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INTRODUCCIO:

El programa de formacié sanitaria especialitzada (FSE) es basa principalment en
'aprenentatge assistencial tutelat, de manera que el resident vagi adquirint de manera
progressiva experiencia en la presa de decisions, habilitats i actituds propies de la
seva especialitat. El real Decret 183/2008 publicat al febrer 2008 insisteix en la
necessitat d’'establir un sistema de supervisié progressiu, per que el resident vagi
adquirint autonomia, i s’han de delimitar uns nivells de responsabilitat per cada any de
residéncia, i també per a cada tecnica o area de coneixement. Aixi, al Servei de
I'’Aparell Digestiu hi han algunes técniques que han de ser conegudes por tots els
residents des dels primers mesos de comencada i d’altres, en canvi, no es consideren
fonamentals per a la formacio basica d’'un especialista, i el resident purament ha de
coneixer-les i haver-les presenciat.

Si bé el tutor docent és el principal responsable de la formacié del resident i qui ha
d’establir quin grau d’autonomia te a cada moment, el Real Decret estableix el deure
general de supervisio de tot el personal facultatiu que treballa a un centre docent, i per
tant tot el Servei participa en aquesta tasca.

En cada una de les arees de rotacid s’ha establert un protocol de supervisig, adquisicio
de competéncies i nivell d’autonomia del resident segons els objectius docents
generals i especifics marcats.

Els nivells tant de responsabilitat com d’habilitats a assolir estan dividits entre:

« Nivell 1: activitats realitzades directament pel resident, sense necessitat d'una
tutoritzacié directa. El resident executa, i posteriorment informa.

* Nivell 2: activitats realitzades directament pel resident sota supervisio.

< Nivell 3: activitats realitzades pel personal sanitari del centre i observades i/o
assistides en la seva execucio pel resident.
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DURADA DE LA FORMACIO:

4 anys

OBJECTIUS GENERALS
- Completar una formacié medica general

- Obtenir una formacié especifica en la Especialitat de Aparell Digestiu, tant en en
I'aspecte clinic com en el tecnologic.

- Iniciaci6 a la Recerca

- Capacitacié en les tecniques de comunicacié medica: presentacions, publicacions i
eficiencia en la tasca docent.

OBJECTIUS ESPECIFICS
PLA DE ROTACIONS

ANY AREA DE ROTACIO MESOS
Sala Hospitalitzacio Patologia Digestiva 3
Hospitalitzacié Medicina Interna 6,5

R1 .
Urgéncies Generals 1
Nefrologia 15
Sala Hospitalitzacié Digestiu 9
R2 Unitat de Semicritics 2
Unitat de malalties Infeccioses 1
Unitat d’Endoscopia Digestiva 8
R3 Exploracions funcionals 2
Radiodiagnostic 2
Assistencia Primaria (1 tarda / setmana) 2
Unitat de Sagnants 6
R4 Rotacio electiva 2
Endoscopia avancada i Hemodinamica Hepatica 4

RESIDENT DE PRIMER ANY

1- SALA HOSPITALITZACIO EN PATOLOGIA DIGESTIVA (3 mesos).
Objectius:

- Utilitzar els programes informatics necessaris per la activitat assistencial.
Responsabilitat nivell 2

- Maneig dels pacients ingressats a la planta de digestiu. Responsabilitat nivell 3 i 2

- Donar la informacié adequada als pacients i familiars. Responsabilitat nivell 3 i 2
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Comentar la patologia del pacient en les reunions de planta. Responsabilitat nivell
3i2

Requisits quantitatius minims:

20 histories cliniques

5 informes d'alta

10 interpretacions d’'ECG

20 interpretacions de Rx torax

10 paracentesis diagnostiques/terapeutiques

2- HOSPITALITZACIO EN MEDICINA INTERNA (6,5 mesos).
Objectius:

Profunditzar en els aspectes relacionats amb la realitzacié d’'una historia clinica i
una exploraci6 fisica complerta i detallada, per ser capac d’identificar problemes
clinics aguts i cronics i de planificar actituds diagnostiques i terapéutiques
encaminades a la seva resolucié. Responsabilitat nivell 3-2

Familiaritzar-se amb els procediments diagnostics d’ us més frequient, conéixer les
seves indicacions, limitacions i potencials complicacions i saber interpretar els
resultats obtinguts. Responsabilitat nivell 3-2

Observar i aprendre el maneig clinic dels pacients que pateixen malalties d’alta
prevalenca de diverses arees de la medicina, com respiratories (MPOC, asma,
TBC, pneumonia, TEP, embassament pleural...), cardiocirculatories (HTA, 1AM,
angor, ICC, aritmia, aneurisma de aorta), renals (IRA, IRC, sdme nefrotica, litiasi
renal, RAU), endocrinologiques (DM, sde metabolic, disfunci6 tiroidal, dislipémies),
neurologiques (AVC, demeéncies, epilépsia, meningitis, Parkinson), infeccioses
(SIDA, sepsia), hematologiques (citopenies, leucemies, limfomes), oncologiques i
reumatologiques (AR, LES, artritis). Responsabilitat Nivell 3-2

Atendre amb tutela directa, al menys 100 pacients hospitalitzats (nivell de
responsabilitat 2 i 3). Responsabilitat Nivell 3-2

Requisits quantitatius minims:

50 Histories Cliniques en pacients hospitalitzats
40 Informes d’alta

60 interpretacions d’' ECG

60 interpretacions de Rx torax

40 interpretacions de Rx abdomen

15 paracentesis diagnostiques/terapeutiques

2 toracocentesis
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Els objectius docents s’assoliran durant aquesta rotacié i durant les guardies que
realitzaran en aquesta area durant tot I'any:

3- SERVEI D'URGENCIES GENERALS ( 1mes).
Objectius:

- Diagnosticar i tractar inicialment les principals situacions urgents ateses al servei
d'urgéncies. Responsabilitat Nivell 3 i 2

- Avaluar les situacions d'emergéncia. Responsabilitat Nivell 3 i 2

- Aplicar els protocols en I's de suport vital basic i avancat. Responsabilitat Nivell 3 i
2.

- Coneixer els diferents Codis d’atenci6 emergent (Codi Ictus, Codi IAM, Sodi
Sepsia). Nivel, Responsabilitat 2

- ldentificar i tractar la intoxicacio aguda. Responsabilitat Nivell 3 i 2.

- Interactuar amb el pacient i la familia en una situacié d'emergéncia. Responsabilitat
Nivell 3i2

Requisits quantitatius minims:

- 30 Histories Clinigues en pacients d’'urgéencies
- 20 interpretacions d’ ECG

- 20 interpretacions de Rx torax

- 20 interpretacions de Rx abdomen

- 2 paracentesis diagnostiques/terapéeutiques

4- SERVEI DE NEFROLOGIA ( 1.5 mesos).
Objectius:
- Aprendre a valorar la funcio renal. Responsabilitat Nivell 3 i 2.

- Aprendre els factors que condicionen un deteriorament de la funcio renal.
Responsabilitat Nivell 3 i 2.

- Aprendre les indicacions de dialisi . Responsabilitat Nivell 3 i 2
Requisits quantitatius minims:
- 5 histories cliniques

- 5interconsultes hospitalaries tutoritzades

RESIDENT DE SEGON ANY

L'activitat docent del resident de segon any esta dedicada fonamentalment a la
formacio general en Patologia Digestiva e iniciacié en el coneixement i maneig de
pacients critics
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Obj

1- SALA HOSPITALITZACIO PATOLOGIA DIGESTIVA (8 mesos)
ectius:

Formar-se en el maneig general dels problemes digestius mes frequents, incloent
el dolor abdominal, diarrea, constipacio, nausees, hemorragia digestiva, anemia,
ictericia i dispépsia Responsabilitat Nivell 1

Formar-se en el diagnostic, maneig i tractament de les principals patologies
digestives que requereixen d'ingrés hospitalari, com la cirrosi i les seves
complicacions, la pancreatitis aguda i cronica, la malaltia inflamatoria intestinal,
’hemorragia digestiva i les neoplasies d’ origen digestiu. Responsabilitat Nivell 1

Atendre amb responsabilitat directa al menys 100 pacients hospitalitzats que
pateixin malalties digestives Responsabilitat Nivell 2

Requisits quantitatius minims:

Obj

50 histories cliniques de pacients hospitalitzats
30 informes d’alta

20 paracentesis diagnostiques/terapeutiques

2- UNITAT DE SEMICRITICS (2 mesos).
ectius:

Aprendre a realitzar puncions venoses i arterials i practicar correctament les
tecniques de reanimacio vital basica Responsabilitat Nivell 2

Aprendre a valorar el moment adequat i la técnica per intubar a un pacient
Responsabilitat Nivell 2.

Requisits quantitatius minims:

Obj

Realitzar 1 intubaci6 orotraqueal

Realitzar 1 puncio arterial

3- UNITAT DE MALALTIES INFECCIOSES (1mes).

ectius:

Aprendre la importancia de les bactéries multiresistents Responsabilitat Nivell 2.
Aprendre a prevenir I'aparicié de bactéries multiresistents. Responsabilitat Nivell 2.

Aprendre a tractar de forma correcta les infeccions mes habituals al hospital.
Responsabilitat Nivell 2.

Requisits quantitatius minims:

Participar en 10 interconsultes hospitalaries, demanera tutoritzada
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RESIDENT DE TERCER ANY

L’activitat docent estara dedicada fonamentalment a la formacié en técniques d’
Endoscopia Digestiva, proves funcionals digestives i radiologia digestiva. Asi mateix es
disposa de una rotacié per un centre de Asistencia Primaria per coneixer i formar-se
en I'ambit de la medicina ambulatoria

1- UNITAT D’ENDOSCOPIA (8 mesos).
Objectius:

- Iniciar I'entrenament en endoscopia digestiva diagnostica i terapeutica, amb
capacitacié per realitzar gastroscopies i colonoscopies amb sedacié, presa de
biopsies i polipectomies/mucosectomies. Responsabilitat Nivell 2

- Col-laboracio en realitzaci6 de eco endoscopies, enteroscopies, colangiografies,
protesi endoscopica Responsabilitat Nivell 3

Requisits quantitatius minims
- 100 gastroscopies diagnostiques
- 100 colonoscopies diagnostiques

- 50 endoscopies terapéutiques (lligadures, polipectomies, mucosectomies, injeccid
hemostética, argon...)

- 5 gastrostomies endoscopiques

CONSULTES EXTERNES DE PROCTOLOGIA, POLIPS | MALALTI A
INFLAMATORIA INTESTINAL

Durant aquest periode, rotara també en aquestes consutes:
Objectius:

- Diagnostic i tractament de la patologia ano-rectal, polips de colon i malaltia
inflamatoria intestinal Responsabilitat Nivell 1

Requisits quantitatius minims
- 20 visites ambulatories (10 primeres i 10 segones)

2- UNITAT D’EXPLORACIONS FUNCIONALS (2 mesos)
Objectius:

- Realitzar i interpretar pH-metries i manometries esofagiques, téecniques de bio-
feedback i test de I'alé espirat Responsabilitat Nivell2

Requisits quantitatius minims

- 10 exploracions funcionals (manometria, pH metria)
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3- RADIODIAGNOSTIC (2 mesos)
Objectius:

- Iniciar l'entrenament per realitzar ecografia abdominal diagnostica i saber
interpretar ecografia, TAC, RMN vy radiologia baritada del aparell digestiu, aixi com
les seves indicacions i limitacions Responsabilitat Nivell 2

Requisits quantitatius minims

- Col-laboracié en la realitzacio de 10 ecografies (diagnostica i terapéutica).

4. CENTRE D’ASSISTENCIA PRIMARIA (1 tarda setmanal durant 2 mesos)

Rotara amb un especialista de la unitat al CAP Maragall, i del qual tenim assignada
I'assistencia especialitzada.

Objectius:

- Aprendre el maneig i tractament de la patologia digestiva ambulatoria i relacionar-
se amb els metges de Asistencia Primaria, per aprofundir en el coneixement dels
Seus recursos, les seves limitacions i la seva dinamica de treball Responsabilitat
Nivell 2.

RESIDENT DE QUART ANY

1- UNITAT DE SAGNANTS (6 mesos).
Objectius:

- Maneig del pacient amb hemorragia digestiva, en Hepatologia i en técniques
avancades en endoscopia digestiva

- Atendre en les diferents vessants, inclosa la realitzaci6 d’ endoscopies sota
sedacio, als pacients ingressats amb una patologia digestiva greu o sagnants
Responsabilitat Nivell 2 i1.

Requisits quantitatius minims
- 50 Histories Cliniques en pacients hospitalitzats.
- 30 Informes d’ Alta.

- 30 endoscopies terapeutiques

2- ENDOSCOPIA AVANCADA | HEMODINAMICA HEPATICA (4 mesos).
Objectius:

- Aprofundir el seu coneixement de técniques endoscopiques com la CPRE, eco
endoscopia i enteroscopia i de la hemodinamica hepatica Responsabilitat Nivell 2.

- Utilitzar diverses terapies endoscopiques (protesi, técniques hemostatiques,
mucosectomies...) Responsabilitat Nivelll.
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Requisits quantitatius minims

- Realitzar 10 endoscopies terapeutiques

- Col-laborar en realitzacioé de 10 colangiografies

- Col-laborar en la realitzacié de 10 ecoendoscopies

- Col-laborar en la realitzacié de 4 hemodinamiques hepatiques

3- ROTACIO ELECTIVA (2 mesos)

Durant aquest any s’ofereix al resident la possibilitat de realitzar una estada de 2
mesos en un centre de reconegut prestigi nacional o internacional, per aprofundir els
coneixements i expertesa en una area especifica de la seva elecci6 i segons els seus
interessos.

Objectiu:

- Aprofundir en el coneixement de alguna técnica o patologia concreta en un centre
de expertesa. Responsabilitat Nivell 2 i 3.

Requisits quantitatius minims:
- Assistir a les sessions propies del servei
- Col-laborar en la realitzacio les tecniques i visites

GUARDIES
R1:

Guardies exclusivament al Servei d’'Urgéencies Generals i Unitat d’Estada Curta, en un
namero de 4 al mes de mitjana.

Els objectius i nivells de responsabilitat estan recollits al document “protocol de
supervisio del resident a I'area d’urgencies”, pero els objectius generals son:

- Conéixer els circuits d’'assisténcia del Servei d’'Urgéncies Generals i els diferents
nivells assistencials segons la gravetat.

- Aprendre a identificar la gravetat dels problemes que presenten els pacients i
poder establir el tipus d’atencié que precisen.

- Adquirir de manera progressiva responsabilitat en decisions diagnostiques i
terapéutiques.

R2:
El resident fara una mitjana de 4-5 guardies al mes

Les fara majoritariament al Servei d’Urgéncies Generals i a la Unitat de Semicritics,
augmentant el nivell de responsabilitat que ja ha adquirit a les guardies durant R1.

També comencaran a fer guardies de I'especialitat de digestiu. En aquestes guardies
el resident esta ubicat a la sala de hospitalitzacid6 i s’encarrega dels pacients
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ingressats, atenen també les consultes urgents derivades del servei d'urgencies o de
altres sales, sempre sota la supervisié de I'adjunt de guardia de digestiu que esta a
carrec de la unitat a Unitat de Sagnants. Responsabilitat nivell 3-2 de R2.

El resident també pot col-laborar ajudant a I'adjunt en la realitzacié de les endoscopies
urgents amb un nivell de responsabilitat 3-2 .

Els objectius de les guardies de sala son:

- Aprendre a detectar i resoldre de forma adequada les incidéncies urgents dels
pacients ingressats a la planta de digestiu.

- Adquirir de forma progressiva el maneig de les complicacions dels pacients amb
una malaltia hepatica i digestiva cronica.

R3-R4

El resident seguirda fent una mitjana de 4-5 guardies al mes, en aquest cas
exclusivament ja d'especialitat i amb un nivell de responsabilitat creixent a sala
d’hospitalitzacié (nivell 2-1 de R4), i iniciant.se en la practica d’endoscopies urgents
(N3-2),

FORMACIO EN COMPETENCIES TRANSVERSALS:

Hi ha un seguit de competéncies comuns a qualsevol especialitat que han d’adquirir-se
al llarg de tot el periode formatiu:

Per afavorir la seva adquisicié hi ha un conjunts d’accions formatives organitzades per
la comissio de docéncia i dirigides a tots els residents de I'hospital:

ACCIONS FORMATIVES MODALITAT R1 R2 R3
Sessio Acollida Residents presencial °
Suport Vital Basic presencial °
Curs urgéncies mediques presencial °
Estaci6 de treball clinic presencial °
Tallers d’habilitats presencial °
Tallers simulacio presencial ° °
Comunicacio en I'ambit assistencial presencial °
Seguretat del pacient on line °
Formacio en prevencid de riscos laborals | on line °
Curs radioproteccio on line °
Metodologia de recerca on line °
Estadistica basica amb Stata presencial °
Infeccié nosocomial presencial °
Dilemes étics presencial °
Gestio clinica Online/presencial °
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ACTIVITAT FORMATIVA DOCENT QUE ES REALITZA EL SERVE |:

Sessions de mortalitat: presentades per residents. Cada 2 mesos.

Sessions de presentacions de casos clinics i de revisio bibliografica presentades
per residents. Cada setmana.

Sessions de presentacions de casos clinics i de revisié bibliografica presentades
per adjunts. Cada setmana.

Cada resident ha de presentar-ne un minim de 2 sessions a I'any de cada tipus de

sessio.

Paral-lelament, els R1 hauran de participar de manera activa a les sessions

cliniques dels serveis pels que estigui rotant

- Cada resident ha de presentar-ne un minim de 3 sessions a I'any de cada tipus
de sessio.

ASSISTENCIA ACTIVITATS DE FORMACIO DE L’ESPECIALITA T:

Cursos i sessions:

R1-R4 assistencia a les sessions mensuals de la Societat Catalana de
Digestologia de I'Académia de Ciencies Mediques

R1-R4 assisténcia a les sessions mensuals de la Societat Catalana de Pancrees
de '’Académia de Ciencies Médiques

R1-R4 assistencia al curs anual de la Escola de Patologia Digestiva organitzat pel
servei de digestiu

R1-R4 assisténcia a les reunions subvencionades per la industria farmaceutica,
quan es consideri que el programa tingui un contingut adequat, a criteris dels tutors
docents

R1-R4, realitzacié del Master de la UOC-SCD: Curs d’especialitzacié en I'aparell
digestiu (60 credits).

Assistencia a congressos:

R1: Congrés Catala de Digestiu

R2: Congrés de la Societat Catalana de Digestiu i intentar assistir al Congrés
Nacional de AEEH (Asociacion Espafiola para el Estudio de las Enfermedades
Hepéticas) o Reunion de la AEG( Asociacion Espafiola de Gastroenterologia)

R3: Congrés de la Societat Catalana de Digestiu, Congrés Nacional AAEH o
Reunion Nacional de la AEG i Reuni6 GETECCU (Grupo Espafiol de Trabajo de
Enfermedad de Crhon y Colitis Ulcerosa)

R4: Congrés de la Societat Catalana de Digestologia, Curso Anual para
Residentes de Diagndstico y Tratamiento de Enfermedades Hepaticas i Congreso
Nacional AAEH o Reunion Nacional de la AEG.
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AFAVORIR L'ACTIVITAT DE RECERCA DELS RESIDENTS

El servei forma part de I'Institut de Investigacié Biomédica de Sant Pau i del CIBERehd

A partir de R2 s'inicia l'activitat de recerca del resident, i es fomenta la seva
col-laboracio progressiva en alguna de las linies de recerca del Servei:

R2
- Col-laboracio en bases de dades
R3 i R4:

- Discussi6 de resultats i elaboracio de treballs a presentar en congressos en forma
de comunicacions 6 posters: autonomics, nacionals i/o internacionals
- Col-laborar amb el equip investigador per intentar publicar els treballs presentats.

Al final de la residéncia es fixa un minim de 3 comunicacions a congressos i la
col-laboracio en la publicacié de 1 article.
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