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Itinerario Formativo Modelo

Endocrinologia y Nutricion es la rama de la Medicina que se ocupa del estudio de la
fisiologia y patologia del sistema endocrino, del metabolismo de las sustancias nutritivas,
de la nutricién natural y artificial, de la promocién de la salud mediante la prevencién de
las enfermedades relacionadas con la dieta y de las consecuencias patologicas
derivadas de sus alteraciones, con las correspondientes técnicas diagnosticas,
terapéuticas y preventivas relacionadas con estos campos.

El servicio de endocrinologia y nutricién del hospital del mar abarca todas las areas de la

especialidad y tiene una larga tradicion en la formacion de residentes.

Rotaciones a realizar por afio de residencia (Anexo )

Primer afo:
¢ 1,8 meses :cardiologia
e 1,8 meses :urgencias
e 1,8 meses :nefrologia
¢ 1,8 meses :neurologia
e 1,8 meses: enfermedades infecciosas
e 2 meses: medicinainterna

Segundo afio:
e 5,5meses: Endocrinologia (sala de hospitalizacién)
e 55meses: Endocrinologia (hospital de dia)

Tercer afio:
e 3,6meses : Endocrinologia (hospital de dia)
e 1,8 meses: Nutricion parenteral total (servicio de Farmacia)
e 1,8meses: Endocrinologia (Nutricién)
e 1,8meses: Endocrinologia en Atencién primaria (RAE)
e 2meses: Endocrinologia pediatrica (Hospital de Sant Pau)

Cuarto ano:

e 7,2meses Endocrinologia en Atencién primaria (RAE)y Diabetes
gestacional

e 1,8 meses: Osteoporosis (Servicio de reumatologia)
e 2 meses: Endocrinologia en Atencion primaria (RAE)

Durante elsegundoytercerafioderotacion elresidente serdresponsable deundispensario
en consultas externas de endocrinologia, asi como de la realizacion de interconsultas
hospitalarias conjuntamente con el médico adjunto responsable.



Objetivos y competencias por rotaciéon

CARDIOLOGIA

e Conceptos basicos en cardiologia clinica

¢ Insuficiencia cardiaca: etiologia, clinica, diagnostico, diagndstico diferencial y
tratamiento

e Cardiopatiaisquémica: etiologia, clinica, diagndstico, diagnostico diferencialy
tratamiento

e Conceptos béasicos sobreECG

e Conceptos bésicos sobre otras técnicas de cardiologia: ECO-cardiograma, ergometria,
cateterismo, Holter

e Exploracion completay detallada del sistema cardiocirculatorio

e Interpretacion basica de ECG

¢ Manejo del paciente con cardiopatia isquémica

e Manejo de la insuficiencia cardiaca

MEDICINA INTERNA

¢ Manejodelpaciente con pluripatologia, paciente con EPOC, insuficiencia cardiaca,
diabetes etc.

e Diagnosticodiferencialdelsindrometoxico, sindromefebrilde origendesconocido.

e Diagnosticoymanejodelasenfermedadessistémicas, vasculitis, colagenopatias

e Interpretacion global e integrada de laanamnesis, semiologiay pruebas de laboratorio
eimagenasicomoindicaciones de pruebas complementarias a otras especialidades

¢ Diagndstico y tratamiento de las anemias agudas y cronicas

e Ensefianzateoricay/opracticadelasindicacionesyreafizaciondetoracocentesis,
paracentesis, puncion lumbar, puncién aspiracion de ganglios 0 masas, puncion
aspiracion de grasaabdominal

¢ Diagndstico y manejo de las enfermedades infecciosas

e Uso racional deantibiéticos

NEFROLOGIA

e Conceptos basicos en nefrologia clinica

¢ Insuficienciarenalcronica: etiologia, clinica, diagndéstico, diagndstico diferencial y
tratamiento

¢ Insuficienciarenalaguda: etiologia, clinica, diagnostico, diagnéstico diferencial y
tratamiento

e Conceptos béasicos sobrehemodidlisis

e Conceptos basicos sobre transplante renal

e Manejo del paciente con insuficiencia renal crénica

¢ Manejo del paciente con transplante renal

e Interpretacion basica de la biopsia renal

¢ Manejo de lasdiselectrolitemias



NEUROLOGIA

e Conceptos basicos en neurologia clinica

e Neuropatiasperiféricas: etiologia, clinica, diagnostico, diagndéstico diferencialy
tratamiento

e Accidentevascularcerebral: etiologia, clinica, diagnostico, diagndstico diferencialy
tratamiento

e Conceptos basicos sobre técnicas de imagen del SNC

e Conceptos basicos sobre técnicas de neurofisiologia

e Exploracion completa y detallada del sistema nervioso

¢ Interpretacién basica de técnicas de neurofisiologia

¢ Manejo del accidente vascular cerebral

¢ Manejo de neuropatias periféricas

URGENCIAS

e Adquirirlos conocimientos basicos del manejo de pacientes conlas patologias mas
prevalentes en el area de urgencias médicas

¢ Realizacioncorrectadelahistoriaclinicay exploracionfisica e hipétesis diagnésticay
actitud a seguir

¢ Indicacion e interpretacion de exploraciones complementarias enurgencias

¢ Manejodeladocumentaciénclinicay conocimiento delos circuitos asistenciales

e Aproximacion almanejo de los pacientes con: disnea, dolor toracico, fiebre, sincope,
cefalea, sindrome confusional agudo, dolor agudo o crénico, trastornos
hidroelectroliticos y del equilibrio acido-base, arritmias, intoxicaciones, hipertension
arterial y otras patologias prevalentes en urgencias médicas

e Participacion activa en las sesiones y actividades del servicio



Niveles de responsabilidad

Para garantizar, a lo largo del periodo de formacién, un incremento progresivo del
grado de responsabilidad y una supervision decreciente se han de establecer
diferentes niveles de responsabilidad. A continuacién se definen estos niveles de
forma operativa:

Nivel de responsabilidad menor (nivel 3). Actividades realizadas por el
facultativo especialista y observadas y/o asistidas en su ejecucion por el
residente.

Nivel de responsabilidad intermedio (nivel 2). Actividades realizadas bajo la
supervision directa del facultativo especialista.

Nivel de responsabilidad mayor (nivel 1). El residente realiza la actividad sin
necesidad de supervision directa. El residente ejecuta y después informa,
aunque puede disponer de la posibilidad de supervision si lo considera
necesario.

La supervisidon del residente de primer afo sera siempre de presencia fisica. A
partir del segundo afio, la supervision sera progresivamente decreciente. El afio
de residencia no constituye el Unico criterio que determina el nivel de
responsabilidad del residente por lo que el tutor podra modificar dicho nivel
segln las caracteristicas de la especialidad y el proceso individual de
adquisicion de compentencias del residente (RD 183/2008 articulo 15)

A continuacion y en funcién de los niveles de responsabilidad recogidos, de describe el
grado de supervision de los residentes durante su actividad en el Servicio de
Endocrinologia y Nutricién.

Residente de 1er afio y de 20 afio.
Durante el primer y segundo afio de la residencia el grado de responsabilidad
del residente serd, en todos los casos, de nivel 3. No podran realizar ninguna
intervencién terapéutica ni emision de informes médicos o alta desde ningun
servicio del hospital sin supervision directa.

Residente de 3er afio.
El nivel de responsabilidad del tercer afio de la residencia sera inicialmente de
nivel 2 en funcion de la complejidad de la situacion clinica y/o del grado de
capacitacion

del residente. De manera progresiva, especialmente durante la rotacién en
Hospital de Dia el grado de responsabilidad pasara a ser de nivel 1.

Residente de 40 afio.
La responsabilidad del residente de cuarto afio sera de nivel 1. El residente ha
de tener un elevado grado de autonomia aunque consultara al médico adjunto
si lo considera oportuno y ante cualquier eventualidad que surja a lo largo de



su tarea asistencial. También supervisara en colaboracion con el adjunto a los
residentes menores.

La rotacién especifica de puncion aspiracién con aguja fina (PAAF) tiroidea
ecoguiada se realizara con un nivel de responsabilidad 2.

Atencion continuada (guardias)
El nivel de responsabilidad en las guardias de Urgencias segun afio de
residencia esta definido en el protocolo de responsabilidad progresiva del
residente de dicho servicio.
Durante R1 y R2: nivel 3
R3: nivel 2
R4: nivel 1.

Plan de formacion propuesto por la Comision de Docencia
El residente habra de asistir al Acto de Despedida y Bienvenida de
Residentes, asi como a las Sesiones de inicio y talleres de inicializacién  al
IMASIS.

Durante el afio, sera también obligatoria su asistencia al ciclo de conferencias
para residentes.

Asistencia a los cursos del Plan Transversal Comun programados desde la
Comision de Docencia durante todo el periodo de residencia.



OBJETIVOS DOCENTES ESPECIFICOS ENDOCRINOLOGIA y NUTRICION

Elmédico Residente asumiralaatencion alos pacientesingresados supervisado por el adjunto
responsable, conprogresivaasuncionderesponsabilidades segunsunivel de competenciaque
vaya alcanzando. Durante su rotacion debera adquirir los conocimientos y habilidades que se
relacionan

Sala de hospitalizacion
e Optimizacién metabdlica del paciente diabético: conceptos tedricos y aplicacion
practica
e Aprendizaje de técnicas de monitorizacion continua de la glucosay Presion Arterial

e Realizacion del screening completo de las complicaciones cronicas asociadas ala
diabetes

e Manejo de la patologia endocrina en el &rea de hospitalizacion: Diagnostico y
tratamiento

e Educacion diabetologicaavanzada
e Comunicacion correcta y empatia con el paciente
Gestion correcta de los recursos asistenciales y de apoyo social

Hospital de Dia

Manejo de las descompensaciones metabdlicas agudas en el paciente diabético
Aprendizaje en lainsulinizacién ambulatoria.

Bombas de perfusion continua de Insulina

Atencién de las principales urgencias endocrinolégicas

Realizacion de pruebas funcionales endocrinas y PAAF de tiroides
Tratamientos hormonales complejos

Educacion diabetol6gicaavanzada

Comunicacién correcta y empatia con el paciente

Gestidn correcta de los recursos asistenciales y de apoyo social

Interconsultas hospitalarias

e Soporte equipos médicos y quirdrgicos en el area de hospitalizacion (tutela de un
adjunto)

Consultas Externas/Endocrinologia en atencion primaria

Manejo ambulatorio de la patologia endocrina mas prevalente

Inclusién en el equipo multidisciplinar endocrinélogo-médico de cabecera
Comunicacion correcta y empatia con el paciente

Gestion correcta de los recursos asistenciales y de apoyo social

Unidad de Diabetes gestacional

e Manejoy seguimiento de la paciente con diabetes gestacional
e Clinicade diabetestipo 1y gestacion: Preconcepcional y Gestacional

e Optimizacion metabolica del paciente gestante
Endocrinologia infantil

e Manejo de la patologia endocrinologica en el ambito pediatrico



Unidad de Nutricion

e Valoracion nutricional
e Tiposeindicaciones de nutricién enteral y seguimiento

e Nutricién Parenteral

Sesiones de servicio

Sesiones internas:

Bibliogréafica: martes/miércoles 8:10 (semanal)

Casos clinicos: diaria, 8:20

Revision de temas: jueves 8:10 (semanal)

Sesion de residentes: lunes/martes 8:20 (mensual)

Sesionde la Academia de Ciencias Médicas. Jueves 17:00 (cuatrimestral)

Sesiones conjuntas con otros servicios:

Sesion general del hospital: martes 15:30 (mensual)

Sesion de casos obesidad: viernes 8:30 (mensual)

Sesidén de casos patologia hipofisaria: lunes 8:30 (bimensual)
Comité de tumores endocrinologia: lunes 8:30 (mensual)



Anexo I. Calendario de rotaciones del residente de endocrinologia

DURACION DE

ANO ROTACION DISPOSITIVOS DE ROTACION ROTACION
R1

Cardiologia Hospital del Mar 1,8 meses
Urgencias Hospital del Mar 1,8 meses
Nefrologia Hospital del Mar 1,8 meses
Neurologia Hospital del Mar 1,8 meses
Enfermedades infecciosas Hospital del Mar 1,8 meses
Medicina interna Hospital del Mar 1,8 meses
R2

Sala de hospitalizacién endocrinologia Hospital del Mar-endocrinologia 5,5 meses
Hospital de dia endocrinologia Hospital del Mar-endocrinologia 5,5 meses
R3

Hospital de dia endocrinologia Hospital del Mar-endocrinologia 3,6 meses

Nutricidn parenteral total

Servicio de farmacia-Hospital del Mar,

1,8 meses

Nutricidn clinica Hospital del Mar-endocrinologia 1,8 meses
Endocrinologia ambulatorios Ambulatorios de zona H Mar 1,8 meses
Endocrinologia pediatrica Hospital de Sant Pau-pediatria 1,8 meses
R4

Endocrinologia ambulatorios y Diabetes gestacionallHospital del Mar-endocrinologia 7,2 meses
Endocrinologia y gestacion Hospital de Sant Pau-endocrinologia (1,8 meses
Endocrinologia ambulatorios Ambulatorios de zona H Mar 1,8 meses




