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FES-IMP-050. Rev.01

Definir como se lleva a cabo la supervision de las actividades formativas de los residentes

CElETe de la especialidad de Oftalmologia

ENTRADAS Residentes

ACTIVIDADES

Residentes 1 er afo ]

v
Presencia fisica y activa por
profesionales que prestan
servicios a los diferentes
dispostivos del centro
v

A partir del 2on afio
de residencia

v
Responsabilidad progresiva

v
[ Residentes ultimo afio ]

v

<Responsabilidad auténomD

RESIDENTES DE ULTIMO ANO DE RESIDENCIA CON UNA RESPONSABILIDAD

RESULTADOS AUTONOMA.

DESCRIPCION

Responsabilidades
Una vez escogida la plaza, el residente se incorpora al servicio y es dirigido a su tutor o tutores.

Las actividades que llevan a cabo los residentes son las especificadas en la Guia o itinerario formativo
(FES-IMP-002) de la especialidad de Oftalmologia.

Tutor/tutores

El tutor responsable es el encargado de:
— explicar el funcionamiento global del servicio.
— explicar su plan de rotaciones.
- Informar sobre quien es el responsable docente durante la rotacion.

El responsable docente

El responsable docente ser& el encargado de:
— supervisar la formacion directa del residente.
- informar obligatoriamente al tutor de la rotacion del residente por un area concreta.
— _informar verbalmente y/o por escrito de las incidencias y evolucion de residente.
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Protocolos de responsabilidad progresiva

La responsabilidad progresiva ha de seguir les pautas aconsejadas en el programa nacional de la
especialidad y aplicadas de forma légica y personal, hasta que el residente adquiera por si mismo todas y
cada una de las funciones y una responsabilidad personal total, objetivo de la formacion de la especialidad.

Supervision en el Servicio de Urgencias

Los objetivos docentes de la actividad en el Servicio de Urgencias serdn adquirir agilidad y soltura en el
manejo de los enfermos que lleguen al Servicio de Urgencias; aumentar la destreza y fluidez en la
elaboracion de juicios clinicos; alcanzar la necesaria seguridad y incrementar su nivel de responsabilidad
en las decisiones terapéuticas y de modalidad de tratamientos de los enfermos.

Durante su formacion deberan adquirir una serie de conocimientos y habilidades que le permitan prestar
correctamente asistencia a los enfermos, realizar funciones de prevencion y promocién de la salud, asi
como asegurarse una autoformacion continuada.

El médico residente en ningun caso ha de ser considerado un estudiante, dado que es un médico, siendo
su derecho recibir docencia y supervision; pero su deber sera prestar un trabajo asistencial. Siempre que
exista cualquier tipo de duda en el manejo de un paciente, debera solicitar ayuda al responsable docente
que tenga adscrito (adjunto de Urgencias, MAU o residente de altimo afo).

El R1 estara, en todo momento, tutorizado por un facultativo responsable y no podra firmar las altas. Este
facultativo responsable sera el facultativo especialista o0, en determinadas ocasiones, residentes de Ultimos
afios con autorizacion previa y explicita.

Es fundamental que cuando el residente este rotando por urgencias y durante las guardias, conozca los
objetivos docentes que ha de alcanzar, el grado de responsabilidad y a que facultativo ha de acudir para
validar sus actuaciones y consultar sus dudas.

La supervision y responsabilidad progresiva en el area de urgencias se detalla al procedimiento FES-PR-
005.

Objetivos docentes

Al final de su formacién, el residente de Oftalmologia debe estar capacitado en la asistencia urgente de las
siguientes patologias:

Debe poder resolver cualquier patologia oftalmoldgica urgente como son:

Glaucoma agudo

Perforacion ocular

Endoftalmitis

Heridas palpebrales

Fotocoagulacion de desgarros retinianos
Neuritis
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Los niveles de responsabilidad de los residentes en

formacion son los siguientes:

Nivel de responsabilidad

Nivel 1
Menor responsabilidad

Nivel 2
Responsabilidad intermedia

Nivel 3
Maxima responsabilidad

Valoracion

Activades realizadas por el facultativo especialista
y observadas y/o asistidas en su ejecucidn por el
residente.

Actividades
residente

encargado
Actividades realizadas directamente por el
residente sin necesidad de tutela directa. EL
residente ejecuta y posteriormente informa

realizadas
bajo

directamente por el
supervision del especialista

Niveles de supervision de los residentes:

Nivel de supervisién

Nivel 1
Menor supervision

Nivel 2
supervision intermedia

Nivel 3
Maxima supervision

Valoracion

R3 y R4 realizan guardias de forma auténoma
pero con un medico adjunto localizable. Ante
cualquier duda diagndstica y terapéutica vy
siempre que los considere necesario debe
consultar con el médico adjunto.

El R2 realiza guardias siempre con la supervision
de un residente mayor

El R1 no hace guardias de manera auténoma.
Siempre esta supervisado por un residente mayor

Nivel de responsabilidad desglosado por competencia

s especificas y actividades:

Aeiidkees [For eormaetandes Nivel de responsabilidad Nivel de supervision
R1 R2 R3 R4 R1 R2 R3 R4

Visitas en Area de Urgencias 1 2-3 3 3 2 2-3 1
Interconsultas 2-3 3 3 2 2-3 1
Postoperados 2 2-3 3 3 2 2-3 1
Cirugia menor 2-3 3 3 2 2-3 1
Cirugia mayor ambulatoria 2-3 3 3 2 2-3 1
Consultas externas 1 2 2-3 3 3 2 2-3 1
Exploraciones complementarias 1 2-3 3 3 2 2-3 1

La supervision corre a cargo de los especialistas titulados que realizan su trabajo asistencial en la zona
de urgencias. Como la zona de urgencias también forma parte de la rotacion del residente, el responsable
del Area realiza una valoracion de la rotacion por la misma. Ademas durante toda la residencia estan
rotando alternativamente por esta unidad, por lo que se puede realizar una valoracién exhaustiva de su
formacion.
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Area de Hospitalizacién y Consultas Externas

Los residentes de primer afio tanto en el area de hospitalizacion como en las consultas externas tendran
de forma presencial un adjunto de la especialidad supervisdndoles de forma continua. Para los residentes
de segundo, tercer y cuarto afio no es necesario que el adjunto esté de presencia fisica pero tendran
siempre un adjunto de referencia al que podran consultar en todo momento.

. . Nivel de responsabilidad Nivel de supervision
Actividades por competencias
R1 R2 R3 R4 R1 R2 R3 R4
Realizacién de anamnesis e historias clinicas 2-1 3-2 3 3 2-3 1-2 1 1
Exploracion fisica 2-1 3-2 3 3 2-3 1-2 1 1
Solicitud de pruebas complementarias 2-1 3-2 3 3 2-3 1-2 1 1
Diagnostico 2-1 3-2 3 3 2-3 1-2 1 1
Prescripcion de tratamiento 2-1 2 3 3 2-3 2 1 1
Seguimiento y control 2-1 2 3 3 2-3 2 1 1
Indicacion de ingreso y/o alta 2-1 3-2 3-2 3 2-3 1-2 1-2 1
hospitalaria
Indicacion de procedimiento quirurgico 2-1 2 3-2 3-2 2-3 2 1-2 1-2
Ayuda en procedimientos quirurgicos 2-1 2 3-2 3 2-3 2 1-2 1
Realizacion de procedimientos  2-1 2 3-2 3-2 2-3 2 1-2 1-2
quirurgicos
Redaccidn de informes 2-1 3-2 3-2 3 2-3 12 1-2 1

Capacidades a adquirir durante la residencia y nive | de responsabilidad

Residentes de primer afio

Dentro de la guardia debe desarrollarse las siguientes habilidades:

Saber presentarse e informar a los pacientes y familiares

Realizar la H2 Clinica complera incluyendo : motivo de consulat, antecedentes patoldgicos, enfermedad
actual y exploracion fisica general y especifica

Evaluar el estado general y la gravedad del paciente

Establecer el diagnéstico sindrémico, diferencial y etiolégico del motivo de consulta

Determionar y solicitar las exploraciones complementarias necesarias,

Hacer las exploraciones diagnésticas pertinentes: agudeza visual, BMC; PIO y FO
Establecer y realizar el tratamiento que corresponda a cada paciene segun el protocolo establecido

Elaborar el informe de asistencia pertinente y determinar el destino al alta del paciente.

Residentes de sequndo y tercer afio

Ademas de las habilidades anteriormente mencionadas, se incrementan los objetivos y la responsabilidad,
pudiendo:
Valoracion inicial de Interconsulatas
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Supervision de los preoperatorios de los pacientes que se someten a intervencion el dia siguiente y
prescripcion de las 6rdenes médicas.

Realizar las siguientes intervenciones de nivel 1:

-Iridotomia YAG

-Fotocoagulacion laser argon de lesiones retinianas

-Inyeccion de antibiéticos intravitreos en endoftalmitis

Ayudantia en otras intervenciones quirdgicas urgentes de mayor complejidad, nivel de responsabilidad 1-2:
-Perforacion ocular

Heridas incisas en parpados

-Heridas incisas en canaliculos

Todos estos actos son aproximados, progresivos en estos dos afios y quedan bajo responsabilidad
de supervision del médico adjunto especialista, que es el que en Ultimo caso, decide y tutoriza el
grado de responsabilidad del residente, segun sus capacidades y habilidades personales, en cada caso
en particular.

Residentes de cuarto afo

Ademas de las habilidades anteriormente mencionadas, se incrementan los objetivos y la responsabilidad,
pudiendo:

Valoracion inicial de Interconsulatas

Supervision de los preoperatorios de los pacientes que se someten a intervencion el dia siguiente y
prescripcion de las 6rdenes médicas.

Realizar las siguientes intervenciones de nivel 1:

-Iridotomia YAG

-Fotocoagulacion laser argdn de lesiones retinianas

-Inyeccion de antibiéticos intravitreos en endoftalmitis

Ayudantia en otras intervenciones quirtgicas urgentes de mayor complejidad, nivel de responsabilidad 1-2:
-Perforacion ocular

Heridas incisas en parpados

-Heridas incisas en canaliculos

Incidencias

El responsable docente sera el responsable de informar al tutor de las incidencias y obligatoriamente si
éstas pueden derivar en una evaluacién negativa. Hace falta que el tutor actle, y si la situacion lo requiere,
informard a la Comisién de Docencia.

Entrevistas con el tutor

Los tutores han de realizar como minimo 4 entrevistas con cada residente al afio, se aconseja un minimo
de 3 al afio o les que sean necesarias en funcion de les circunstancias.

Evaluacion de la satisfaccion

Anualmente se hara una evaluacion de la satisfaccion de los residentes con la funcion de su tutor, segun el
Procedimiento de evaluacion de satisfaccion de residentes FES-PR-001.




