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Definir com es du a terme la supervisio de les activitats formatives dels residents de la
especialitat de Medicina Fisica i Rehabilitacio.

ENTRADES Residents

OBJECTE

ACTIVIDATS

Residents 1 er any ]

v
Presencia fisica i duta i activa
per professionals que presten
serveis als diferents dispositius
del centre
v

A patrtir del 2on any
de residéncia

v
Responsabilitat progressiva
v
[ Residents ultim any ]

v

<Responsabi|itat autc‘moma>

RESIDENTS D'ULTIM ANY DE RESIDENCIA AMB UNA RESPONSABILITAT
AUTONOMA.

RESULTATS

DESCRIPCIO

Responsabilitats
Una vegada triada la placa, el resident s’incorpora al servei i és adrecat al seu tutor o tutors.

Les activitats que duen a terme els residents sén les especificades a la Guia o itinerari formatiu (FES-IMP-
002) de la especialitat de Medicina Fisica i Rehabilitacio.

Tutor/Tutors

El tutor responsable és I'encarregat de:
— explicar el funcionament global del servei.
— explicar el seu pla de rotacions.
— informar sobre qui és el responsable docent durant la rotacio.
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El responsable docent

El responsable docent sera I'encarregat de:
— supervisar la formaci6 directa del resident.
— informar obligatoriament al tutor de la rotacié del resident per un area concreta.
— informar verbalment i/o per escrit de les incidencies i evoluci6 de resident.

Protocols de responsabilitat progressiva

La responsabilitat progressiva ha de seguir les pautes aconsellades en el programa nacional de la
especialitat i aplicades de forma logica i personal, fins que el resident adquireixi per si mateix totes i cada
una de las funcions i una responsabilitat personal total, objectiu de la formacié de la especialitat.

Supervisio en el Servei de Rehabilitacié

Els objectius docents de I'activitat en el Servei de Rehabilitacié seran obtenir progressivament durant els
anys de formacié MIR les competencies (coneixements, habilitats i actituds) necessaries pel diagnostic,
avaluacio, prevencié i tractament de la discapacitat encaminat a facilitar, mantenir o retornar al maxim grau
de capacitat funcional i de independencia possibles.

El metge resident en cap cas ha de ser considerat un estudiant, donat que és un metge, sent el seu dret
rebre docencia i supervisio; pero el seu deure sera prestar un treball assistencial. Sempre que existeixi
qualsevol tipus de dubte en el maneig d’'un pacient, haura de sol-licitar ajuda al responsable docent que
tingui adscrit.

Objectius docents
Al final de la seva formacio, el resident de Medicina Fisica i Rehabilitacio, ha d’estar capacitat en:

1) Coneixement:

- Diagnostic, patogenesi, tractament, prevencio i rehabilitacié de processos neuro-musculoesquelétics,
cardiovasculars, pulmonars o d'altres aparells o organs aixi com els sistémics, vistos de forma comuna
en l'especialitat en pacients d'ambdos sexes i totes les edats

- Sindromes de dolor musculoesquelétic agut, incloent accidents esportius i laborals.

- Tractament del dolor cronic.

- Miopaties congénites i adquirides, neuropaties periferiques, malalties de la motoneurona i del sistema
motor.

- MFR de traumatisme crani-encefalic.

- Processos del sistema nervios central, hereditaris, del desenvolupament, adquirits, incloent paralisi
cerebral, accident vascular cerebral, mielomeningocele i esclerosi multiple.

- MFR de malalties i traumatismes de la medul-la espinal, incloent-hi el tractament de disfuncions de
bufeta i intesti, de la disfuncié sexual i la prevencio i tractament d'Ulceres de decubit.

- MFR d'amputacions per processos congenits o adquirits.

- Medicina fisica i cures de rehabilitacié després de fractures i artroplasties.

- Processos medics en pacients i persones amb discapacitat, incloent-hi malalties cardiaques,
pulmonars, oncologiques i trasplantaments d'organs o teixits.

- Malalties, minusvalideses i limitacions funcionals en la poblacio geriatrica i assisténcia primaria.

- Processos reumatics que requereixin intervencié terapeutica de medicina fisica i rehabilitacio.
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Processos que afecten teixits tous com cremades, Ulceres i cura de ferides.
Processos medics o complicacions vistos de forma comuna en el pacient de rehabilitacio.

2) Habilitats demostrades en:

Historia i exploracio fisica pertinent de medicina fisica i rehabilitacid, habilitat de modificar la historia i
preguntes de manera que inclogui informacié vital per reconéixer habilitats funcionals i minusvalideses
fisiques i psicosocials que poden crear discapacitats funcionals.

Examen dels aparells neurologic, musculoesquelétic, cardiovascular i pulmonar.

Determinar minusvalidesa, discapacitat i dany corporal.

Recollida de dades i interpretaci6 de factors psicosocials

Habilitat per avaluar dades de laboratori, biopsies, radiografies, i altres estudis d'imatge.

Realitzar proves funcionals de la marxa, I'equilibri, la for¢a el moviment i la resposta neuromuscular.
Tecniques basiques de terapeutica fisica, manual i d'infiltracié.

Prescripcio i coneixement basic d'ajust i fabricacié d'aparells ortopédics, protesis, cadires de rodes,
aparells per ajudar a caminar, llits especials i un altre tipus d'ajudes técniques.

Prescripcio de les terapies de rehabilitacio per a la seva realitzacio per altres professionals implicats en
el procés de rehabilitacié, aixi com entendre i coordinar les proves i intervencié de psicolegs i assistents
socials.

Estar familiaritzat amb la seguretat, manteniment i utilitzacioé d'equips medics del laboratori de proves
funcionals i de terapia, incloent, diatermia, ultraso, fonts de calor radiant i conductiu, laser,
magnetoterapia, i en general equips d'electroterapia i electrodiagnostic.

Habilitat per dissenyar estratégies de rehabilitacid que minimitzin i previnguin minusvalideses i
maximitzin independéncia funcional amb el retorn del pacient a la familia i la comunitat.

Experiencia en plans de terapéutics educacionals en educacio sanitaria, logopédia, ergonomia i
ergoterapia.

Experiencia en I'avaluacio i aplicacié de MFR cardiaca, pulmonar, en processos oncologics, grans
cremats o en trasplantaments pel que fa a les responsabilitats del metge rehabilitador.

Medicina fisica i rehabilitacié pediatrica.

Habilitat per a I'assistencia d'urgéncies en aspectes propis o afins als processos comuns de
I'especialitat.

Experiéncia en dissenyar estrategies de prevencio de la discapacitat orientades a les arees de
medicina primaria.

Prevenci6 d'accidents, malalties i discapacitat. Rehabilitacié sociosanitaria i assisténcia a la
dependéncia. Experiéncia en sistemes de treball multidisciplinari i rehabilitacié d”enllag amb altres
especialitats.

Col-laborar amb altres professionals sanitaris i membres de I'equip amb una visié cooperativa i
multidisciplinar.

Habilitat per coordinar de forma eficac i eficient un equip interdisciplinari de professionals de
rehabilitacid, entenent el paper de cada un dels professionals que intervenen en el procés assistencial
per tal d'aconseguir, a través dels objectius terapeutics proposats, el maxim benefici per al pacient.
Habilitat per utilitzar els recursos disponibles a auto-estudi i ser conscient de la importancia de
I'educacié medica continuada per al desenvolupament professional.

Demostrar habilitat comunicativa, de manera oral i escrita per a la practica eficient de I'especialitat.
Coneixements sobre principis d'estudi cientific i investigacié i habilitat per fer valoracions de la literatura
professional.

Capacitat per participar en programes docents de I'especialitat i mantenir competéncia clinica a través
de la formacié medica continuada.

Coneixements sobre gestié assistencial i sobre factors socioeconomics que afecten l'assisténcia
sanitaria.

Ser conscient d'estar al servei del discapacitat i educar I'opinié publica sobre les necessitats del
discapacitat i la prevencio d'accidents.
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Exercitar professionalisme en la practica de la medicina fisica i rehabilitacié i practicar

incloent habilitat per a emprar raonaments valids per a la presa de decisions.

Els nivells de responsabilitat dels residents en fo

rmacio son els seglients:

etica meédica,

Nivell de responsabilitat

Nivell 1
Menor responsabilitat

Nivell 2
Responsabilitat intermedia

Nivell 3
Maxima responsabilitat

Valoracio

Es refereix a les activitats realitzades pel facultatiu
especialista observades i/o assistides en la seva
execucio pel resident.

Es refereix a les activitats realitzades directament
pel resident, sota la supervisié directa d’un tutor o
facultatiu especialista responsable.

Es refereix a les activitats realitzades directament
pel resident, sense necessitat de tutoritzacio

directa. El resident executa i posteriorment
informa.
Nivells de supervisié dels residents:
Nivell de supervisio Valoracio

Nivell 1
Menor supervisio

Nivell 2
Supervisio intermedia

Nivell 3
Maxima supervisid

El resident realitza els procediments sense
necessitat de I'adjunt especialista

El resident realitza els procediments sota la
supervisio de I'adjunt especialista

El resident observa i assisteix a I’ actuacid de
I'adjunt especialista

Nivell de responsabilitat desglossat per competenci

es especifigues i activitats:

Activitats per competencies

Planta hospitalitzacié
Interconsultes hospitalaries
Consultes externes

Proves funcionals

Nivell de responsabilitat

R1

1
1
1
1

Nivell de supervisio

R2 R3 R4 R1 R2 R3
2 2-3 3 3 3 2
2 2-3 3 3 2 2
1 2 3 3 3 2
2 2-3 3 3 2 1

[ T S =Y
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La supervisi6 estara a carrec dels especialistes titulats que realitzen el seu treball assistencial en el Servei
de Rehabilitacio.

Area d’Hospitalitzacié i Consultes Externes

Els residents de primer i segon any tant a I'area d’hospitalitzaci6 com a les consultes externes tindran de
forma presencial un adjunt de I'especialitat supervisant-los de forma continua. Pels residents de tercer i
guart any no és necessari que l'adjunt estigui de presencia fisica pero tindran sempre un adjunt de
referéncia al que podran consultar en tot moment.

. .. Nivell de responsabilitat Nivell de supervisio
Activitats per competencies
R1 R2 R3 R4 R1 R2 R3 R4

Realitzacio d’anamnesis e histories cliniques 2-1 3-2 3 3 2-3 1-2 1 1
Exploracid fisica 2-1 3-2 3 3 2-3 1-2 1 1
Sol-licitud de probes complementaries 2-1 3-2 3 3 2-3 1-2 1 1
Diagnostic 2-1 3-2 3 3 2-3 1-2 1 1
Prescripcio de tractament 2-1 2 3 3 2-3 2 1 1
Seguiment i control 2-1 2 3 3 2-3 2 1 1
Indicacio d’ingrés i/o alta 2-1 3-2 3-2 3 2-3 12 1-2 1
hospitalaria

Redacciod d’informes 2-1 3-2 3-2 3 2-3 1-2 1-2 1

Capacitats a adquirir durant la residéncia i nivell de responsabilitat

Residents de primer any:

El primer any de Residencia esta dedicat a la formacié general com a metge i per tant el resident
“rotara” per diferents serveis afins a I'especialitat. Durant aquest any el metge resident ha de adquirir
coneixements sobre el maneig dels pacient ingressats, les principals urgéncies mediques i el seu
tractament.

Malgrat tot, el R1 de Rehabilitacio i Medicina fisica iniciara la seva estada al nostre hospital en el servei de
Rehabilitacié per tal d’establir contacte amb el que sera el seu grup de treball durant els propers 4 anys.
Aquesta estada sera d’'una durada maxima de tres mesos. Posteriorment el Resident anira als Serveis de
Cirurgia Ortopedica i Traumatologia, Neurologia, Neurofisiologia, Reumatologia, Pneumologia, UCI,
Radiodiagnostic, Cardiologia i Urgéncies.

1. Medicina Fisica | Rehabilitacio (3 mesos) objectius:
a. Acollida del resident en I'especialitat
b. Aprenentatge basic del concepte, camp d'accid, objectius i metodologia del procés
assistencial
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2. Cirurgia Ortopédica i Traumatologia (1 mes) objectius:

a. Familiaritzar-se amb el coneixement basic de la patologia ortopédica i traumatica de
I'aparell locomotor

b. Adquirir coneixements basics en les tecniques conservadores i quirirgiques
emprades en el tractament, criteris de reduccio, criteris d’estabilitzacio, tipus
d’osteosintesis, temps de carrega i funcio

C. Adquirir coneixements relatius a les cures de rutina i d'infermeria dels pacients
hospitalitzats 0 ambulants, aixi com de les mesures d'immobilitzacié i de suport per a
la rehabilitacié

3. Neurologia (1 mes) objectius:
a. Adquirir coneixements de metodologia diagndstica en Neurologia i en els processos de les
malalties neurologiques més prevalents
4. Neurofisiologia clinica (1 mes combinat amb la rotacié de Neurologia) objectius:
a. Coneixer els processos susceptibles de ser valorats neurofisiologicament
b. Familiaritzar-se amb les proves de valoraci6 sensitivo-motora
5. Reumatologia (1 mes) objectius:

a. Coneixement de les afeccions mediques de |"aparell locomotor

b. Coneixement dels procediments especifics del seu diagnodstic

C. Bases del tractament

6. Pneumologia (1 mes) objectius:
a. Capacitacio en els mecanismes fisiopatologics de la malaltia, aixi com en la relacié clinico-
patologica dels processos que posteriorment, en la fase aguda, subaguda o cronica seran
atesos a Rehabilitacio
b. Coneixement basic de les principals malalties respiratories.
7. Unitat Cures Intensives (1 mes) objectius:

a. Maneig del pacient critic

b. Habilitats basiques d’intubacié, toracocentesi i vies centrals
8. Radiodiagnostic (1 mes) objectius:

a. Adquirir coneixements de diagnostic per imatge osteoarticular i de parts toves
musculoesquelétiques.

b. Valoracié de tecniques i correlacions anatomoradiologiques.

9. Cardiologia (1 mes) objectius:

a. Capacitacio en els mecanismes fisiopatologics de la malaltia, aixi com en la relacio clinico-
patologica dels processos que posteriorment, en la fase aguda, subaguda o cronica seran
atesos a Rehabilitacio

b. Coneixement basic de les principals malalties cardiaques.

10. Urgéncies (1 mes) objectius:

a. Adquirir els coneixements basics en el maneig de pacients amb les patologies més prevalents

de l'area d’'Urgéncies Mediques

Residents de segon any:

L'objectiu d'aquest periode esta destinat a l'aprenentatge de les bases de [I'especialitat de
Rehabilitacié. El Resident aprendra en aquest periode les bases de I'exploracié fisica i funcional del
pacient en cadascuna de les unitats funcionals. Com establir els objectius terapeutics i les bases de les
tecniques i procediments propis de I'especialitat.

La Rotacié dintre de aquest segon any de residencia constara de tres periodes de quatre mesos en
cadascuna de les unitats funcionals.
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Durant el periode de rotacié per les unitat de Neuro-rehabilitacié i Aparell locomotor el Resident
s'ocupara dels pacients ingressats sota la supervisio del personal facultatiu especialista assignat a la
planta de pacients ingressats. A la seva estada a la planta el Resident tindra I'obligacié cada mati de
recollir qualsevol incidéncia que s’hagi produit en els malalts ingressats i assignats al seu carrec.
Durant el mati dura a terme les visites dels pacients ingressats i fer I'historia clinica de tots els pacients
nous ingressats. Conjuntament amb el I'adjunt posar els tractaments adients.

Atendre les interconsultes intrahospitalaries de la unitat corresponen sota supervisiéo dels Metges
Adjunts o el R4. També assistir a les consultes externes i al les exploracions realitzades al laboratori
de proves funcionals.

Participar activament amb les sessions cliniqgues que li siguin assignades, ja sigui presentacid de
casos clinics com revisié sobre temes generals de Rehabilitacié, recerca bibliografica i col-laborar en la
recerca clinica i academica.

1. Objectius Unitat Neuro-Rehabilitacio:
a. Rehabilitacié neurologica:
I. Coneixer la semiologia clinica i el métode exploratori de la patologia neurologica central
i periferica, aixi com del diagndstic de neuroimatge

ii. Adquirir coneixements de les grans sindromes i lesions neurologiques,

iii. Adquirir coneixements el diagnostic del déficit i la restriccié de I'activitat en el pacient
neurologic i el procés de la rehabilitacié en pacients amb malalties neurologiques
que originen trastorns i sensitius que afecten la resposta i el to muscular, la marxa,
I'equilibri, la deglucié i la fonacio.

b. Rehabilitacié vestibular:
i.  Adquirir coneixements en la fisiopatologia sobre els trastorns de |"equilibri

il. Adquirir habilitats en la valoraci6 fisica i funcional postural i de I'equilibri

iii. Dissenyar i indicar el tractament de la disfuncié de la postura i de I"equilibri

Cc. Neuro-ortopedia infantil:
i. Adquirir coneixements referents al desenvolupament psicomotor.

il. Adquirir coneixements i habilitats en la valoracié cinesiologica del desenvolupament del
nen normal i patologic.

iii. Coneixer els fonaments i I'aplicacié dels procediments diagnostics, terapéutics i
d’avaluaci6 de la Rehabilitaci6 Infantii a través de la fisioterapia, terapia
ocupacional, logopédia i ajudes técniques, psicologiques o d’altre caracter tenint en
compte als pares o tutors legals del nen.

2. Objectius Unitat Rehabilitacié de I"Aparell Locomotor:
a. Rehabilitacié de la Cirurgia ortopedica i Traumatologia:
I. Coneixer els tractaments especifics de la Rehabilitacié en les lesions de I'aparell
locomotor
b. Patologia de la columna vertebral:
I.  Adquirir coneixements dels medis diagnostics i terapéutics de la patologia de la columna
vertebral, tant a I'edat infantil com en I'adulta i adquirir coneixements dels protocols de
Medicina Fisica i Rehabilitacio en les deformitats del raquis
C. Rehabilitaci6 Reumatologica:
I. Coneixer la patologia reumatica més prevalent

ii. Valorar la disfuncié o discapacitat derivada de les malalties reumatiques

iii. Efectuar tot el procés de rehabilitacié de la reumatologia degenerativa, inflamatoria,
autoimmune, infecciosa i metabolica
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d. Rehabilitacié del pacient immobilitzat:
i.  Adquirir coneixements del procediment de rehabilitacié en pacients amb complicacions
derivades de la immobilitat
il. Conéixer els protocols i guies de rehabilitacié en el trasplantament renal, pulmonar,
hepatic i cardiac
iii. Adquirir coneixements en la fisiopatologia i tractament del gran cremat
e. Rehabilitacio esfinteriana:
i.  Adquirir coneixements i habilitats en el maneig de la incontinéncia
3. Objectius Unitat Rehabilitaci6 cardio-respiratoria:
a. Amputats i medicina fisica ortoprotesica:
i. Adquirir habilitats en els diversos sistemes de valoracié funcional.
il. Coneixements ortoprotesics de les patologies de I'aparell locomotor subsidiaries de ser
tractades amb ortesis i protesis.
b. Rehabilitacié cardiaca:
I. Coneixer la patologia cardiaca susceptible de generar la necessitat d’'un programa de
rehabilitacié cardiaca, incloent el transplantament.
C. Rehabilitacié pulmonar:
i. Coneixer la patologia respiratoria susceptible de generar la necessitat d’'un programa de
rehabilitacié pulmonar
d. Rehabilitacié vascular i limfoedema:
i. Coneixement de tots els aspectes basics, diagnostics i terapéutics de les alteracions
vasculars i, per la seva especial repercussio, en els vasos limfatics

Residents de tercer any:

Aquest periode esta destinat a desenvolupar-se com a especialista i completar la seva formacio. Es al
final d’aquest periode en el que es fa la rotacié per serveis externs especialitzats:

e Institut Guttmann (Lesié medul-lar i dany cerebral adquirit) amb els objectius de:

0 Coneixement de la lesid medul-lar i tractaments segons el nivell lesional

0 Coneixement de la fisiologia, la fisiopatologia i el tractament del TCE

0 Dissenyar i indicar el pla del tractament del lesionat medul-lar i TCE , aixi com la prescripcio
i adaptacio d’'ajudes tecniques

* Hospital de Sant Joan de Deu (Rehabilitacio infantil) amb els objectius de:

0 Completar coneixements referents al desenvolupament psicomotor.

0 Completar coneixements i habilitats en la valoraci6 cinesiologica del desenvolupament del nen
normal i patologic.

0 Assolir els fonaments i I'aplicacid dels procediments diagnostics, terapeutics i d’avaluacio
de la Rehabilitacio Infantil a través de la fisioterapia, terapia ocupacional, logopédia i ajudes
técniques, psicologiques o d’altre caracter tenint en compte als pares o tutors legals del
nen.

També es realitza la rotaci6 1 mes a Clinica del dolor del nostre centre. Durant aquest periode es
donara l'opcioé de realitzar una rotacié externa en un area d’interes especific de cada resident (1-3
mesos) en un centre acreditat per a la docencia i sempre que es consideri que complementa la seva
formacio.

El resident de tercer any fara una rotacio especifica per els gabinets de proves funcionals de manera
que al final de aquest periode estigui familiaritzat i sigui capa¢ conéixer les indicacions, de dur a terme

i interpretar les exploracions funcionals meés caracteristiques de la nostre especialitat.

Durant aquest periode el resident té I'obligacié d’assistir i participar activament amb les sessions cliniques
assignades per el Servei.
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Residents de quart any:

Aguest periode esta destinat a consolidar la seva formacio com a Metge Rehabilitador i anar adquirint
responsabilitats creixents a mesura que I'any progressi. L'objectiu del Resident de ultim any es adquirir
tots els coneixements basics de I'especialitat que li permetran exercir com a especialista.

El Resident de quart any tindra I'obligacié de assistir a la consulta externa especialitzada de la unitat
funcional on es troba rotant.

Un cop a la setmana estara a carrec d'una consulta externa d assisténcia primaria. L objectiu
d’aquesta consulta és coneixer els nivells assistencials de l'area sanitaria on es desenvolupa la
formacio i les linies d’actuacio assistencial mitjangant protocols d’atencio integrals als usuaris.

Sera obligacio del resident de quart any conéixer diariament les interconsultes intrahospitalaries noves
de la unitat corresponen i sota la tutela del “staff” atendre-les.

El resident de quart any ha de estar capacitat per atendre la consulta general de Rehabilitacio amb la
tutela d’'un Adjunt.

Durant aquest periode el resident té I'obligacié d'assistir i participar activament amb les sessions
cliniques assignades per el Servei i col-labora activament en les linies de recerca del servei.

Incidencies

El responsable docent sera el responsable d'informar al tutor de las incidencies i obligatoriament

Si

aquestes poden derivar en una avaluacié negativa. Fa falta que el tutor actui, i si la seva situacié ho

requereix, informara a la Comissio de Docencia.

Entrevistes amb el tutor

Els tutors han de realitzar com minim 4 entrevistes amb cada resident a I'any, s’aconsella un minim de 3 a

I'any o les que siguin necessaries en funcié de les circumstancies.

Avaluacio de la satisfaccio

Anualment es fara una avaluacié de la satisfaccié dels residents amb la funcié del seu tutor, segons el

Procediment d’avaluacié de satisfacci6é de residents FES-PR-001.




