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INTRODUCCION

La Medicina Intensiva surge para ofrecer a los pacientes recuperables en situacion critica
real o potencial un tratamiento cuyos requerimientos en intensidad, personal y tecnologia
no pueden ser ofertados en las areas de hospitalizacion convencional.

La especializacion en el manejo del paciente critico se justifica por la necesidad de poseer
un conocimiento meédico especifico, habilidades especificas en el uso de tecnologia para
el soporte vital organico, y por la objetivaciéon de mejores resultados con la dedicacion
exclusiva en este campo. Se trata de una especialidad consolidada y reconocida en
nuestro pais y también en otros paises europeos con gran tradicion en formacién médica

especializada como Reino Unido, Francia, Suiza y Portugal.

El cometido de la Medicina Intensiva es proporcionar una atencion sanitaria centrada en
las necesidades del paciente critico incorporando las innovaciones cientificas y
biotecnolégicas mas adecuadas en un sistema de atencidn progresiva. Se trata de una
especialidad horizontal, integradora y de apoyo a otras especialidades, ya que su
contenido incluye el diagndstico y tratamiento de la afectacion aguda y grave de la funcion
de 6rganos y sistemas, y el mantenimiento de la funcién de los mismos. La practica de la
Medicina Intensiva a lo largo de mas de treinta afios en nuestro pais ha incorporado
también el concepto de medicina preventiva critica que se basa en la atencion anticipada,
y en la colaboracién cercana con profesionales de otras especialidades para mejorar los

resultados de la atencion a los pacientes hospitalizados en general.

El Programa Oficial de la Especialidad (POE) de Medicina Intensiva actualmente en vigor
fue publicado en 1984; con posterioridad la Comisién Nacional de la Especialidad (CNE)
ha estimado la necesidad de actualizarlo en varias ocasiones para responder a las nuevas
necesidades formativas y al desarrollo normativo nacional y europeo en el que se
enmarca la reforma del sistema de formacién sanitaria especializada. En estos momentos

se ha presentado un nuevo borrador que esta pendiente de su aprobacion.

Al igual que en otras disciplinas, en los ultimos afios se ha producido una incorporacion
significativa de nuevos conocimientos biomédicos en aspectos relacionados con la ciencia

béasica, con los mecanismos de la enfermedad y asimismo avances tecnologicos en
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diagndstico y tratamiento. La complejidad de los escenarios donde se desarrolla la
actividad sanitaria derivada de la demanda de una atencion mejor y mas segura, las
nuevas formas de gestion, la limitacién de los recursos, la libre movilidad de los
profesionales, la innovacion técnica y la incorporacion de valores plurales, entre otros,
exige una mayor capacidad de adaptacion y utilizacion de nuevas herramientas a los
futuros especialistas. Ademas de la dimensién puramente cientifico-técnica, la formacion
meédica debe incluir también la comunicacion interpersonal, el profesionalismo, la
medicina basada en la evidencia, y el conocimiento de la cultura y de las normas del

sistema sanitario en el que se lleva a cabo.

El programa propuesto contempla el marco legislativo actual recogido en la Ley de
Ordenacion de las Profesiones Sanitarias de noviembre 2003 (LOPS) y el Real Decreto
187 de febrero de 2008 en los que se establecen las bases para la especializacion en
ciencias de la salud y se desarrollan aspectos formativos relevantes del sistema de
formacién médica especializada. El nuevo programa esta basado en la adquisicién de
competencias que garantiza una formacion mas transparente, de calidad objetiva,
actualizada, homogénea y homologable internacionalmente. Este programa contribuira a
la armonizacion de competencias con otros paises y nos permitira ejercer como
intensivistas en cualquier pais una vez finalizado el periodo de formacién. Se asume que
la homologacion implica un compromiso personal y colectivo con la calidad de la

formacion recibida que ha de ser alta.

El modelo actual se basa en la certificacion del cumplimiento de una serie de rotaciones y
estancias en determinadas unidades asistenciales, el nuevo paradigma propone un
proceso formativo mas estructurado, basado en la adquisicién progresiva de
competencias especificas, y en el que el residente debe jugar un papel activo en el disefio
de su programa de formacion. El objetivo es ensefiar a utilizar el conocimiento para
resolver problemas, realizar técnicas, comunicarse de forma efectiva y tomar decisiones
correctas. El objetivo ultimo es prestar una asistencia de alta calidad en un sistema que
funcione bien, lo que implica valores éticos, comunicacion, trabajo en equipo, compromiso

y conocimiento del propio sistema.
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El programa de formacion en el Servicio de Medicina Intensiva del Hospital Universitario y
Politécnico La Fe de Valencia compagina el actual con uno propio desde 2016 con cuatro

caracteristicas principales:

1) Es un programa de formacion basado en competencias cuyos contenidos incluyen
en su totalidad el programa europeo CoBaTrICE (Competency-Based Training in
Intensive Care Medicine in Europe).

2) Incorpora la simulacion clinica como técnica docente.

3) Incorpora todos los diferentes métodos de evaluacion formativa.

4) Utiliza un portafolio electrénico, para favorecer la reflexion sobre el proceso de
aprendizaje, promover la evaluacion formativa y recoger toda la experiencia que el

residente va adquiriendo durante su programa de formacion.

La practica de la Medicina Intensiva requiere poseer unos conocimientos, dominar un
conjunto de habilidades técnicas y disponer de una serie de actitudes psiquicas y

humanas.

El perfil profesional del especialista en Medicina Intensiva puede resumirse en las

siguientes caracteristicas:

e Vision global del paciente y capacidad para proporcionar una atencion integral que
se centra en sus necesidades y evita el fraccionamiento de la asistencia y la

duplicidad de los costes.

e Conocimiento profundo y detallado de la fisiologia de los érganos y sistemas, de los
mecanismos por los que se altera, y de los medios para preservar y mejorar la

funcion de los 6rganos afectados para mantener la vida del paciente. sk

e Capacidad para trabajar en cualquier lugar en el que se encuentre el paciente

[l

e Caracter polivalente, que hace su desempefio efectivo y eficiente. Capacidad de

r

liderazgo yisk€le trabajo en equipo. iske

Rl

¢ Disposicion para trabajar de forma estructurada y sistematica en diferentes

entornos y en situaciones de incertidumbre.
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e Sensibilidad y compromiso con los valores éticos; de especial relevancia en una

especialidad que se desenvuelve en un medio con poderosos medios técnicos. it

(L

e Capacidad para la toma de decisiones en el tratamiento de los pacientes con

compromiso vital. isk!
e Posibilidad de cooperar en la prevencion de las patologias graves mas frecuentes.
e Capacidad para colaborar en la formacion de otros profesionales sanitarios. it

e Capacidad de afrontar con profesionalidad y responsabilidad situaciones de

catastrofe que comprometan la vida de amplios sectores de la poblacion. it!

Las competencias especificas en Medicina Intensiva que se recogen en el proyecto
CoBaTrICE han sido consensuadas segun un acuerdo de colaboracién internacional con
amplia participacion de profesionales de diferentes paises europeos, incluido el nuestro,
cuyo obijetivo fue determinar el estandar comun minimo de competencias que definen a
un especialista en Medicina Intensiva en Europa. El programa incluye 102 competencias
agrupadas en 12 dominios méas un apartado de ciencias basicas, actualmente en proceso

de actualizacion. Su desarrollo se puede consultar en el enlace:

* http://www.cobatrice.org/Data/ModuleGestionDeContenu/PagesGenerees/en/02-

competencies/7.asp

En nuestro servicio se ha realizado un esfuerzo importante adaptando dicho proyecto a la
actividad de la especialidad, afiadiendo competencias en el area de la cardiopatia
isquémica e implantacion y seguimiento de marcapasos permanentes, pues son procesos
presentes en la cartera de servicio de la mayoria de Unidades de Cuidados Intensivos de
nuestro pais, de tal manera que nuestra version incluye 124 competencias agrupadas en

8 dominios.

Ademas, disponemos del portafolio electrénico (desarrollo propio), herramienta
indispensable para poder implementar la formacion por competencias, siendo actualmente
los primeros en el pais en su utilizacion desde enero de 2016. En el portafolio, quedan
registradas todas las competencias adquiridas, evaluaciones estructuradas realizadas por

distintos métodos y por el convencional, procedimientos realizados, encuestas, cursos,
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congresos, actividad cientifica, reflexiones sobre incidentes criticos, asi como los planes
de mejora propuestos por el tutor de cada residente elaborado a partir de la evaluaciones
formativas y entrevistas realizadas. A través del portafolio electronico se realiza un
seguimiento exhaustivo de la evolucion de cada residente por parte del tutor principal. La
formacién de nuestros residentes es muy personalizada y esta muy tutorizada. Existe un
tutor principal por cada 3 residentes. Cada tutor solo tiene acceso al portafolio de sus
residentes para hacer el seguimiento y ver el progreso. Existe un director del programa de
formacion o tutor principal que junto con el jefe del Servicio son los responsables de la
implementacion efectiva del programa de formacion completo. Ademas, es una
satisfaccion que el portafolio electrénico haya sido galardonado en los premios de
Educacién Médica 2017 como el mejor proyecto en la ensefianza de posgrado y/o

formacion de especialistas.
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1. RECURSOS Y ACTIVIDADES DEL SERVICIO.

Nombre del Servicio: Medicina Intensiva

Area Clinica: Medicina Intensiva

Unidades Clinicas.
Unidad clinica genérica: Si
Unidades clinicas especificas: 1. UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIOS
2. SERVICIO EXTENDIDO DE MEDICINA
INTENSIVA (SEMI)

Unidades de pruebas diagnésticas y/o terapéuticas:
1. LABORATORIO DE PROCEDIMIENTOS.
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2. ORGANIZACION DE LA DOCENCIA MIR

2.1 ROTATORIOS QUE SE REALIZAN.

Lugar
ler. afio
1. Unidad de Infecciosas
2. Medicina Interna
3. Neumologia
4, Radiologia
5. Medicina Digestiva
6. Neurologia
2°. aino
1. Cardiologia (Sala de hospitalizacion)
2. Cardiologia (Ecocardiografia)
3. Hematologia
4, Nefrologia
5. Anestesia (Quiréfano)
6. UCI (Unidad Coronaria)
3er. afio
1. UCI (unidad neurocriticos)
2. UCI (unidad polivalente)
3. UCI (unidad politraumatizados:
H. 12 octubre, Madrid)
4, UCI pediatrica
5. Unidad Doppler transcraneal
4°, aino
1. Unidad Polivalente
2. Unidad de Reanimacion
3. Unidad de marcapasos y arritmias
5°. afio
1. Unidad Polivalente
2. Rotatorio Libre
2.2 GUARDIAS

La Fe

ANA Hospital Universitari i Politecnic

Duracion (meses)

GD
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2 meses
2 meses
2 meses
2 meses
2 meses
2 meses

1 mes
2 meses
2 meses
1 mes
2 meses
4 meses

2 meses
6 meses

2 meses
1 mes
1 mes

8 meses
3 meses
1 meses

9 meses
3 meses

Durante el primer afio de residencia las guardias se realizan en el Servicio de Urgencias

del Hospital y a partir del 8° mes, se compaginan con 1 o 2 guardias en la UCI. Durante el

2° afio de residencia, la mayoria de las guardias se hacen en la UCI, manteniendo 1 o 2

guardias en Urgencias del Hospital. A partir del 3° afio, todas las guardias se realizan en

la UCI. El nUmero minimo de guardias son 5y el maximo 6 al mes. Todos los dias hay 2

residentes de guardia, uno mayor (R4-R5), uno menor (R2-R3) y 2 adjuntos.
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2.3 ITINERARIO FORMATIVO TIPO

PREVISION DEL Nombre y apellidos del
F ESPECIALIDAD ITINERARIO FORMATIVO | Residente:
Hogpnul Medicina Intensiva MIR 2018-2023.
Universitari _
i Politecnic (60 Meses de formacion — | NIF:
Tutor: 5 meses de vacaciones =
55 meses reales)
Jun- Jul- Agos- | Sep- Oct- Nov- Dic-
2023 2023 2023 2023 2023 2023 2023
Med. Med. Vacacio | Infec Neumo- Neumo- Rayos
Interna Interna -nes ciosas logia logia
Ene- Feb- Mar- Abr- May- Jun- Jul- Ago- Sep- Oct- Nov- Dic-
2024 2024 2024 2024 2024 2024 2024 2024 2024 2024 2024 2024
Rayos Neuro- | Neuro- | Diges- Diges- UcCl UCl Vacacio | UCI Sala Ecocar- Eco-
logia logia tivo tivo Corona- Corona- | -nes Corona | Cardiolo- | diografia | cardio
ria ria -ria gia
Ene- Feb- Mar- Abr- May- Jun- Jul- Ago- Sep- Oct- Nov- Dic-
2025 2025 2025 2025 2025 2025 2025 2025 2025 2025 2025 2025
Nefrolo- | Quir6fa | Quiréfa | Hema- Hemato- | UCI UCl Vacacio | UCI UCl UCI UCl
gia no no tologia | logia Neurocrit | Neurocrit | -nes Polival | Polival Polival Polival
Ene- Feb- Mar- Abr- May- Jun- Jul- Ago- Sep- Oct- Nov- Dic-
2026 2026 2026 2026 2026 2026 2026 2026 2026 2026 2026 2026
UCl uUCl uUCl UCl DTC ucCl ucCl Vacacio | UCI ucCl ucCl ucCl
Polival Trauma | Trauma | Pediatri Polival Polival -nes Polival Polival Polival Polival
a
Ene- Feb- Mar- Abr- May- Jun- Jul- Ago- Sep- Oct- Nov- Dic-
2027 2027 2027 2027 2027 2027 2027 2027 2027 2027 2027 2027
ucCl Marca- | Reani- | Reani- Reani- ucCl ucCl Vacacio | Libre Libre Libre ucCl
Polival pasos macién | macién | macion Polival Polival -nes Polival
Def.
Ene- Feb- Mar- Abr- May-
2028 2028 2028 2028 2028
UCl UClI UCI UCl UCl
Polival Polival Polival Polival Polival
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2.4 OBJETIVOS DOCENTES GENERICOS

En cada una de las areas de formacion, el residente ha de alcanzar el nivel suficiente de
conocimientos y habilidades, lo cual sera facilitado por los especialistas del servicio de
Hematologia, Cardiologia, Nefrologia, Neumologia, Neurologia, Medicina Interna, Unidad
de Enfermedades Infecciosas, Radiologia, Digestivo, Anestesia, Unidad de Marcapasos y
arritmias, Unidad de Reanimacién, UCI Pediatrica, UCI Polivalente y UCI de

Politraumatizados.

La adquisicion de conocimientos debe basarse en el autoaprendizaje tutorado, ayudado
por métodos que estimulen la responsabilidad y la autonomia progresiva del residente.
Durante cada una de las rotaciones, el residente deberd demostrar que dispone de los

conocimientos suficientes y que los utiliza regularmente en el razonamiento clinico.

El residente debera conocer las guias clinicas y protocolos de las unidades asistenciales
por la que rota y aplicarlos correctamente con la finalidad de aumentar los niveles de
seguridad y eficacia. El residente ha de ser capaz, también, de realizar una lectura critica

e identificar el grado de evidencia en el que se sustentan dichos protocolos.

En cada una de las areas de rotacion, ha de participar en todas las actividades habituales
de los especialistas tanto en los aspectos asistenciales de cualquier tipo, como en los de

formacion, investigacion y gestion clinica.

Segun el programa formativo oficial de la especialidad de Medicina Intensiva se definen 3
niveles de autonomia en el desarrollo de las habilidades durante la rotacion en el Servicio
de Hematologia, Cardiologia, Nefrologia, Neumologia, Neurologia, Medicina Interna,
Unidad de Enfermedades Infecciosas, Radiologia, Digestivo, Anestesia, Unidad de
Marcapasos y arritmias, Unidad de Reanimacion, UCI Polivalente, UCI de

Politraumatizados y UCI Pediatrica.

Nivel 1. Las habilidades adquiridas permiten al médico residente llevar a cabo
actuaciones de manera independiente, sin necesidad de tutela directa, teniendo a su
disposicion en cualquier caso la posibilidad de consultar al especialista responsable

(tutela indirecta).
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Nivel 2. El residente tiene extenso conocimiento, pero no alcanza la experiencia suficiente

para hacer un tratamiento completo de forma independiente.
Nivel 3. El médico residente ha visto o ha ayudado en determinadas actuaciones, pero no

tiene experiencia propia.

Nuestro programa de formacion de La Fe que es totalmente compatible con el oficial y
que cumple con los modelos de evaluacion oficiales, incluye con objeto de conseguir una
mayor orientacion y objetividad en la evaluacién formativa 4 niveles de competencia
clinica para cada competencia del programa de formacion.

Nivel 1. Necesita supervision completa y aumentar conocimientos.

Nivel 2. Necesita ayuda de un profesional mas experto para la realizacion de la actividad.

Nivel 3. Puede realizar la actividad de forma autbnoma con ayuda ocasional en casos

complejos.

Nivel 4. Esta capacitado para la realizacion autonoma de la actividad.
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UNIDAD CLINICA GENERICA.
¢Existe hospitalizacion? Si

¢Existe consulta externa? No

NUumero y cargos de los médicos de plantilla:
1 Jefe de Servicio y Director del Area Clinica
3 Jefes de Seccion
14 FEA a tiempo completo
3 FEA con contrato de guardias
15 Médicos internos residentes

1 Coordinadora de ensayos clinicos

Objetivos docentes generales:

1. Resucitacién y manejo inicial del paciente grave.

2. Diagndstico y tratamiento: evaluacién, investigacién, monitorizacion e
interpretacion de los datos, intervenciones terapéuticas/soporte organico en el
fracaso de uno o multiples 6rganos.

3. Procedimientos practicos.

* Sistema respiratorio
« Sistema cardiovascular
* Sistema nervioso central
+ Sistema gastrointestinal
« Sistema renal/genitourinario
4. Seguridad del paciente y compromiso con el sistema de salud.
5. Habilidades profesionales.
» Habilidades de comunicacién
* Relaciones profesionales con los pacientes y sus familiares
* Relaciones profesionales con los colegas médicos y otro personal sanitario

* Autogobierno
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Objetivos docentes especificos:
1. RESUCITACION Y MANEJO INICIAL DEL PACIENTE GRAVE
1.1 Adopta un enfoque estructurado y oportuno para el reconocimiento, la evaluacion y
la estabilizacion del paciente grave con fisiologia disfuncional.
1.2 Maneja la resucitacion cardiopulmonar basica y avanzada.
1.3 Maneja al paciente después de la resucitacion.
1.4 Selecciona y prioriza a los pacientes de manera apropiada, incluyendo el ingreso en
la UCI.
1.5 Evalla y se encarga del manejo inicial del paciente con traumatismo.
1.6 Evalla y se encarga del manejo inicial del paciente con quemaduras.

1.7 Describe el manejo de victimas multiples.

2. DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO:
2.1 Evaluacién, investigacion, monitorizacion e interpretacion de los datos
2.1.1 Obtiene la historia clinica y realiza una exploracion fisica precisa.
2.1.2 Se encarga de realizar estudios oportunos y apropiados.
2.1.3 Describe indicaciones para la realizacion de ecocardiografias (transtoracicas /
transesofagicas).
2.1.4 Realiza electrocardiogramas (ECG/EKG) e interpreta los resultados.
2.1.5 Obtiene muestras microbiolégicas apropiadas e interpreta los resultados.
2.1.6 Obtiene e interpreta los resultados de las muestras de gasometria.
2.1.7 Interpreta radiografias de térax y abdomen. Realiza e interpreta ecografia
cardiaca, vascular y pleuropulmonar. Interpreta imagenes de TAC y RMN.
2.1.8 Colabora con los radiélogos y otros especialistas en técnicas de imagen, indica e
interpreta imagenes clinicas radioldgicas y ecograficas.
2.1.9 Monitoriza y responde a tendencias en las variables fisiologicas.
2.1.10 Integra hallazgos clinicos con andlisis de laboratorio para realizar un diagnostico

diferencial.
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2.2 Intervenciones terapéuticas/soporte organico en el fracaso multiorganico o de
un solo érgano
2.2.1 Prescribe farmacos y los tratamientos en general de una manera segura.
2.2.2 Maneja el tratamiento con farmacos antimicrobianos.
2.2.3 Administra hemoderivados de una manera segura.
2.2.4 Maneja fluidos y farmacos vasoactivos/inotropicos para el soporte cardiovascular.
2.2.5 Describe el uso de los dispositivos de asistencia mecanica para soporte
cardiovascular.
2.2.6 Inicia, maneja y retira la ventilacion mecénica invasiva y no invasiva.
2.2.7 Inicia, maneja y retira un tratamiento de reemplazo renal.
2.2.8 Reconoce y maneja alteraciones de los electrolitos, la glucosa y el equilibrio
acido-base.
2.2.9 Coordina y proporciona valoracion y soporte nutricional.

2.3 Tratamiento de Enfermedad Aguda y Riesgo de Fallo Organicos
2.3.1 Reconoce y procede al tratamiento inicial del paciente con insuficiencia
respiratoria aguda. Realiza un diagndéstico diferencial.
2.3.2 Reconoce y trata al paciente con problemas cardiocirculatorios graves. Realiza un
diagnéstico diferencial.
2.3.3 Problemas neurolégicos: trata al paciente en coma y realiza un diagnéstico
diferencial.
2.3.4 Reconoce Y trata problemas renales y genitourinarios como la pielonefritis,
pionefrosis, hemorragias, etc.
2.3.5 Reconoce y trata el Abdomen Agudo.
2.3.6 Trata problemas hematoldgicos y oncolégicos.
2.3.7 Reconoce y trata infecciones. Trata al paciente inmunosuprimido con fallo
organico.
2.3.8 Interpreta y trata trastornos hidroelectroliticos y acido-basicos.
2.3.9 Reconoce Yy trata problemas endocrinos.

2.3.10 Reconoce y maneja al paciente con fallo cardiovascular.
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2.3.11 Reconoce y maneja al paciente con, o en riesgo de desarrollar, insuficiencia
renal aguda.
2.3.12 Reconoce y maneja al paciente con, o en riesgo de desarrollar, insuficiencia
hepatica aguda.
2.3.13 Reconoce y trata al paciente con hipertension endocraneal.
2.3.14 Reconoce y maneja al paciente con fallo gastrointestinal agudo.
2.3.15 Reconoce y maneja al paciente con lesion pulmonar aguda/sindrome de
dificultad respiratoria aguda (LPA/SDRA) incluyendo la COVID-19.
2.3.16 Reconoce y maneja al paciente con sepsis y shock séptico.
2.3.17 Reconoce y trata adecuadamente el paciente con coagulopatia grave.
2.3.18 Reconoce Yy trata el paciente intoxicado por drogas y toxinas ambientales.
2.3.19 Reconoce Yy trata complicaciones periparto.
2.3.20 Cuidados al final de la vida.

2.3.20.1 Discute la decision de limitacién terapéutica con el resto del equipo

multidisciplinar.

[l

[ L

2.3.20.4 Conoce y realiza las pruebas diagnésticas de muerte cerebral.
2.3.20.5 Realiza mantenimiento fisioldgico del donante de 6rganos.

3. PROCEDIMIENTOS PRACTICOS

3.1 Sistema respiratorio
3.1.1 Administra oxigeno usando diversos dispositivos de administracion.
3.1.2 Realiza laringoscopia con laringofibroscopio o broncoscopio bajo supervision.
3.1.3 Realiza el manejo de emergencia de la via aérea.
3.1.4 Realiza el manejo de la via aérea dificil de acuerdo con los protocolos locales.
3.1.5 Realiza aspiracion endotraqueal.
3.1.6 Realiza fibrobroncoscopia y lavado broncoalveolar (LBA) en el paciente intubado
bajo supervision.
3.1.7 Realiza traqueostomia percutanea bajo supervision.

3.1.8 Realiza toracocentesis mediante un drenaje toracico.
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3.2 Sistema cardiovascular
3.2.1 Realiza cateterizacidén venosa periférica.
3.2.2 Realiza cateterizacion arterial.
3.2.3 Realiza ecocardiografia transtoracica, transesofagica basica y pleuro-pulmonar.
3.2.4 Realiza técnicas de ecografia para localizacion vascular.
3.2.5 Realiza cateterizacién venosa central.
3.2.6 Realiza desfibrilacion y cardioversion.
3.2.7 Realiza estimulacion cardiaca con colocacion de marcapasos (transvenoso y
transtoracico). Implanta marcapasos definitivos.
3.2.8 Realiza pericardiocentesis.
3.2.9 Monitoriza mediante un método para medir el gasto cardiaco y las variables
hemodindmicas derivadas.
3.2.10 Realiza las maniobras de RCP avanzadas.
3.2.11 Realiza la implantacion de un balén de contrapulsacion intra-adrtico.
3.2.12 Colabora en la implantacién de un sistema de asistencia circulatoria (ECMO) y

en su adecuado control y funcionamiento.

3.3 Sistema nervioso central
3.3.1 Realiza puncién lumbar bajo supervision.
3.3.2 Realiza e interpreta ecografia doppler transcraneal basica.

3.3.3 Monitoriza la PIC y otros parametros de neuromonitorizacién del paciente grave.

3.4 Sistema gastrointestinal
3.4.1 Realiza la insercién de sondas nasogastricas y hasoyeyunales.
3.4.2 Realiza paracentesis abdominal.
3.4.3 Realiza la insercion de sondas Sengstaken (o equivalentes).
3.4.4 Describe las indicaciones y la realizacion segura de una esofago-gastroscopia y
de una recto-colonoscopia.
3.4.5 Monitoriza e interpreta los valores de la presion intraabdominal.

3.4.6 Realiza ecografia abdominal basica.
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3.5. Sistema genitourinario
3.5.1 Realiza cateterizacion urinaria.

3.5.2 Inicia, maneja y retira sistemas de depuracion extrarrenal continuos.

4. SEGURIDAD DEL PACIENTE Y COMPROMISO CON EL SISTEMA DE SALUD
4.1 Dirige diariamente una visita multidisciplinaria en la sala.
4.2 Cumple con medidas para controlar las infecciones locales.
4.3 Identifica los riesgos ambientales y promueve la seguridad para los pacientes y el
personal.
4.4 ldentifica y reduce el riesgo de incidentes criticos y eventos adversos, incluyendo
las complicaciones de las enfermedades criticas.
4.5 Organiza una sesién de un caso clinico.
4.6 Hace valoraciones criticas y aplica guias de practica clinica, protocolos y paquetes
de medidas
4.7 Describe los sistemas de clasificacion que se utilizan normalmente para la
evaluacion de la severidad de las enfermedades, la casuistica y la carga de trabajo
4.8 Demuestra que entiende las responsabilidades directivas y administrativas del

especialista en medicina intensiva.

5. PROFESIONALISMO

5.1 Habilidades de comunicacion
5.1.1 Se comunica de una manera efectiva con los pacientes y con sus familiares.
5.1.2 Se comunica de una manera efectiva con los miembros del equipo sanitario.

5.1.3 Mantiene registros y documentacion.

5.2 Relaciones profesionales con los pacientes y sus familiares
5.2.1 Involucra a los pacientes (0 a sus representantes legales, si corresponde) en
decisiones acerca del cuidado y el tratamiento.
5.2.2 Demuestra respeto hacia las creencias culturales y religiosas, y es consciente de

su impacto en la toma de decisiones.
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5.2.3 Respeta la privacidad, la dignidad, la confidencialidad y las limitaciones legales en
el uso de la informacion del paciente.

5.2.4 Colabora y consulta; promueve el trabajo en equipo.

5.2.5 Garantiza la continuidad de la atencion a través de la transmision efectiva de la
informacion clinica.

5.2.6 Apoya al personal clinico fuera de la UCI para hacer posible que se ofrezca una
atencion efectiva.

5.2.7 Supervisa de manera apropiada, y delega en otros, la atencion al paciente.

5.3 Autogobierno
5.3.1 Se responsabiliza de la atencion segura al paciente.
5.3.2 Formula decisiones clinicas respetando los principios éticos y legales.
5.3.3 Busca oportunidades de aprendizaje e integra nuevos conocimientos en la
practica clinica.
5.3.4 Participa en la enseiianza multidisciplinaria.

5.3.5 Participa en investigaciones o en revisiones bajo supervision.
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OBJETIVOS DOCENTES
UNIDAD CLINICA ESPECIFICA 1. UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIOS

Tipo de patologia asistida: Sindrome coronario agudo, estudios electrofisiolégicos,

marcapasos, procedimientos de radiologia intervencionista, monitorizacion de pacientes
con distintas patologias graves no criticas, pre-salida de enfermos de la UCI general.
¢Existe hospitalizacion? Si

¢Existe consulta externa? No

Objetivos docentes generales:

1. Diagnéstico: evaluacion, investigacién, monitorizacién e interpretacion de
pruebas y datos de laboratorio de las patologias de la unidad, fundamentalmente ECG,
ecocardiograma y enzimas cardiacos.

2. Reconoce y trata enfermedades graves no criticas, fundamentalmente la

cardiopatia isquémica y las arritmias.

Objetivos docentes especificos:

1. Diagnéstico: evaluacion, investigacion, monitorizacion e interpretacion de los

datos.
1.1 Selecciona y prioriza a los pacientes con criterios apropiados, incluyendo el
ingreso en la UCI.
1.2 Obtiene historia clinica y realiza una exploracion fisica dirigida.
1.3 Solicita, interpreta e integra estudios oportunos y apropiados en el momento
adecuado.
1.4 Monitoriza, interpreta y responde a las tendencias en las variables
fisioldgicas.
1.5 Integra los hallazgos clinicos con los analisis de laboratorio para realizar un

diagnéstico diferencial.

2. Reconoce y trata enfermedades graves no criticas.
2.1 Reconoce y trata el Sindrome Coronario Agudo.
2.2 Reconoce y trata la Insuficiencia Cardiaca Aguda.
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2.3 Reconoce y trata Arritmias.

2.4 Reconoce y trata la Crisis Hipertensiva.

2.5 Reconoce y trata problemas renales y genitourinarios como la pielonefritis,
pionefrosis, hemorragias, etc.

2.6 Reconoce y trata gastroenteritis.

2.7 Reconoce y trata Hemorragia digestiva.

2.8 Tomar decisiones de ingreso, alta o traslado.
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OBJETIVOS DOCENTES.
UNIDAD CLINICA ESPECIFICA 2. SERVICIO EXTENDIDO DE MEDICINA INTENSIVA

Tipo de patologia asistida: Cualquier patologia ingresada en el hospital.

¢Existe hospitalizacion? Si

¢ Existe consulta externa? No

Objetivos docentes generales:

1. Reconoce criterios de gravedad en pacientes hospitalizados.

Objetivos docentes especificos:
1. Reconoce criterios de gravedad de pacientes hospitalizados.

1.1 Reconocimiento de los cambios en los parametros fisiolégicos habituales,
incluso sutiles.
1.2 Utiliza la escala clinica “ALERTA”, reconoce las alertas clinicas y analiticas
de gravedad real o potencial de los pacientes hospitalizados, clasifica al paciente
en el grupo de riesgo adecuado.
1.3 Tomar decisiones adecuadas segun el grupo de riesgo en el que se
encuentre el paciente: optimizacion de tratamiento en sala con tele-
monitorizacion, ingreso en la unidad de cuidados intermedios, ingreso en UCI o
en reanimacién anestésica. Decisién de adecuacién del esfuerzo terapéutico y/o
cuidado paliativo en consenso con familiares y médicos responsables.
1.4 Reconocer la disfuncion organica precoz.
1.5 Responder con rapidez a cambios agudos en las variables monitorizadas.
1.6 Realizar consultas/estudios adicionales cuando esté indicado.

1.7 Monitorizar funciones fisiolégicas vitales de acuerdo con las indicaciones.
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OBJETIVOS DOCENTES.

UNIDAD DE PRUEBAS DIAGNOSTICAS y/o TERAPEUTICAS 1.

Nombre de la Unidad: LABORATORIO DE PROCEDIMIENTOS

Objetivos docentes generales:
1. Colocacién de accesos venosos centrales y accesos arteriales.
2. Colocacion de marcapasos provisionales.
3. Realizacién de toracocentesis y pericardiocentesis.
4. Cateterismo derecho en pacientes con hipertension pulmonar y respuesta a
farmacos vasodilatadores.

5. Lavado broncoalveolar en pacientes con proteinosis alveolar.
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OBJETIVOS DOCENTES.
ROTATORIOS EXTERNOS EN EL HOSPITAL

1. Nombre del Servicio o de la Unidad: Servicio Medicina Interna

Hospital Universitari i Politecnic La Fe

Objetivos docentes generales:
1. Realizar anamnesis y exploracion fisica.
2. Solicitar pruebas diagndésticas apropiadas e interpretar y realizar diagnéstico
diferencial.
3. Integrar el funcionamiento de érganos y sistemas.
4. Administrar tratamientos apropiados en cada circunstancia.

5. Elaboracién de informes de altas hospitalarias.

Objetivos docentes especificos:
1. Realizar anamnesis y exploracion fisica apropiada
1.1 Averiguar aspectos importantes que motivaron al paciente a acudir al
hospital para inferir sobre el posible diagnostico. Aprender a realizar una
exploracion fisica apropiada interpretando los posibles signos encontrados y su

relacion con los sintomas detectados.

2. Solicita pruebas diagnosticas apropiadas e interpretar y realizar diagnéstico
diferencial.
2.1 Conocer las pruebas diagndsticas disponibles, interpretar e integrar los
hallazgos clinicos y de las pruebas de laboratorio para realizar un diagnostico

diferencial.

3. Integrar el funcionamiento de érganos y sistemas.
3.1 Tratar al paciente como entidad global.
3.2 Reconocer interacciones entre los distintos sistemas.
3.3 Reconocer los grandes sindromes en Medicina.
3.4 Monitorizar, interpretar y responder a los cambios de tendencia en las
variables fisiolégicas.
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4. Administrar tratamientos apropiados en cada circunstancia.

4.1. Conocer la farmacologia de los farmacos de uso habitual. Prescribir de
forma segura.

5. Elaborar de informes de altas hospitalarias.

5.1 Asegurar la continuidad de cuidados mediante un traspaso efectivo de la

informacion clinica. Elaborar correctamente informes de alta hospitalaria.

2. Nombre del Servicio o de la Unidad: Unidad de Infecciosas
Hospital Universitari i Politécnic La Fe.

Objetivos docentes generales:
1. Diagnostico de las enfermedades infecciosas.
2. Tratamiento de las enfermedades infecciosas

3. Conocimiento de farmacos anti-infecciosos en general.

Objetivos docentes especificos:
1. Diagnéstico de las enfermedades infecciosas
1.1 Diagnostico de las enfermedades infecciosas mas frecuentes en pacientes

inmunocompetentes e inmunodeprimidos, producidas por bacterias, virus y
hongos.

2. Tratamiento de las enfermedades infecciosas

2.1 Tratamiento de las enfermedades infecciosas producidas por bacterias, virus y

hongos, en pacientes inmunocompetentes e inmunodeprimidos.

3. Conocimiento de farmacos anti-infecciosos en general.
3.1 Reconoce mecanismos de accion, indicaciones, dosis, efectos secundarios e

interacciones de los distintos farmacos anti-infecciosos en general.
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3. Nombre del Servicio o de la Unidad: Neumologia

Hospital Universitari i Politecnic La Fe.

Objetivos docentes generales:
1. Fisiopatologia, diagndstico y tratamiento de la insuficiencia respiratoria aguda
segun etiologia.
2. Fisiopatologia, diagndstico y tratamiento de la insuficiencia respiratoria cronica.
3. Interpretacion de Rx de térax, TAC toracico y Pruebas funcionales Respiratorias.
4. Conocimiento de Farmacologia habitual y manejo.
5. Fundamentos e indicaciones de la Ventilacion No Invasiva, toracocentesis,

fibrobroncoscopia y fisioterapia respiratoria.

Objetivos docentes especificos:
1. Fisiopatologia, diagnéstico y tratamiento de la insuficiencia respiratoria aguda
segun etiologia.
1.1 Reconoce y trata adecuadamente asma grave, embolia pulmonar, neumonia
comunitaria e identifica pacientes con criterios de gravedad que requieran

ingreso en UCI.

2. Fisiopatologia, diagndstico y tratamiento de la insuficiencia respiratoria cronica.
2.1 Reconoce Y trata pacientes con EPOC, fibrosis pulmonar, neumopatias
intersticiales, hipertension pulmonar e identifica pacientes graves que requieran
ingreso en UCI.

2.2 Reconoce pacientes subsidiarios de trasplante pulmonar y los trata tras el

trasplante.

3. Interpretacion de Rx de térax, TAC toracico y Pruebas funcionales Respiratorias.
3.1 Obtiene e interpreta Rx de torax y TC toracico. Se reune con radiologos para
organizar e interpretar la imagen clinica.

3.2 Obtiene e interpreta gasometrias arteriales y/o venosas.
3.3 Realiza e interpreta pruebas funcionales respiratorias e identifica patrones de

gravedad.
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4. Conocimiento de Farmacologia y manejo.
4.1 Reconoce mecanismo de accion, indicaciones, efectos adversos e
interacciones de farmacos broncodilatadores, fibrinoliticos, inmunosupresores,

anti-infecciosos.

5. Fundamentos e indicaciones de la Ventilacion No Invasiva, toracocentesis,
fibrobroncoscopia y fisioterapia respiratoria.
5.1 Administra O2 utilizando diferentes dispositivos, incluidos los de alto flujo.
5.2 Realiza toracocentesis y colocacion de tubo de drenaje toracico (por
diseccion y Seldinger).
5.3 Reconoce indicaciones de fibrobroncoscopia y reconoce anatomia bronquial.

5.4 Inicia, maneja y retira Ventilacion no invasiva.

4. Nombre del Servicio o de la Unidad: Radiodiagndéstico
Hospital Universitari i Politécnic La Fe
Objetivos docentes generales:
1. Interpretar Radiologia simple.
2. Realizar Ecografia general: toracica, abdominal y vascular enfocada al paciente
critico.
3. Interpretar Tomografia axial computarizada.
Objetivos docentes especificos:
1. Interpretar Radiologia simple
1.1 Interpretar Radiografia simple de térax y abdomen.
1.2 Efecto de la proyeccion, posicidn, penetracion y otros factores en la calidad
de la imagen.
1.3 Sensibilidad y especificidad de la investigacion en relacién con una
enfermedad especifica.
1.4 Importancia de la historia clinica y de la exploracion para realizar el
diagndstico.
2. Realizar ecografia general: toracica, abdominal y vascular enfocada al paciente

critico.

2.1 Conoce principios basicos de la ecografia y efecto doppler.

Avinguda de Fernando Abril Martorell, 106 46026 Valencia Telf. 961244000 www.hospital-lafe.com Pagina 26
de 49



GD

422 GENERALITAT LaFe

\\§ \3\[ H\'C ANA Hospital Universitari i Politécnic REVISION: A

FECHA: --/--/20--

2.2 Conoce principios, indicaciones y limitaciones de la ecografia abdominal,
toracica y vascular.

2.3 Sensibilidad y especificidad de la ecografia (toracica, abdominal y vascular)
en relacion con una enfermedad especifica.

2.4 Interpretacion basica de la ecografia pleuropulmonar: deteccion de
derrame pleural, neumotérax, diagnéstico y seguimiento de condensacion por
neumonia y atelectasia, evaluacion del agua extrapulmonar, evaluacion de la
aireacion pulmonar en multiples enfermedades.

2.5 Interpretacion basica de la ecografia abdominal: recorrido abdominal
completo, ecografia renal, hepética, del tracto digestivo y pancreatica. Liquido
libre intraabdominal, colecciones, hematomas y abscesos.

2.6 Interpretacion basica de la ecografia vascular: puncion e insercion de
catéteres vasculares venosos y arteriales, diagnostico de trombosis venosas.

2.7 ldentificar alteraciones que requieran una intervencién urgente

3. Interpretar Tomografia axial computarizada.
3.1 Principios, indicaciones, limitaciones y modalidades terapéuticas de la
tomografia computarizada en el paciente critico.
3.2 Indicaciones e interpretacion de los signos radioldgicos de las patologias
craneales graves en la tomografia craneal: caracteristicas normales, isquemia
cerebral, hemorragia intracerebral, hemorragia intraventricular, hemorragia
subaracnoidea, hidrocefalia, hematoma subdural, hematoma epidural, edema
cerebral, lesiones ocupantes de espacio, abscesos cerebrales, fracturas 6seas.
3.3 Indicaciones e interpretacién de los signos radioldgicos de las patologias
pulmonares graves en la tomografia toracica: caracteristicas normales; TEP,
contusién pulmonar, colapso/atelectasia, consolidacion, infiltrados (incluyendo
LPA/SDRA), neumotérax, derrame pleural, diseccidén aorta, absceso pulmonar,
derrame pericardico, posicion de catéteres, tubos o cuerpos extrafos,
compresion de via aérea, silueta cardiaca, masas mediastinicas, fracturas
oseas.
3.4 Indicaciones e interpretacion de los signos radioldgicos de las patologias
abdominales graves en la tomografia abdominal: caracteristicas normales;
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liquido libre abdominal, colecciones abdominales, perforaciones viscera hueca,
alteraciones pancreaticas, patologia hepatica y de la via biliar, alteraciones
esplénicas, procesos renales y genitourinarios, aneurisma abdominal.

3.5 Sensibilidad y especificidad de la investigacion en relacién con una
enfermedad especifica.

3.6 Importancia de la historia clinica y exploracion fisica para el diagnostico.

5. Nombre del Servicio o de la Unidad: Neurologia (Sala y unidad de ictus)
Hospital Universitari i Politécnic La Fe

Objetivos docentes generales:
1. Realiza exploracion neuroldgica basica.
2. Reconoce y trata al paciente neurolégico.
3. Reconoce y realiza el diagndstico diferencial ante un paciente en coma.
4. Conoce e interpreta imagenes TC, RNM cerebral y doppler transcraneal.
5. Diagnostico diferencial de miopatias y polineuropatias que pueden cursar con

insuficiencia respiratoria.

Objetivos docentes especificos:
1. Realiza exploracién neurolégica basica.
1.1 Realiza exploracion neuroldgica basica y localiza nivel de lesion neuroldgica.

1.2 Realiza Puncién Lumbar.

2. Reconoce y trata al paciente neurolégico.
2.1 Fisiopatologia, diagndstico y manejo de las situaciones neurolégicas médicas
mas comunes, que incluyen: sindrome confusional agudo, dafio cerebral
postanéxico, hemorragia e infarto intracraneales, hemorragia subaracnoidea,
accidentes cerebrovasculares (ACV) (indicaciones de fibrinolisis sistémica,
anticoagulacion y tratamiento endovascular), convulsiones y estados epilépticos,
meningitis y encefalitis, causas médicas de aumento de presion intracraneal.
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3. Reconoce y realiza el diagnostico diferencial ante un paciente en coma.
3.1 Identifica un paciente en coma, solicita e interpreta pruebas diagnosticas,

realiza diagnostico diferencial y propone tratamiento e ingreso en UCI si requiere.

4. Conoce e interpreta imagenes TC, RNM cerebral y doppler transcraneal.
4.1 Indicaciones e interpretacion de los signos radioldgicos de las patologias
craneales graves en la tomografia craneal y RNM cerebral: caracteristicas
normales, isquemia cerebral, hemorragia intracerebral, hemorragia
intraventricular, hemorragia subaracnoidea, hidrocefalia, hematoma subdural,
hematoma epidural, edema cerebral, lesiones ocupantes de espacio, abscesos

cerebrales, fracturas 6seas.

4.2 Realiza e interpreta doppler transcraneal:
4.2.1 Anatomia, fisiologia y hemodindmica de los troncos supraadrticos y de las
arterias intracraneales.
4.2.2 Signos ecogréficos de diferenciacion de la arteria carotida interna y
externa.
4.2.3 Ventanas utilizadas: transtemporal (planos axiales y coronales), ventana
suboccipital y oftalmica.
4.2.4 Conocimientos para realizar el célculo del indice de pulsatilidad, el indice
de resistencia y el indice de Lindergaard.
4.2.5 Fundamentos de velocimetria Doppler por ultrasonidos. Obtencién de
velocidades (sistolica, diastélica y media) de las diferentes arterias

intracraneales y conocimiento de sus valores normales.

5. Diagndstico diferencial de miopatias y polineuropatias que pueden cursar con
insuficiencia respiratoria.
5.1 Reconoce enfermedades neuromusculares agudas que causan insuficiencia
respiratoria (por ejemplo, Guillain-Barré, miastenia gravis, botulismo, tétanos);

polineuropatia asociada a la enfermedad critica, neuropatia motora y miopatia.
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6. Nombre del Servicio o de la Unidad: Digestivo (gastroenterologia y unidad
hepatica)

Hospital universitari i Politecnic La Fe

Objetivos docentes generales:
1. Reconoce y trata las enfermedades del sistema digestivo mas habituales.
2. Indicaciones e interpretacion de las pruebas diagndsticas mas habituales.
3. Reconoce y trata la patologia hepatica aguda y cronica.

4. Adquiere Habilidades técnicas.

Objetivos docentes especificos:
1. Reconoce y trata las enfermedades del sistema digestivo mas habituales.
1.1 Reconoce y trata: Ulcera péptica/por estrés, hemorragia digestiva alta,
diarrea y vomitos, pancreatitis aguda, colecistitis, ictericia, enfermedades
inflamatorias intestinales, peritonitis, ascitis, infarto mesentérico, perforacién de
viscera hueca, obstruccion y pseudoobstruccion intestinal, traumatismo
abdominal, hipertension intraabdominal y sindrome compartimental, sindrome

del intestino corto, rotura del higado o del bazo, abdomen agudo.

2. Reconoce y trata la patologia hepatica aguda y cronica.
2.1 Reconoce Y trata la insuficiencia hepatica aguda y cronica, insuficiencia
hepética fulminante, lesién hepatica inducida por paracetamol y cirrosis.
2.2 Reconoce indicaciones de trasplante hepatico y maneja al paciente

trasplantado.

3. Indicaciones e interpretacion de las pruebas diagndsticas mas habituales.
3.1 Reconoce indicaciones de la endoscopia digestiva urgente y programada.
3.3 Colabora en la sedacion y control del paciente durante la realizacion de
endoscopia digestiva.

3.2 Interpreta Rx simple de abdomen y TC abdominal.

4. Adquiere Habilidades técnicas.
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4.1 Realiza insercién de una sonda nasogastrica.
4.2 Realiza paracentesis abdominal.

4.3 Coloca sonda de Sengstaken o equivalente.

7. Nombre del Servicio o de la Unidad: Cardiologia
Hospital Universitari i Politecnic La Fe

Objetivos docentes generales:
1. Reconoce y trata pacientes con patologia cardiaca.
2. Indica e interpreta exploraciones complementarias.
3. Realiza e interpreta Ecocardiografia transtoracica basica e indica ecocardiografia
transesofagica.
4. Reconoce indicaciones de cirugia cardiaca.

5. Reconoce farmacologia apropiada.

Objetivos docentes especificos:
1. Reconoce y trata pacientes con patologia cardiaca aguda.

1.1 Fisiopatologia, diagndstico y manejo de las situaciones médicas mas
frecuentes como: angina progresiva o inestable, infarto agudo de miocardio,
insuficiencia ventricular izquierda, miocardiopatias, valvulopatias, enfermedad
veno-oclusiva, hipertension pulmonar, insuficiencia ventricular derecha, cor
pulmonale, hipertension arterial maligna, taponamiento cardiaco, arritmias
comunes y alteraciones de la conduccion, disfuncion de marcapasos,

enfermedades del pericardio.

2. Indica e interpreta exploraciones complementarias.
2.1 Reconoce Electrocardiografia basica y alteraciones electrocardiograficas.
2.2 Indica e interpreta Pruebas de esfuerzo.
2.3 Indica Tomografia y RMN cardiaca.
2.4 Indica Ecocardiografia transesoféagica.
2.5 Describe como realizar una pericardiocentesis.
2.6 Indica e interpreta estudios coronariograficos.
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3. Realiza e interpreta Ecocardiografia transtoracica bésica.

3.1 Aprendizaje de la técnica estandar. Medicion de funcion sistolica ventricular
global y segmentaria. Evaluacion de funcién valvular. Identificacién de patologia

del pericardio.

. Reconoce indicaciones de cirugia cardiaca.

4.1 Conoce indicaciones de cirugia de revascularizacién, valvulopatias,
trasplante cardiaco.
4.2 Conoce indicaciones de marcapasos definitivo, desfibriladores automaticos

implantables y resincronizacion cardiaca, ablacion de vias anGmalas.

. Reconoce farmacologia apropiada.

5.1 Conoce indicaciones, dosis, contraindicaciones, interacciones y efectos
adversos de farmacos vasodilatadores, antiarritmicos, antiagregantes,

anticoagulantes, diuréticos, inotrépicos.

8. Nombre del Servicio o de la Unidad: Nefrologia

Hospital Universitari i Politécnic La Fe

Objetivos docentes generales:

1. Reconoce y trata la insuficiencia renal aguda.
2. Indica Técnicas de depuracion extrarrenal.
3. Reconoce y trata trastornos del equilibrio acido base.

4. Reconoce Yy trata trastornos hidroelectroliticos.

Objetivos docentes especificos:

1. Reconoce y trata la insuficiencia renal aguda.

1.1 Identifica pacientes con riesgo de presentar insuficiencia renal aguda e inicia
medidas preventivas.

1.2 Diagnostica la insuficiencia renal aguda y la clasifica.
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1.3 Interpreta pruebas de laboratorio (sangre y orina), ecografia renal y doppler
para llegar al diagnéstico.

1.4 Conoce posibilidades de tratamiento y/o soporte segun etiologia.

1.5 Conoce las diferencias entre la insuficiencia renal aguda y crénica y las
implicaciones para su manejo.

1.6 Conoce las causas y complicaciones de la insuficiencia renal: métodos para

prevenirlas o tratarlas.

2. Indica Técnicas de depuracion extrarrenal.
2.1 Indica y conoce el funcionamiento de la didlisis convencional.
2.2 Indicaciones de TCDE, modalidades, dosis y destete de las mismas.
2.3 Conoce modalidades de dilisis hibridas.

3. Reconoce y trata trastornos del equilibrio acido base.
3.1 Reconoce acidosis metabdlica, la clasifica, conoce etiologia y posibilidades
de tratamiento.
3.2 Reconoce alcalosis metabdlica, la clasifica, conoce etiologia y posibilidades

de tratamiento.

4. Reconoce Yy trata trastornos hidroelectroliticos.
4.1 Reconoce, diagnéstica y trata adecuadamente trastornos del sodio, potasio,

calcio, fésforo, magnesio y cloro.

9. Nombre del Servicio o de la Unidad: Hematologia

Hospital Universitari i Politécnic La Fe

Objetivos docentes generales:
1. Reconoce y maneja situaciones médicas agudas mas frecuentes.
2. Reconoce y trata complicaciones del paciente hematologico.

2. Reconoce indicaciones de trasfusion de hemoderivados.

Objetivos docentes especificos:
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1. Reconoce y maneja situaciones médicas agudas mas frecuentes.
1.1 Fisiopatologia, diagndstico y manejo de la CID y otros trastornos de
coagulacion, sindromes hemoliticos, anemia aguda y cronica, trastornos
inmunologicos y linfoproliferativos.
1.2 Maneja y trata grupos de altos riesgo: pacientes inmunodeprimidos o con
inmunodeficiencia, pacientes con quimioterapia, agranulocitosis y trasplante de
médula Osea.
1.3 Fisiopatologia y manejo de anemia, trombocitopenia, neutropenia y
pancitopenia.

1.4 Conoce complicaciones post-trasplante médula ésea y de cordon.

2. ldentifica y trata complicaciones del paciente inmunodeprimido.
2.1 ldentifica y trata complicaciones infecciosas.
2.2 ldentifica y trata complicaciones hidroelectroliticas y metabdlicas.
2.3 Reconoce signos de gravedad y conoce criterios ingreso en UCI.
2.4 Conoce principios e indicaciones de plasmaféresis.

3. Reconoce indicaciones de trasfusion de hemoderivados.
3.1 Indicaciones e interpretacion basica del grupo sanguineo y de las pruebas de
compatibilidad.
3.2 Indicaciones, contraindicaciones, riesgos y alternativas en relacion con la
trasfusion de sangre.
3.3 Conoce protocolos locales que regulan los procedimientos de ordenacion,
almacenamiento, verificacion y monitorizacion durante la administracion de
productos sanguineos e informa de incidentes adversos.

3.4 Conoce principios de la trasfusion de hemoderivados y de trasfusion masiva.
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10.Nombre del Servicio o de la Unidad: Anestesia
Hospital Universitari i Politecnic La Fe

Objetivos docentes generales:
1. Manejo de la via aérea.
2. Conoce farmacos anestésicos y analgésicos.

3. Monitorizacion intraoperatoria.

Objetivos docentes especificos:
1. Manejo de la via aérea

1.1 Indicaciones, contraindicaciones y complicaciones de la oxigenoterapia.
1.2 Asistir la ventilacién con el uso de bolsa y mascarilla.
1.3 Métodos para mantener la via aérea permeable.
1.4 Indicaciones, seleccion e insercién de canulas orofaringeas (Guedel),
canulas nasofaringeas y mascarillas laringeas (LMA).
1.5 Intubacion traqueal: seleccion del tipo de tubo, diametro y longitud;
indicaciones y técnicas; métodos para confirmar la colocacién correcta del tubo
traqueal.
1.6 Principios del manejo de emergencia de la via aérea.
1.7 Manejo de la via aérea en circunstancias especiales (traumatismo craneal,
estdbmago lleno, obstruccién de la via aérea superior, shock, lesion de la
columna cervical).
1.8 Indicaciones y principios de la intubacién con fibroscopio y utilizacion del
mismo con sistemas de ayuda para el manejo de la via aérea.
1.9 Indicaciones y técnicas para la retirada del tubo traqueal.
1.10 Indicaciones y métodos para asegurar una via aérea quirurgica de
emergencia.
1.11 Indicaciones y técnicas para la cricotiroidotomia con aguja y quirdrgica.
1.12 Indicaciones y contraindicaciones para la traqueostomia (percutanea y

quirargica).
2.Conoce farmacos anestésicos y analgeésicos.
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2.1 Uso apropiado de los farmacos para facilitar el control de la via aérea.

2.2 Monitorizacion durante la sedacién/induccidén anestésica para la intubacion
endotraqueal

2.3 Deteccidn de alteraciones fisioldgicas potenciales durante el procedimiento.
2.4 Conoce farmacologia, dosis, contraindicaciones, efectos adversos de

sedantes, relajantes y analgésicos.

3.Monitorizacion intraoperatoria
3.1 Indicaciones para la monitorizacidon especifica con el fin de garantizar la

seguridad del paciente durante una intervenciéon o un procedimiento.

11.Nombre del Servicio o de la Unidad: Unidad de Reanimacién

Hospital Universitari i Politécnic La Fe

Objetivos docentes generales:
1. Realiza cuidados pre y postoperatorios de pacientes quirdrgicos de alto riesgo.
2. Maneja el cuidado postoperatorio del paciente de cirugia cardiaca.
3. Maneja el cuidado postoperatorio del paciente con craneotomia.
4. Maneja el cuidado postoperatorio del paciente trasplantado.

Objetivos docentes especificos:
1. Realiza cuidados pre y postoperatorios de pacientes quirtrgicos de alto riesgo.
1.1 Conoce los factores que determinan el riesgo perioperatorio.
1.2 Conoce métodos para optimizar las condiciones de los pacientes quirdrgicos
de alto riesgo
1.3 Criterios de ingreso y alta en la UCI.
1.4 Implicaciones para el cuidado postoperatorio de las situaciones medicas
agudas y crénicas comunes.
1.5 Indicaciones y métodos del tratamiento antitrombético perioperatorio.

1.6 Reconocimiento, evaluacion y manejo del dolor agudo.
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1.7 Implicaciones del tipo/ sitio de cirugia para el manejo postoperatorio y
complicaciones potenciales en las primeras 24 horas después de la cirugia.

2. Maneja el cuidado postoperatorio del paciente de cirugia cardiaca.
2.1 Conoce los factores que determinan el riesgo perioperatorio.
2.2 Conoce los criterios de ingreso y alta en la UCI.
2.3 Intervenciones quirdrgicas en pacientes con cardiopatias, manejo
perioperatorio del paciente con cirugia cardiovascular y complicaciones
potenciales que ocurren dentro de las 24 horas posteriores a la cirugia cardiaca.
2.4 Manejo de la cianosis, hipo e hipertension, hipotermia y tiritona.
2.5 Reconocimiento, evaluacién y manejo del dolor agudo.
2.6 Indicaciones y métodos del tratamiento antitrombaotico perioperatorio
2.7 Evaluacion y manejo de las condiciones y las complicaciones perioperatorias

mas frecuentes.

3. Maneja el cuidado postoperatorio del paciente con craneotomia.
3.1 Identificar el estado de salud preoperatorio, las enfermedades intercurrentes,
los farmacos y las alergias y su interaccion con el tipo de anestesia y de cirugia.
3.2 Interpretar las investigaciones preoperatorias, los hallazgos y los
eventos/complicaciones intraoperatorias, y responder adecuadamente.
3.3 Evaluar nivel de consciencia y realizar una revision cuidadosa por sistemas.
3.4 Seleccionar y determinar la idoneidad y la via de administracién de la
analgesia.
3.5 Monitorizar y manejar la presién de perfusion cerebral (PPC).
3.6 Establecer un plan para el manejo postoperatorio.
3.7 Evaluacién y manejo de situaciones y complicaciones perioperatorias mas

frecuentes.

4. Maneja el cuidado postoperatorio del paciente trasplantado.
4.1 Implicaciones del tipo/ sitio de cirugia para el manejo postoperatorio y
complicaciones potenciales dentro de las primeras 24 horas después de la

cirugia.
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4.2 Trasplante de érgano sélido especifico (corazén-pulmén, higado, rifion):
consideraciones perioperatorias, manejo farmacologico, cuidado postoperatorio
y complicaciones potenciales.

4.3 Inmunosupresion y rechazo.

4.4 Indicaciones y métodos del tratamiento antitrombotico perioperatorio.

4.5 Reconocimiento, evaluacion y manejo del dolor agudo.

4.6 Evaluacidén y manejo de situaciones y complicaciones perioperatorias mas

frecuentes.

12.Nombre del Servicio o de la Unidad: UCI Pediatrica

Hospital Universitari i Politecnic La Fe

Objetivos docentes generales:
1. Reconoce al nifio gravemente enfermo y realiza apropiadamente el manejo
inicial de las emergencias pediatricas.
2. Describe la Legislacion y las guias nacionales relacionadas con la proteccion

infantil y su relevancia en la atencion a los pacientes criticos.

Objetivos docentes especificos:

1. Reconoce al nifio gravemente enfermo y realiza apropiadamente el manejo

inicial de las emergencias pediatricas.
1.1 Fisiopatologia y principios del manejo de las enfermedades que representan
una amenaza vital en los pacientes pediatricos, que pueden incluir: insuficiencia
respiratoria aguda, insuficiencia cardiaca, traumatismos, infecciones graves
incluyendo meningitis y epiglotitis, intoxicaciones, trastornos metabdlicos,
convulsiones, crup, diarrea, etc.
1.2 Manejo pediatrico de situaciones comunes tanto en nifilos como en adultos
(por ejemplo, asma severa aguda, insuficiencia renal, traumatismo).

1.3 Resucitacion pediatrica y diferencias entre la resucitacion pediatrica y la de
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adultos.

1.4 Principios del manejo de la via aérea pediatrica: métodos y técnicas; calculo
del tamafio de los tubos; seleccion de mascarillas y canula.

1.5 Principios de la ventilacion mecanica en un nifio.

1.6 Preparacion y métodos para el acceso venoso seguro.

1.7 Dosificacion pediatrica de farmacos comunes en emergencias.

2. Describe la Legislacion y las guias nacionales relacionadas con la proteccion
infantil y su relevancia en la atencion a los pacientes criticos.
2.1 Principios de comunicacion (verbal y no verbal) con nifios de diferentes
edades; ser consciente de las consecuencias del lenguaje usado para impartir
informacioén.
2.2 Aspectos legales y éticos del cuidado de los nifios.
2.3 Aspectos del consentimiento informado en nifios.
2.4 Guias nacionales de proteccion infantil.
2.5 Funcionamiento de los servicios locales de referencia/recuperacion

pediatrica.

13.Nombre del Servicio o de la Unidad: Unidad de Arritmias y Marcapasos.

Hospital Universitari i Politecnic La Fe

Objetivos docentes generales:
1. Coloca y maneja marcapasos cardiaco (transvenoso y transtoracico).

2. Coloca y maneja marcapasos cardiaco definitivo.

Objetivos docentes especificos:
1. Coloca y maneja marcapasos cardiaco (transvenoso y transtoracico).
1.1 Principios y técnicas de estimulacién cardiaca con marcapasos.
1.2 Seleccion de pacientes: indicaciones, contraindicaciones y complicaciones
potenciales de los procedimientos/intervenciones.
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1.3 Arritmias cardiacas bésicas y complejas: reconocimiento y tratamiento

(farmacoldgico y eléctrico).

1.4 Complicaciones de la técnica, como prevenirlas/reconocerlas e iniciar un

tratamiento apropiado.
1.5 Principios de desfibrilacion y cardioversion.
1.6 Indicaciones y técnicas para la retirada del dispositivo.

2. Coloca y maneja marcapasos cardiaco definitivo.

2.1 Principios generales y técnicas de estimulacidon cardiaca con marcapasos

definitivo.

2.2 Seleccion de pacientes: indicaciones, contraindicaciones y complicaciones

potenciales de los procedimientos/intervenciones.

2.3 Localizacion de los transtornos de conduccion y sintomas.

2.4 Indicaciones comunes y conocimiento de las guias de distintas sociedades

profesionales.
2.5 Indicaciones tras infarto agudo de miocardio.

2.6 Conocer otras indicaciones: sincope neurocardiogénico, enfermedades

neuromusculares, Sindromes de QT largos, Miocardiopatis hipertréfica,

Bloqueos AV congeénitos, Insuficiencia cardiaca.

2.7 Identificar pacientes que requieran resincronizacion cardiaca.

2.8 Modos de estimulacién (unicamerales y bicamerales). Nomenclatura.

2.9 Complicaciones de la técnica, como prevenirlas/reconocerlas e iniciar un

tratamiento apropiado.
2.10 Identificar disfunciones del marcapasos.

2.11 Indicaciones y técnicas para la retirada del dispositivo.

2.12 Establecer y revisar parametros de estimulacion, impedancia y sensibilidad.
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14.Nombre del Servicio o de la Unidad: UCI Politraumatizados
Hospital 12 de octubre, Madrid.

Objetivos docentes generales:
1. Realizar la evaluacion y el manejo inicial del paciente politraumatizado
2. Manejar el pre y postoperatorio del paciente politraumatizado.

3. Manejo de la donacion en asistolia.

Objetivos docentes especificos:
1. Realiza la evaluacion y el manejo inicial del Paciente Politraumatizado

1.1 Realizar e interpretar los hallazgos de una evaluacion primaria y una
secundaria.
1.2 Riesgos y lesiones ambientales: hipotermia e hipertermia, ahogamiento
incompleto, electrocucién, radiaciones, lesiones quimicas, seguridad
eléctrica/microchoque.
1.3 Efectos y complicaciones agudas de traumatismo severo en drganos y
sistemas organicos
1.4 Lesiones secundarias que potencian la lesién primaria.
1.5 Tratamiento especifico inmediato de una lesion que amenaza la vida.
1.6 Causas, reconocimiento y manejo de las situaciones de shock.
1.7 Técnicas para la resucitacion efectiva con fluidos.
1.8 Principios de la transfusién de sangre y sus derivados; principios de la

transfusion masiva.

2. Maneja en pre y postoperatorio del paciente politraumatizado.
2.1 Riesgos de la anestesia y la cirugia de urgencia.
2.2 Criterios de ingreso y alta en la UCI.
2.3 Implicaciones para el cuidado postoperatorio de las enfermedades médicas
agudas y crénicas comunes.
2.4 Implicaciones del tipo/ sitio de cirugia para el manejo postoperatorio y
complicaciones potenciales dentro de las primeras 24 horas después de la
cirugia.
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2.5 Evaluacion y manejo de las condiciones y las complicaciones perioperatorias
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3. Manejo en la donacion en asistolia.ist!

mas frecuentes.

2.6 Llevar a cabo una evaluacion secundaria siguiendo los principios del ATLS
(o su equivalente).

2.7 Evaluar el nivel de consciencia y llevar a cabo una revision cuidadosa por
sistemas.

2.8 Seleccionar y determinar la idoneidad y la via de administraciéon de la
analgesia.

2.9 Documentar, monitorizar y manejar el balance de fluidos, el volumen
circulante, los drenajes y el transporte sistémico de oxigeno.

2.10 Establecer un plan para el manejo postoperatorio incluyendo planes para
una cirugia posterior.

2.11 Maneja y trata adecuadamente, pacientes con traumatismo

craneoencefalico, toracico, abdominal, ortopédicos.

-
[ leLe

r

3.1 Identifica posibles candidatos para la donacién en asistolia. sk

3.2 Colabora en la preservacion de 6rganos hasta el momento de la extraccion.
3.3 Conoce la legislacion vigente en donacion en asistolia.
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4. OTRAS ACTIVIDADES DOCENTES.

4.1 SESIONES.
FRECUENCIA DIA/HORA CONTENIDO
1. Clinicas diarias/ 8:00 Evaluacion clinica pacientes

2. Club de Lectura

3. Radioldgica

4. Radiologia intervencionista

5. Monograficas

6. Bibliogréficas

7. Anatomo-clinicas

8. Mortalidad

4.2 SEMINARIOS.

FRECUENCIA

1. Vuelta a las bases

2. Calidad

1 semanal 9:00
(miércoles)

1 mensual/9:00
(martes)

1 mensual/9:00

(viernes)

1 semanal/9:00
(jueves)
1 semanal/9:30
(martes)

1 mensual

1 bimensual

DURACION

cada 3 meses

cada 3 meses

ingresados

Se comenta articulo de revision
Revision imagenes de los enfermos

ingresados con radiélogos

Discusion de estudios
endovasculares y tratamientos

con neurorradiologia.

Actualizacion de contenidos.

Se comentan estudios relevantes.
Sesion multidisciplinar de pacientes
con autopsia.

Se comentan los pacientes fallecidos

en la unidad.

CONTENIDO

Se revisa fisiopatologia.
Se presentan resultados de
actividad realizada.
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3. Investigacién cada 3 meses Se revisan proyectos nuevos
y en evolucion.
4.3 CURSOS PROPIOS DEL SERVICIO.
FRECUENCIA CONTENIDO

1. RCP Basica y avanzada Cada 2 afos Conocimientos teorico-practicos en RCP

2. Taller de via aérea Anual Manejo de dispositivos para mantener
permeable la via aérea

3. Simulacion en Shock séptico Anual Actualizacion manejo Shock séptico

4. Simulacion en Hiponatremia Anual Manejo practico de pacientes con
hiponatremia

5. Simulacién en SCA Anual Manejo del SCA

6. Resolucion de situaciones criticas  Trimestral Trabajo en equipo y protocolos

7. Inmersion en Medicina Intensiva  Bianual Dirigido a R1-R2 antes de realizar
guardias en UCI

8. Ecografia paciente critico Bianual Adquirir y profundizar con la técnica

9. Simulacion en ECMO Anual Adquirir conocimientos en el manejo de
la ECMO

10. Simulacion en TCDE Anual Mejorar en el maneo de las TCDE

11. Taller de fibrobroncoscopia en Anual Conocimiento del &rbol bronquial vy

Cuidados intensivos. técnicas mas habituales en UCI guiadas

con fibro (toilette, traqueotomia, LBA e

intubacién con canula VAMA).

4.4 CURSOS DE FORMACION COMPLEMENTARIA ORGANIZADOS POR LA
COMISION DE DOCENCIA

1. Curso de urgencias (R1).

2. Capacitacion para la direccion de instalaciones de radiodiagnéstico (R1).

3. Curso de Simulacion: Atencion inicial al paciente Grave en Urgencias (R1).
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4. Curso de Comunicacion (R1).

5. Curso Seguridad del Paciente (R1).

6. Curso Simulacién en la Atencion al deterioro clinico del paciente hospitalizado
(R1-R2).

4.5 OTRAS ACTIVIDADES: Se recomienda la realizacion de los siguientes cursos
durante el periodo formativo y se sugiere la realizacién de otros, segun la etapa formativa
del residente.

1. Cursos Recomendados:

e Soporte Vital Avanzado en Trauma (R3-R4)

e Via aérea dificil (R3-R4)

e Ventilacion Mecanica (R4-R5)

e Ecocardiografia/Eco toracica (R3-R4)

e Donacion y Trasplantes de 6rganos (R4-R5)

e Técnicas continuas de remplazo renal (R3-R4)
e Métodos de Investigacion (R1-R3)

e Estadistica basica (R1-R3)

2. Cursos Sugeridos:

e Seguridad (R4-R5)

e Nutricion (R2-R3)

e Ventilacién No Invasiva (R2-R3)
e Neurocriticos-PIC (R4-R5)

e Instructor RCP (R3-R4)

e Medicina Basada en la evidencia (R3-R4)

3. Cursos transversales

Fundamentos y diagndsticos de la Medicina Intensiva, Lliria (R1-R3)

Metodologia de la Investigacion (R1-R2)

Capacitacion para la direccion de instalaciones de radiodiagnéstico (R1).
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e Curso Inmersion en Medicina Intensiva (R2)

4.6 INTEGRACION DE LA SIMULACION EN EL PLAN FORMATIVO

En nuestro programa formativo se integra la simulacion como parte fundamental
del aprendizaje. Se distribuyen los cursos en segun el afio de formacion tal como
se detalla en la siguiente figura.

KR

- Ecografia toracical@

-RCP Basica con instrumentaciénl|+ Fibrobroncoscopiald . Ventilacién mecénica
«Atencién inmediata del + Manejo via aérea dificildl | 5\ anzadam
paciente potencialmente gravel| [+ Manejo de eventos . Manejo del shock refractariof

-Técnicas Basicas de intubacién y| | Cardiovasculares Agudost| |, \janejo del politraumatizad

canalizacion de vias centrales@ | |- Técnicas de depuracion ||, cprm (manejo de crisis)
-Oxigenoterapia, ventilacién extrarenal (TCDE)R
mecénica invasiva y no invasival| |+ Monitorizacién
+RCP AvanzadalR hemodindamical
« ECMORE

- Taller de comunicaciéni

Continuum@le@ompetencial
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5. ACTIVIDADES DE INVESTIGACION.
Durante el periodo de residencia, el Instituto de Investigacion Sanitaria La Fe y la

Comision de Docencia del Hospital ofrecen un programa especial para poder simultanear

la Residencia y la obtencién del grado de Doctor.

La existencia del Instituto de Investigacion Sanitaria La Fe (IIS La Fe) supone una gran
oportunidad para desarrollar proyectos de investigacion. El [IS La Fe es un potente
instituto de investigacion acreditado por el Instituto de Salud Carlos Il en 2009 que
gestiona la politica cientifica y la investigacion del Hospital La Fe de Valencia y de su area
de influencia (Departamento de Salud Valencia La Fe). Entre sus objetivos principales
destaca impulsar, promover y fomentar la investigacion de excelencia, el conocimiento
cientifico y tecnoldgico y su posterior traslacion al sector productivo, asi como la docencia
y la formacion en el Hospital. El Instituto esta compuesto por 20 Grupos de Investigacion
Acreditados del Hospital La Fe, 7 Unidades Mixtas y otros 13 Grupos de Investigacion.
Ademas, sus investigadores se integran en redes y consorcios; concretamente, en 5
Cibers y 14 Retics.

El IS La Fe convoca periédicamente las siguientes ayudas a la investigacion:

o Contratos postdoctorales de investigacion

o Ayudas econdmicas para el desarrollo de estudios de investigacion clinica

o Premios Fin de Residencia

o Periodos sabaticos para personal de plantilla integrados en grupos de investigacion
o Ayudas al reciclaje cientifico

o Ayudas para proyectos colaborativos con la Universidad de Valencia

Actualmente existen varias lineas de investigacion en el Servicio:

1. Enfermedades infecciosas: estudios clinico-epidemioldgicos, estudios de
biomarcadores de infeccion y participacion en ensayos clinicos relacionados. El grupo
esta a su vez integrado en el “grupo de infeccion respiratoria” acreditado por el Instituto de

Investigacion Sanitaria La Fe (1S La Fe).
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2. Cardiopatia isquémica: integrada en el “grupo de trombosis” acreditado en el IIS La Fe.

3. Evaluacién del impacto de las nuevas acciones en el hospital como la puesta en
marcha del equipo de respuesta rapida, el codigo sepsis, el codigo infarto o el plan de
movilizacion precoz.

4. Evaluacion del impacto de un programa de formacion médica basado en
competencias.

5. Proteémica en el paciente critico.

Es trascendental que el residente compagine durante su periodo de formacion cierto
grado de capacitacion en investigacion. El residente contara con el apoyo de la
infraestructura del 1IS La Fe, asi como de todos los miembros del servicio de Medicina
Intensiva que forman parte de las lineas de investigacion comentadas. Hemos establecido

unos minimos que el residente debera cumplir durante el periodo de residencia:

Incorporarse a una de las lineas de investigacion existentes en el servicio.

2. Acreditar una formacion basica en investigacién mediante la realizacion de los
cursos especificos que ofrece el IIS La Fe y otras instituciones.
Presentar al menos 3 comunicaciones en reuniones cientificas.

4. Participar en la elaboracién de un proyecto de investigacion y de articulos

cientificos.

6. MATERIAL DOCENTE
6.1 Portafolio electrénico: contiene protocolos cortos para el manejo de todos

los sindromes, procedimientos y técnicas habituales en medicina Intensiva (mas
de 100 competencias/protocolos).

6.2 Biblioteca del servicio bien dotada de libros de texto en papel y electrénicos.
6.3 Carpeta con articulos y videos de técnicas.

6.4 Libreria de casos clinicos.
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7. WEB DEL SERVICIO

En construccion.

8. REDES SOCIALES

@UCI_LaFe
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