Servicio el residente tiene la oportunidad de:

e Presentar trabajos en Congresos y Reuniones cientificas,
e Trabajar con pacientes en ensayos clinicos (Fases I - III).
e Posibilidad de iniciar la preparacion de la tesis doctoral.

Finalmente, los residentes con un desempeno destacado pueden realizar un
rotatorio en un cento externo de reconocido prestigio de hasta 4 meses de
duracidén, para profundizar en temas de interés acordados con el Servicio.

Al terminar la residencia, existen los Premios “Lopez Albo” de dos afos de
duraciéon para formacion en el extranjero en temas punteros de la
especialidad.
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7. Actividades Formativas

7.1 Cursos transversales

Se trata de cursos de los que se pueden beneficiar todos los residentes del
Hospital. En la Comisién de Docencia existe un Plan Transversal de Formacion para
residentes, que se actualizara todos los anos.

El Servicio Cantabro de Salud cuenta con una plataforma virtual de formacién
(SOFOS) en la que se ofrecen multiples cursos de todas las especialidades, a los
que los Residentes tienen acceso de forma preferente.

7.2 Cursos especificos

Son cursos propios de la especialidad que cursa el residente. Segun la
disponibilidad de recursos de realiza un taller practico de inmersiéon para R1 que
pasan a R2. También se asiste al curso de inmersién organizado por la SEHH.

7.3 Sesiones generales del Hospital
Tienen lugar todos los jueves a las 8:15 h en el salén Tellez Plasencia, con
participacion de todos los servicios y ponentes invitados de otros hospitales.

7.4 Sesiones especificas del Servicio
El Servicio realiza las siguientes sesiones especificas:

- Sesién bibliografica (semanal): la imparten residentes y adjuntos, con
temas de su eleccion o relacionados con el trasplante. En caso de no poder
impartirse, se debe encargar a un compafiero con la suficiente antelacién.

o Los residentes preparan una sesion en inglés previa a la sesién que
les toca impartir.

- Sesidn clinica (semanal): la imparten los residentes y adjuntos que se
encuentran rotando por la planta de Hospitalizaicidn, asi como los
facultativos encargados de los pacientes “periféricos” en otros servicios.

- Sesidn de programacion de trasplantes (semanal): se presentan y analizan
los casos de trasplante y el desarrollo de su proceso.

- Sesidn de casos (semanal). Se presentan los casos complicados para
discutir indicaciones terapéuticas.

Con otros servicios se realizan las siguientes sesiones:

- Anatomia patoldgica (quincenal): sesién de casos. Se comentan los casos
complejos.
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7.5 Congresos, Cursos y Jornadas de la Especialidad
El Servicio asiste a los congesos mas importantes de la especialidad, por lo
general:

- Sociedad Espafiola de Hematologia y Hemoterapia (SEHH).

- Sociedad Americana de Hematologia (ASH).

- Sociedad Europea de Hematologia (EHA).

- Grupo Europeo de Trasplante de Médula Osea (EBMT).

- Reunidn de trabajo del Grupo Espafiol de Trasplante Hematopoyético
(GETH)

Los residentes que preparan trabajos para los mismos (en general R3 o R4)
pueden asistir.

Se anima a los residentes a asistir a otros congresos o reuniones cientificas
focales, como la de ASOVASNA, infecciones, etc. Que se comentan
especificamente en las rotaciones correspondientes.

7.6 Estancias externas

El residente puede complementar su formacidén con una rotacién externa de
2-4 meses, siempre con la aprobacién de los Tutores.

Dicha rotacion puede proponerse:

e Para la formacion del residente en aquellos aspectos de la
Especialidad en los que el Servicio presente una cantidad menor de
casos y por tanto la formacion pueda ser mejor en otro hospital.

e En aspectos emergentes de la especialidad, que elegidos por el
residente, de acuerdo con los tutores, pueda ser beneficioso para su
formacién y el desempefo del Servicio.

o 8. Plataforma Docentis

Desde junio de 2019 el hospital ha puesto en marcha la plataforma “Docentis”. Se
trata de una plataforma informatica que trata de incluir el libro del residente, las
rotaciones incluidas en el PIF, las rotaciones externas y las evaluaciones,
disponiendo de espacios para comunicacion tutor-residente.
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Para acceder a ella se accede a la pagina principal del hospital,
http://www.humv.es/ > Intranet > Formacion > Docencia Médica y Residentes >

Docentis.

Una vez en la plataforma, las credenciales de acceso son las habituales para
cualquiera de las demas aplicaciones informaticas del hospital.
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Dicha plataforma es una aplicacion destinada a la atencidén de los médicos

residentes con diferentes utilidades, entre otras:

En dicha plataforma se encuentra el “Plan Individualizado Formativo” para
el afio de residencia (generalmente de mayo de un afio a mayo del afo
siguiente), el cual incluye las rotaciones del afo en curso con las fechas y
objetivos de estas, y los objetivos generales del afio de residencia.

Las evaluaciones de las rotaciones se realizan a través de dicha plataforma
acorde al sistema de evaluacién ordenado por el Ministerio de Sanidad.

Permite la programacion y registro de las tutorias.
Permite la organizacién de actividades extraordinarias.

Dispone de un apartado para el registro de todas las actividades formativas
y de investigacion desarrolladas por el residente, con lo que junto al registro
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de actividad asistencial permiten la elaboracion de una memoria anual de
residencia que es necesario completar al final de cada afo de residencia.

9. Tutorias

Por normal general, se celebra una tutoria ordinaria individualizada de los
dos tutores con cada residente por cada trimestre del afio, de tal modo que de
forma regular se celebra una tutoria por cada 3 meses. Generalmente dichas
tutorias se celebran en la sala de reuniones del Servicio, con una duracion
aproximada de 30-45 minutos en funcidn de las necesidades. Dichas tutorias
quedan registradas en la Plataforma Docentis.

Otro tipo de reuniones son las correspondientes al fin de cada rotatorio, que
se realizan con los facultativos con los que ha trabajado el residente, y que
complementan las evaluaciones documentales realizadas en Docentis.

Ademas de las tutorias ordinarias, siempre que se considere oportuno, bien
por el residente o bien por los tutores, se podran celebrar tutorias extraordinarias.

10. Memoria

Al finalizar cada afio de formacion durante la residencia de Neumologia es
preciso hacer entrega de una memoria anual de actividades en la que se resuma
la actividad asistencial y formativa. En la actualidad, dicha memoria es de facil
elaboracién a través de la plataforma Docentis siempre y cuando se actualicen las
actividades asistenciales y formativas periddicamente.

En dicha memoria se debe hacer un resumen de cada rotacidon realizada,
que incluya la duracidn de esta, las patologias atendidas, el numero de
procedimientos diagndsticos y/o terapéuticos invasivos realizados, asi como una
interpretacion personal de los conocimientos adquiridos durante esa rotacion.

Ademas, la memoria anual de actividades debe incluir un resumen de la
actividad formativa y asistencial desarrollada durante los diferentes tipos de
guardias realizadas, el numero vy titulos de las sesiones impartidas, actividades
formativas extraordinarias completadas (curos presenciales, cursos on-line,
congresos, etc...) asi como un resumen de la actividad investigadora desarrollada
(participacidn en proyectos de investigacidén, participacién en ensayos clinicos,
comunicacién de casos clinicos en congresos, presentacidon de poéster cientificos en
congresos, presentacién de comunicaciones en congresos, etc...)
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11. Sistema evaluacion

Las evaluaciones del periodo de residencia se realizan de acuerdo con la
resolucion de 21 de marzo de 2018, de la Direccion General de Ordenacién
Profesional, por la que se aprueban las directrices basicas que deben contener los
documentos acreditativos de las evaluaciones de los especialistas en formacion,
publicado en el Boletin Oficial del Estado el Jueves 19 de abril de 2018, numero
95, seccion III paginas 40610 a 40623
(https://www.boe.es/buscar/doc.php?id=BOE-A-2018-5385).

- Para cada rotacion se evalldan:

o Una serie de objetivos especificos relacionados con la formacion en
Neumologia, que han sido establecidos por los propios tutores de
Neumologia. Cada uno de los objetivos se evalia como
“Total/Parcial/No conseguido”.

o Una serie de “"Conocimientos y Habilidades” (Apartado A):

= Conocimientos adquiridos: Demuestra que ha integrado los
conceptos tedricos necesarios para el cumplimiento de los
objetivos en virtud de un estudio y comprensidn previo.

= Razonamiento / Valoracion del problema: Integra la
informacidén disponible para alcanzar una valoracidén del
problema de salud o de la situacién asistencial.

= Capacidad para tomar decisiones: Selecciona un plan de
actuacién, plan de cuidados o tratamiento adecuado, en base
a su conocimiento y comprensiéon del problema, el analisis del
contexto en el que se produce y la valoracién de las diferentes
alternativas disponibles y sus consecuencias. Maneja con
prudencia la incertidumbre inherente a la practica clinica,
conoce sus limitaciones y pide ayuda cuando la situacién lo
requiere.

= Habilidades: Demuestra destreza en la realizacion de
procedimientos diagnodsticos y terapéuticos para su afo de
formacion.

» Uso racional de recursos: Realiza un uso adecuado de los
medicamentos y productos sanitarios, asi como de las pruebas
diagnésticas y terapéuticas.

= Seguridad del paciente: Contribuye a garantizar Ia
seguridad del paciente y aplica las guias de practica clinica.

o Una serie de “Actitudes” (Apartado B):

= Motivacion: Demuestra interés por su trabajo y por alcanzar

los objetivos formativos. Se implica en la actividad del
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servicio/unidad. Es proactivo en la busqueda de informacion y
estudio de un problema y reflexiona sobre su practica
profesional modificando su comportamiento en consecuencia
(autoaprendizaje).

Puntualidad/Asistencia: Es puntual y cumple con la jornada
laboral. No hay faltas de asistencia sin justificar.
Comunicaciéon con el paciente y la familia: Demuestra
habilidades de relacidn interpersonales y de comunicacion
necesarias para un eficaz intercambio de informacion, oral o
escrita, para la toma de decisiones compartidas con los
pacientes, sus familiares o representantes legales, relativa a
cualquier aspecto del proceso asistencial.

Trabajo en equipo: Se integra en las actividades del
Servicio/Unidad y participa con el resto de profesionales en la
resolucion de problemas y toma de decisiones.

Valores éticos y profesionales: Tiene como principal
objetivo el cuidado y bienestar del paciente. Respeta los
valores y derechos de los pacientes, asi como su autonomia en
la toma de decisiones. Respeta la confidencialidad y el secreto
profesional. Identifica los problemas/conflictos éticos vy
propone soluciones razonadas. Pide ayuda en situaciones
complejas o relevantes. Cumple el Reglamento de Ila
Institucién Sanitaria.

o Cada uno de los items del apartado A (Conocimientos y Habilidades)
y de los items del apartado B (Actitudes) se evalua de 1 a 10 puntos
de la siguiente manera:

1-2: Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los objetivos de la
rotacion. Deben indicarse areas de mejora en el apartado
correspondiente.

3-4: Insuficiente. No alcanza todos los objetivos de la
rotacion, pero podrian alcanzarse un periodo complementario
de formacién. Deben proponerse areas de mejora en el
apartado correspondiente y sugerir la duracién del periodo
complementario.

5: Suficiente. Alcanza los objetivos de la rotacion.

6-7: Bueno. Alcanza los objetivos de la rotacién, demostrando
un nivel superior en algunos de ellos.

8-9: Muy bueno. Domina todos los objetivos de la rotacion.
10: Excelente. Muy alto nivel de desempefio, respecto a los
objetivos de la rotacidon. Sdélo alcanzan esta calificacion un
numero limitado de residentes. Se valorara de acuerdo con la
experiencia del colaborador docente con los resultados de la
promocion o con otras promociones anteriores de residentes,
calificados como muy bueno.
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= N/A: No se aplica de acuerdo con los objetivos planteados.

o La nota media de la rotacion se establece sumando el 70% del
promedio del apartado A y del 30% del apartado B.

o Ademas, existe un apartado de escritura libre de
“Observaciones/Areas de mejora”.

Al finalizar cada rotacion, a través de la Plataforma Docentis (ver mas
adelante) se envia un link para que el evaluador pueda realizar la evaluacién de
esa rotacion.

El contenido de las evaluaciones se hara accesible a los residentes una vez
finalizado el ano de residencia.

Ademas, anualmente se realizara un “informe de evaluaciéon anual del tutor”,
que incluira la ponderacién de los informes de rotaciones, actividades
complementarias y la calificacién del tutor, basada en sus conclusiones de la
evaluacion formativa del periodo anual (entrevistas trimestrales y libro del
residente) y, excepcionalmente, de informes de jefes asistenciales que puedan
requerirse. La nota final del afio de residencia se obtendra de sumar:

- 65%0 de la nota procedente de las notas de las evaluaciones.

- 10% del sumatorio de las actividades complementarias, de acuerdo con el
siguiente sistema de puntuacién:

Nivel Publicaciones Comunicacion Oral Poster
Internacional 0,3 0,2 0,1
Nacional 0,2 0,1 0,05
Autondmica 0,1 0,05 0,02

Asistencia Ponente Participacion en
curso/taller curso/taller Ponente en Sesiones proyectos de
(minimo 10 horas) (minimo 2 horas) investigacion
0,02-0,1 Hasta 0,2 En el servicio/unidad: 0,05-0,2
., -, hasta 0,01 L,
(valorar duracion y (valorar duracion y ; ) (valorar implicaciony
. . *Generales/Hospitalarias: .
complejidad) complejidad) hasta 0.02 tipo de proyecto)

GUIA ITINERARIO FORMATIVO TIPO. |Pagina 28 de 31




@Valdecﬂla

- 25% de la calificacion del tutor siguiendo el siguiente sistema de

puntuacién:

Cuantitativa (1-10) Cualitativa
Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los cbjetivos anuales. Deben indicarse

1-2 . . .

areas de mejora en el apartado correspondiente.

Insuficiente. No alcanza todos los objetivos anuales, pero podrian alcanzarse
34 con un periodo complementario de formacién. Deben proponerse éreas de

mejora en el apartado correspondiente y sugerir la duracion del periodo
complementario.

5 Suficiente. Alcanza los objetivos anuales

Bueno. Alcanza los objetivos anuales, demostrando un nivel superior en
algunos de ellos

8-9 Muy bueno. Domina todos los objetivos anuales.

Excelente. Muy alto nivel de desempefio durante el afio formativo.

Solo alcanzan esta calificacion un nimero limitado de residentes. Se valorara
de acuerdo con la experiencia del tutor con los resultados de la promocion o
con otras promociones anteriores de residentes, calificados como muy bueno.

6-7

10

Al finalizar el afio, el comité de evaluacidon (conformado por los tutores y
jefe de estudios del hospital) decide la calificacion anual del residente basandose
en el Informe Anual del Tutor, y 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
y formacién.
Entre 5y <6 Suficiente. Alcanza los objetivos anuales.
Entre 6y <8 Bueno. Alcanza los objetivos anuales, demostrando un nivel superior en algunos de ellos
Entre 8 y <9.5 Muy bueno. Domina todos los objetivos anuales.
POSITIVA Excelente. Muy alto nivel de desempefio durante el afio formativo.
Entre 6.5-10 Sélo alcanzan esta calificacién un niimero limitado de residentes. Se valorard de acuerdo con la experiencia del
' Comité, con los resultados de la promocion o con otras promociones anteriores de residentes, calificados como
muy bueno.

Al finalizar la residencia, el Comité de evaluacién (tutores y jefe de estudios
del hospital) decide la calificacion final del residente basandose en los resultados
de las Evaluaciones Anuales. Se ponderaran las evaluaciones anuales para el
calculo de la evaluacion final de acuerdo con la progresiva asuncion de las
responsabilidades inherentes al ejercicio profesional de la especialidad que el
residente asume a medida que progresa en su formacion. Para calcular la media
ponderada se utilizaran los siguientes criterios:
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Duracién de la
especialidad

Afio de formacidn

Ponderacion de la evaluacién anual

4 afios

R1 10%
R2 20%
R3 30%
R4 40%
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12. Recursos docentes complementarios

12.1 Hospital Virtual Valdecilla http://www.hvvaldecilla.es/

12.2 La Plataforma de formacién on-line del SCS (SOFQS)
http://sofos.scsalud.es/

12.3 IDIVAL http://www.idival.org/Es/Paginas/Inicio.aspx

12.4 Universidad de Cantabria https://www.unican.es/Centros/ Escuela-
de-Doctorado/

12.5 Biblioteca virtual del HUMV http://biblioteca.humv.es/

13. ¢COMO SE INTEGRA LA GIFT CON EL TRABAJO DIARIO EN LAS
DISTINTAS UNIDADES DEL HOSPITAL?

Los responsables de los equipos asistenciales de los distintos dispositivos que
integran las unidades docentes acreditadas para la formacién de especialistas
programaran sus actividades asistenciales en coordinacion con los tutores de las
especialidades que se forman en los mismos, a fin de facilitar el cumplimiento de
los itinerarios formativos de cada residente y la integracion supervisada de éstos
en las actividades asistenciales, docentes e investigadoras que se llevan a cabo en
dichas unidades, con sujecion al régimen de jornada y descansos previstos por la
legislacién aplicable al respecto.
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