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1.- RECURSOS Y ACTIVIDADES DEL SERVICIO

1.1. INTRODUCCION

El Servicio de Medicina Interna esta formado por las unidades de M. Interna A,B,C,D,E,
la Unidad de Corta Estancia Médica (UCEM) , la Unidad de Enfermedades Infecciosas y
la Unidad de Cuidados Continuos-Cuidados Paliativos.

Tiene acreditadas 4 plazas de residentes al afio ,de las que actualmente se ofertan 3.

1.2. Recursos Fisicos

e -M.Interna A.Situada en la planta 92 Sur-Oeste del Hospital A Corufia .Es
una unidad de M. Interna general.

e -M.Interna B .Situada en la planta 92 Norte-Oeste del Hospital A Coruiia .
Es una unidad de Medicina Interna general que incluye la Unidad de VIH,
y un mdédulo para pacientes penitenciarios .

e -M.Interna C .Situada en la planta 92 Norte-Este del Hospital A Coruiia .Es
una unidad de M. Interna general.

e -M.Interna D .En la 32 y 4 2 planta del Hospital Abente y Lago. Es una
unidad de M. Interna general.

e -M.Interna E .Situada en la 92 planta Sur—Este del Hospital A Corufia .Es
una unidad de M.Interna general .

e -Unidad de Corta Estancia Médica (UCEM) En la 62 planta Norte-Este del
Hospital A Coruiia .Se caracteriza por ingresos de presumible estancia

corta procedentes del Servicio de Urgencias o para realizacién de
procedimientos diagndsticos o terapéuticos que requieran ingreso
hospitalario.

e -Unidad de Infecciosas.En la 112 planta Sur-Este del Hospital A Coruiia .



e -Unidad de Cuidados Continuos y Paliativos .Esta situada en la 22 planta
del Hospital de Oza .Destinada a pacientes que precisen cuidados
paliativos o de media y larga estancia

1.3 Recursos Humanos .

El Jefe de Servicio de Medicina Interna es el Dr. José Domingo Pedreira
Andrade

El Coordinador del Servicio de Medicina Interna es el Dr. Fernando de la
Iglesia Martinez

El Tutor de residentes es el Dr. Vicente Ramos Polledo

. -M.Interna A.
Jefe de Unidad : Dr.Ramon Freire Martinez (Jefe de Seccidn)

Adjuntos : Dra. Teresa Choucifio Fernandez
Dra. Maria del Mar Martinez Quintanilla
Dra. Carmen Montero Teijeiro

Supervisora de enfermeria y 14 enfermeras
11 auxiliares de enfermeria

1 auxiliar administrativo

1 celador

. -M.Interna B .

Jefe de Unidad : Dr.José Domingo Pedreira Andrade (Jefe de Servicio)

Adjuntos : Dr. José Maria Souto Crespo (Jefe de Seccidn)
Dra. Laura Bello Rodriguez
Dra. Angeles Castro Iglesias
Dra. Soledad Lépez Calvo
Dra. Pilar Vazquez Rodriguez

Supervisora de enfermeria y 12 enfermeras
10 auxiliares de enfermeria

1 auxiliar administrativo

° -M.Interna C



Jefe de Unidad : Dr.José Antonio Lorenzo Porto (Jefe de Seccién)

Adjuntos : Dr. Luciano Doval Dominguez
Dra. Victoria Martinez Lago
Dra. Susana Rivera Garcia

Supervisora de enfermeria y 14 enfermeras
11 auxiliares de enfermeria
1 auxiliar administrativa

-M.Interna D
Jefe de Unidad : Dr. José Carlos Garcia Martin

Adjuntos : Dra. M2 Rosario Centoira Jiménez
Dr. José Luis Diaz Diaz
Dra. Natividad Martin Malmierca
Dr. José Luis Penas Rios
Dra. Sonia Ruanova Suarez
Dra. Pilar Vega Riveiro

Supervisora de enfermeriay 27 enfermeras
24 auxiliares de enfermeria

1 auxiliar administrativo

1 celador

-M.Interna E .

Jefe de Unidad : Dr Javier Juega Puig (Jefe de Seccidn)

Adjuntos: Dra. Concepcidn Guillén Blanco
Dra. Alida Iglesias Olleros
Dr. José Manuel Lorenzo Alvarez
Dr. José Antonio Moreno Sanjudn

Supervisora de enfermeria y 14 enfermeras
11 auxiliares de enfermeria
1 auxiliar administrativo

-Unidad de Corta Estancia Médica (UCEM)

Jefe de Unidad : Dr. Fernando de la Iglesia Martinez



Adjuntos : Dr. Ricardo Nicolds Miguel
Dr. Carlos Pellicer Vazquez
Dr. Vicente Ramos Polledo
Dra. Beatriz Seoane Gonzalez

Supervisora de enfermeriay 13 enfermeras
11 auxiliares de enfermeria

1 auxiliar administrativo

1celador

° -Unidad de Infecciosas
Jefe de Unidad : Dr.Pedro Llinares Mondéjar (Jefe de Seccidn)
Adjuntos : Dr. Enrique Miguez Rey
Dr. Efrén Sanchez Vidal
Dra. Dolores Sousa Regueiro
Dr. Pablo Varela Garcia
Supervisora de enfermeriay 12 enfermeras

10 auxiliares de enfermeria
1 auxiliar administrativo

. -Unidad de Cuidados Continuos y Paliativos .

Jefe de Unidad : Juan San Martin Moreira

Adjuntos : Dr. Juan José Guzman Gutiérrez
Dra Eva Lépez Alvarez (geriatra)
Dr. Manuel Méndez Mufioz
Dr. Salvador Pereira Santelesforo
Dr. José Manuel Vila Arias

Supervisora de enfermeriay 25 enfermeras
29 auxiliares de enfermeria

1 auxiliar administrativo

1 celador

.Consulta externa M.Interna Hospital Abente y Lago




Dr .Placido Castro Fernandez

1.4. CARTERA DE SERVICIOS
M.Interna A
- Planta de hospitalizaciéon con 37 camas

- 5 consultas externas semanales , en la 42 planta del hospital
de A Coruna (Area de consultas externas)

M.Interna B

- Planta de hospitalizacion con 20 camas y modulo penitenciario
con 12 camas

- 8 consultas externas semanales monograficas de VIH y hepatitis
y una quincenal de Medicina Interna general en la 42

planta del hospital De A Coruiia (Area de consultas

externas)

M.Interna C
- Planta de hospitalizacién con 36 camas

- 5 consultas externas semanales en la 42 planta del hospital
A Coruiia (Area de consultas externas)

M.Interna D
- Plantas de hospitalizacién con 73 camas

- 7 consultas externas semanales en el edificio de consultas
extenas del hospital Abente y Lago (12 planta)

M.Interna E
- Planta de hospitalizacién con 37 camas

- 1 consulta externa semanal en la 42 planta del hospital
A Coruia (Area de consultas externas)

- 4 consultas externas semanales en el centro de especialidades
de Betanzos . Atiende los pacientes remitidos por los médicos de
atencién primaria de dicha zona.



UCEM

- Planta de hospitalizacion con 36 camas (una habitacién dotada
de los medios apropiados para cardioversion eléctrica
programada de pacientes con fibrilacion auricular)

- 5 consultas externas semanales en la 42 planta del hospital
A Coruiia (Area de consultas externas)

UNIDAD DE INFECCIOSAS

- Planta de hospitalizaciéon con 30 camas, 10 de ellas en
habitaciones individuales para aislamiento ,dotadas todas ellas de
presién negativa

- 7 consultas externas semanales ,incluyendo consulta de
enfermedades tropicales , en la 42 planta del hospital A
Coruna (Area de consultas externas)

UNIDAD DE CUIDADOS CONTINUOS-CUIDADOS PALIATIVOS
- Plantas de hospitalizacién con 84 camas

CONSULTA EXTERNA M.INTERNA HOSPITAL ABENTE Y LAGO
-4 consultas semanales

CONSULTA EXTERNA M.INTERNA CENTRO ESPECIALIDADES BETANZOS
-5 consultas semanales

2. PROGRAMA DE LA ESPECIALIDAD

2.1. PROGRAMA DE ROTACIONES Y OBJETIVOS

La residencia de Medicina Interna se realiza siguiendo el programa oficial de la especialidad elaborado
por la Comisién Nacional de la misma .El programa actual ha sido aprobado por el Ministerio de Sanidad
con fecha 24-1-2007 .Cada residente dispone de un calendario de rotaciones personalizado y actualizado
,aprobado por la Comisién de Docencia ,que se le entrega al iniciar su periodo formativo y que esta
depositado en dicha Comisién .

El calendario vigente se inicia el primer afio con una rotacién de diez meses en el servicio de
M.Interna y posteriormente se realizan durante el resto del primer afio y los dos afios siguientes
rotaciones por distintas especialidades ,que pueden ser trimestrales
(Cardiologia,Digestivo,Respiratorio,Medicina Intensiva), bimensuales (Neurologia,Nefrologia) o mensuales
(Endocrinologia o Dermatologia) También existe una rotacién cuatrimestral en la Unidad de Enfermedades



Infecciosas y otra bimensual en la Unidad de VIH..Existe también un periodo de dos meses para realizar
rotaciones optativas ,como Hematologia,Reumatologia,Oncologia,,Radiodiagnéstico , Unidad de Cuidados
Continuos-Paliativos,etc.

Durante el cuarto afio y el primer semestre del quinto ano los residentes realizan rotaciones
trimestrales por las distintas Unidades de M.Interna y también se incluye la posibilidad de realizar una
rotacion externa trimestral en un Servicio de reconocido prestigio de otro hospital .

Finalmente , el segundo semestre del quinto afio eligen una de las Unidades de Medicina Interna
(A,B,C,D,E O UCEM) para realizar un periodo integro de rotaciéon en la misma, con la salvedad de que cada
residente debe elegir una diferente.

e Rotacién en M.Interna (10 meses)

Su actividad se desarrollard en planta de hospitalizacién de Medicina Interna. La
finalidad de esta rotacion inicial es conocer la actividad habitual de los servicios de
M.Interna y prepararse para las rotaciones subsiguientes por las distintas especialidades
incluidas en su plan formativo. Esta rotacion esta dividida en dos periodos de 5 meses ,
en dos unidades de M.Interna de las siguientes : A,B,C o E . Participara de la
actividad propia de dichos servicios, incluyendo el pase de visita médica, y las sesiones
de trabajo.

Los objetivos de este periodo son:

e Entrenamiento en la realizacion de historias clinicas . Al final del primer afio
debe poder realizar una historia clinica de calidad , aunque continuara
perfeccionando su realizacion a medida que transcurran los afios de aprendizaje.

e Saber indicar e interpretar las exploraciones complementarias basicas
(analiticas,radiografias y ECG) adecuadas .

e Elaborar un juicio diagnéstico de presuncién y plantear las opciones terapéuticas
adecuadas .

e Conocer las indicaciones de las principales punciones

(arteriales,venosas,toracocentesis,paracentesis,etc) y entrenarse en su

realizacion.

Ser capaz de solicitar un consentimiento informado

Aprender a realizar basquedas bibliogréaficas.

Ser capaz de informar al paciente y a sus familiares de su estado clinico.

Iniciarse en la realizacion de informes de alta.



e Aprendizaje de presentacion de sesiones clinicas .Para ello debera realizar
presentacion de casos clinicos en las sesiones propias de estas Unidades , en la
Sesidn de los martes de M.Interna y en las sesiones de tarde de residentes . Debe
asistir a las sesiones generales del hospital y a las anatomoclinicas de los viernes

e Iniciarse en la docencia activa mediante la tutela de los estudiantes de Medicina
que roten por estas Unidades.

Durante los dos Gltimos meses del primer afio iniciara alguna de las rotaciones
descritas en el epigrafe R-2

e R-2

e Rotacidén en Cardiologia (3 meses)

Se desarrollard en la planta de hospitalizacion de Cardiologia . Los objetivos de esta
rotacion son :

e Aprendizaje del manejo de las enfermedades mas prevalentes: cardiopatia
isquémica,valvulopatias,miocardiopatias,arritmias ,patologia pericardica y de los
grandes vasos.

e Profundizar en la interpretacién del ECG.

e Conocer las indicaciones y entrenarse en la interpretacion del ecocardiograma,
ergometria ,ecocardiograma de ejercicio , ecocardiograma de stress
farmacologico , SPECT miocardico ,Holter ,estudio electrofisioldgico ,resonancia
y cateterismo cardiaco. Es conveniente que asista en algunas ocasiones a la
realizacion de estas técnicas

e Rotacidn en Digestivo (3 meses)

Se desarrollard en la planta de hospitalizacion de Digestivo . Los objetivos de esta
rotacion son :



Aprendizaje del manejo de las enfermedades mas prevalentes : patologia
esofagica,enfermedad ulcerosa,enfermedades intestinales,hemorragia
digestiva,hepatopatias,patologia vias biliares y pancreatica

Conocer las indicaciones del trasplante hepatico y el manejo basico de la
patologia del paciente trasplantado.

Conocer las indicaciones y entrenarse en la interpretacion de endoscopia
digestiva alta y baja,colangiografia endoscopica y percutanea,colangioresonancia
y biopsia hepatica, . Es conveniente que asista a la realizacion de estas técnicas .
Continuar entrenamiento paracentesis diagnostica y evacuadora e interpretacion
del analisis de liquido ascitico.

¢ Rotacién en Neumologia (3 meses)

Se desarrollard en la planta de hospitalizacion de Neumologia .Los objetivos de esta
rotacion son :

Aprendizaje del manejo de las enfermedades mas prevalentes : asma
bronquial,EPOC,enfermedades intersticiales,tromboembolismo
pulmonar,patologia pleural,trastornos el suefio,etc.

Profundizar en la interpretacion de la Rx térax y gasometria arterial.

Conocer las indicaciones y entrenarse en la interpretacion de las pruebas
funcionales ,biopsia pleural ,broncoscopia y TAC toracico.. Es conveniente que
asista en algunas ocasiones a la realizacion de estas técnicas .

Continuar el entrenamiento en la realizacion de toracocentesis y la interpretacion
del analisis del liquido pleural.

Rotacion en Endocrinologia (1 mes)

Se desarrollara en planta de hospitalizacion, realizacion de interconsultas de pacientes
ingresados en otros servicios y en consulta externa

Los objetivos son:

e Profundizar en el manejo de la diabetes y enfermedades tiroideas y adquirir
conocimientos sobre el resto de endocrinopatias.
e Iniciarse en la interpretacion de las pruebas funcionales

Rotacion en Neurologia (2 meses)

Se desarrollard en la planta de hospitalizacion , realizacién de interconsultas y en
consulta externa de Neurologia.
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Los objetivos son:

e Aprendizaje del manejo de las enfermedades mas prevalentes : enfermedad
cerebrovascular ,epilepsia,Parkinson,demencias ,polineuropatias,etc.

e Completar el adiestramiento en la realizacion de la exploracion neuroldgica y en
la puncion lumbar.

e Conocer la interpretacion basica del EEG y EMG
e Entrenamiento en la interpretacion de TAC y RMN cerebrales.

e Rotacién en Nefrologia (2 meses)

Se desarrollara principalmente en planta de hospitalizacion de agudos y mediante la
realizacion de interconsultas de pacientes ingresados en otros servicios.

Los objetivos son:

e Aprendizaje del manejo de I. renal aguda y crénica y sus complicaciones y
de las indicaciones y conocimientos basicos de hemodialisis y dialisis
peritoneal , indicaciones de la biopsia renal , estudio de las glomerulopatias
,conocimientos basicos sobre el trasplante renal y la patologia del
trasplantado.

e R-3

e Rotacién en Unidad de Infecciosas (4 meses)

Se desarrollara en la planta de hospitalizacion y mediante la realizacion de
interconsultas de otros servicios .Sus objetivos son:

e Aprendizaje del manejo de los sindromes infecciosos : sepsis , endocarditis,
infecciones del SNC, respiratorias , de la piel , dseas ,de partes
blandas,abdominales,urinarias ,infeccion nosocomial,fiebre de origen
desconocido.

e Entrenamiento en la interpretacion del resultado de los cultivos y del
antibiograma

e Perfeccionamiento en el conocimiento de la antibioticoticoterapia y de su uso
racional.

e Rotacidn en Servicio de Dermatologia (1 mes)
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Se desarrollara en planta de hospitalizacion y consulta ,preferentemente urgente.Sus
objetivos son:

e Aprendizaje del manejo béasico de los principales sindromes cutaneos

e Rotacién en Unidad de VIH (2 meses)

Se realizaréa en la Unidad de VIH,integrada en el Servicio de M.Interna B,tanto en
planta de hospitalizacién como en consulta externa.Sus objetivos son:

e Aprendizaje del manejo del paciente con VIH y sus complicaciones.
¢ Iniciacion en el conocimiento de la terapia antiretroviral.

e Rotacién en Cuidados Intensivos (3 meses)

Se realizara en la Unidad de Polivalentes o Intermedios.Sus objetivos son :

e Aprendizaje del manejo de los enfermos criticos cardiovasculares,

respiratorios,renales,hepéticos,neuroldgicos,metabolicos e intoxicaciones.
e Adiestramiento en técnicas como intubacién y colocacién de vias centrales
e Adiestramiento en la realizacion de RCP avanzada.

Rotaciones optativas (2 meses)

Se podran realizar en los servicios de Reumatologia,Oncologia,Hematologia,
Radiodiagnostico,Psiquiatria,Hospitalizacion Domiciliaria ,Cuidados Paliativos
,Psiquiatria o cualquier otro de su eleccion o complementar cualquiera de las rotaciones
ya realizadas. Debera comunicar al tutor previamente la distribucién de este periodo de
rotaciones optativas .La duracién minima de las mismas sera de un mes.

Al finalizar el tercer afio el residente debe haber alcanzado las siguientes
habilidades:

e Haber aprendido el manejo basico de las enfermedades mas prevalentes de las
distintas especialidades,utilizando de forma juiciosa las recomendaciones de
consenso de las guias clinicas de las mismas.
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Saber indicar e interpretar los resultados de las exploraciones complementarias
especificas de las distintas areas.

Ser capaz de elaborar un juicio clinico razonado de cada situacion y priorizar las
opciones terapéuticas.

Ser capaz de realizar una RCP avanzada.

Realizar informes de alta con regularidad con supervision del médico de plantilla.
Dominar el manejo de las bases de datos para conocer la mejor evidencia
disponible para el manejo de los distintos problemas clinicos.

Ejercitar con regularidad funciones docentes con residentes de afos inferiores y
estudiantes.

Saber hacer presentaciones en reuniones cientificas (sesiones generales del
servicio ,seminarios,etc) .

Es recomendable participar en actividades complementarias como inglés
médico,iniciacidn a la investigacién,informatica,etc.

R-4 y primer semestre R-5

e Rotacién en Unidades de Medicina Interna (15 meses)

Realizara cinco rotaciones de 3 meses en plantas de hospitalizacion de las Unidades
de M.Interna (A,B,C,D ,E, UCEM ). Sus objetivos son:

Debe ser capaz de asumir problemas clinicos complejos y realizar una
planificacién estructurada del trabajo clinico con los pacientes a su cargo,
responsabilizandose de los mismos ,siempre con el conocimiento del medico de
plantilla, consensuando con éste actuaciones de mas riesgo o gasto pero con
posibilidad de decidir pos si mismo en su ausencia.

Dominar los criterios de ingreso hospitalario y conocer las alternativas a la
hospitalizacidén convencional ,como corta estancia , hospitalizacion
domiciliaria,etc.

Realizar informes de alta de calidad de pacientes complejos.

Saber establecer relacion con pacientes y familiares en situaciones dificiles,
incluyendo el abordaje de las ultimas etapas de la vida y la solicitud de
necropsias.

Ejercitar funciones docentes con residentes de afios inferiores y estudiantes .
Participar como ponente en sesiones generales del hospital y en reuniones
cientificas externas

Desarrollar la capacidad de liderazgo en los equipos de guardia.

Iniciarse en la participacion en estudios de investigacion clinica, mejorando los
conocimientos sobre su metodologia.

Rotacidn externa (3 meses )
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Durante este periodo podra realizar una rotacion en un servicio de reconocido
prestigio de otro hospital ,nacional o extranjero ,de su eleccién,por supuesto previa
autorizacion del servicio de destino.Para ello dispondra de bolsas de ayuda de la
Comision de Docencia.

En caso de que el residente prefiera no realizar esta rotacion externa,este periodo lo
empleara en rotaciones voluntarias de su eleccion.

e Segundo semestre de R-5

e Rotacién en Medicina Interna

Este periodo se desarrolla en una de las Unidades de M.Interna (A,B,C,D,E 0 UCEM)
de libre eleccion por parte del residente cuando finalice el cuarto afio de residencia.Su
finalidad es que realice un trabajo en condiciones que se aproximen a las de un médico
de plantilla ,con amplio nivel de autonomia para toma de decisiones.

Sus objetivos son:

e Debe mostrar una vision global de las situaciones ,sabiendo valorar o méas
importante en cada una de ellas y aplicar con madurez todo lo aprendido hasta el
momento.

e Mantener y perfeccionar las habilidades técnicas y comunicativas adquiridas en
afios anteriores.

o Realizar actividad asistencial en consulta externa.

¢ Realizar funciones docentes con residentes de afios inferiores y estudiantes.

e Participacion activa en proyectos de investigacion.

ESQUEMA RESUMIDO DE ROTACIONES: (lugar y duracién)

JUN |JUL |AGO |[SEP _|OCT |NOV [DIC |ENE |FEB [MAR|ABR | MAY
R-1 A MI Ml MI MI MI MI MI MI MI MI RES | RES
R-1 B MI Ml MI MI MI MI MI MI MI MI DIG |DIG
R-1 C MI MI Ml MI Ml MI Ml Ml MI MI CAR [CAR
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JUN |JUL |AGO |[SEP _|OCT |NOV [DIC |ENE |FEB [MAR|ABR | MAY
R-2 A RES |CAR |CAR |CAR |DIG [DIG |DIG |END [NEU |NEU |NEF | NEF
R-2 B DIG |RES [RES |RES |CAR |CAR |CAR [NEF |NEF |END |NEU |NEU
R-2 C CAR [DIG |DIG [DIG |NEF |[NEF |NEU |NEU [END |RES |RES |RES
JUN |JUL |AGO |[SEP _|OCT |NOV [DIC |ENE |FEB [MAR|ABR | MAY
R-3 A INF [INF |INF |INF |[DER |VIH [VIH [OPT |OPT |UCI |UCI |UCI
R-3 B UCI |UCI [UCI |DER [INF |INF [INF |INF |VIH |VIH [OPT |OPT
R-3 C DER [OPT |OPT |VIH |VIH JUCI |UCI JUCI |JINF JINF [INF [INF
JUN |JUL |AGO |SEP |OCT [NOV [DIC |ENE [FEB [MAR |ABR | MAY
R-4 A UCE |[UCE |UCE |MI Ml MI MI Ml MI MI Ml Ml
R-4 B MI Ml Ml EXT |EXT |EXT |UCE |UCE [UCE |MI Ml Ml
R-4 C MI MI Ml UCE |UCE |UCE |MI MI MI EXT |EXT [EXT
JUN |JUL |AGO |SEP |OCT [NOV [DIC |ENE [FEB [MAR |ABR | MAY
R-5 A Ml Ml MI EXT |EXT |EXT |[MI MI MI MI Ml Ml
R-5 B Ml Ml MI MI MI MI MI MI MI MI Ml Ml
R-5 C MI MI Ml MI Ml MI Ml MI MI MI Ml MI

2.2.- GUARDIAS

Durante el primer afo y los primeros meses del segundo afo se realizan guardias en el

servicio de Urgencias.

El segundo semestre del primer afio y el resto de afos

se realizan guardias de

Medicina Interna en el Hospital De A Corufia y en el Hospital Abente y Lago.
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Durante la rotaciéon en Intensivos se realizan guardias de Intensivos
En las rotaciones de Cardiologia y Nefrologia se pueden realizar de forma voluntaria
guardias de dichas especialidades.

2.3. Evaluacion del Residente :

La evaluacién anual del residente se realiza siguiendo las normas elaboradas por la Comisidn
de Docencia del centro basadas en los criterios sefialados por el Ministerio de Educacion.

Para ello se utilizan :

e las evaluacién de cada rotacion , que se realizan en base a sus conocimientos,
habilidades y actitudes. Es efectuada por los tutores y por los jefes de las unidades
docentes por las que el residente rota.

e  Memoria Semestral realizada por el residente en donde se recoge su participacién en
las actividades asistenciales, docentes y de investigacidn, asi como cualesquiera otros
datos de interés curricular. Debe ser visada por el tutor y posteriormente es remitida a
la Secretaria de la Comisién de Docencia para incluirla en el expediente docente del
residente

e  Evaluacion de las actividades complementarias (De R-2 a R-5)

Con estos documentos se configurard por el tutor su evaluacién anual.

Al finalizar su ultimo afio de formacidn el R-5 realiza ante la Junta de Evaluacién del centro
una presentacion oral que sintetiza su actividad asistencial,docente e investigadora a lo largo
de todo su periodo de residencia.

Asimismo, el residente deberd realizar una evaluacién anénima de cada uno de los servicios
por los que rote segin modelo de dicha Comisidn ,a la que lo remitira para permitir por su
parte el control de la adecuada calidad docente de las rotaciones

3. ACTIVIDADES DOCENTES

3.1. SESIONES DEL SERVICIO

e -Sesidn clinica de Medicina Interna. De caracter semanal, se celebra los martes a las

8h.15 en la sala de sesiones de la 42 planta del Hospital de A Coruiia .Es una sesion en
la que participan las distintas Unidades de Medicina Interna ,incluyendo la Unidad de
Infecciosas y también las Unidades de Reumatologia y Alergologia .De forma rotatoria
,cada semana una de estas unidades presenta uno o varios casos clinicos o una sesion
con formato de toma de decisiones.Son habitualmente impartidas por residentes
.Sirven para intercambiar opiniones sobre diagndsticos y tratamientos que ayudan a
unificar criterios de actuacion.
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° -Sesidn _de tarde de residentes De caracter semanal ,se celebran los martes o

miércoles a las 16 h en la sala de reuniones de la Unidad de Corta Estancia Médica.En
ella se rednen los residentes de Medicina Interna con su tutor.Se alternan sesiones de
casos clinicos y revisiones monograficas ,siendo cada semana un residente el
responsable de su realizacion.Una vez al mes se realiza una sesién bibliografica .En
ella cada residente estd encargado de comentar los articulos de especial relevancia de
una de las principales revistas nacionales o internacionales de la especialidad.Se
aprovechan estas reuniones conjuntas del tutor con los residentes para realizar labores
de tutoria ,en las que se sigue el desarrollo de los planes formativos ,con revisiones
de las distintas rotaciones ,debates sobre posibles problemas y planificacion de
actividades docentes.

e -Sesidn clinica conjunta de Medicina Interna y Cirugia General Con periodicidad

trimestral. Se realiza un martes a las a las 8h.15 en la sala de sesiones de la 42 planta
del Hospital de A Corufia . Se revisa por parte de residentes de ambos servicios un tema
de interés comun .

3.2. SESIONES DE LAS UNIDADES
Cada unidad de Medicina Interna tiene sus propias sesiones:

-Medicina Interna A :

- Sesiones clinicas : dos semanales

-Medicina Interna B :

- Sesiones clinicas con periodicidad quincenal o mensual .Pueden

consistir en comentar los casos relevantes de la planta o actualizacién sobre un tema.
Se realizan ademas, sesiones  especificas dedicadas a la actualizacién sobre la patologia del
VIH.
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- Sesiones de Investigacion , de periodicidad bimensual . Suelen realizarse por
las tardes. En ella participan los médicos adjuntos y el residente mayor que rote en la planta
en funcién de su implicacién en las actividades investigadoras del servicio.

-Medicina Interna C:

-Sesion clinica semanal

-Medicina Interna E:

-Sesiones clinicas_diarias comentdndose en ellas de forma diddctica casos clinicos
frecuentes, para reforzar el manejo de estos pacientes (dolor tordcico,
insuficiencia cardiaca, infecciones....) asi como patologias no habituales curiosas.

-Sesiones bibliograficas: semanales.

-Sesiones de revision: de forma mensual, los residentes revisan algun tipo de
patologia, y es presentada al personal médico de la planta.

-Sesién de mortalidad: bimensual

-UCEM :

-Sesidn clinica diaria

-Unidad de Infecciosas:

- Revisidon comentada de pacientes ingresados, diaria

- Revisidon comentada de pacientes de interconsulta, 2 veces por
semana

-Revisidn bibliografica, semanal
-Revisidn de patologias de interés, semanal

- Presentacidn de casos clinicos, al resto del Servicio de
Medicina Interna, cada 2 6 3 meses

-Unidad de Cuidados Continuos- Cuidados Paliativos:
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-Sesion clinica quincenal

3.2. SESIONES GENERALES DEL HOSPITAL Y CURSOS DE FORMACION COMUN COMPLEMENTARIA PARA
RESIDENTES ORGANIZADAS POR LA COMISION DE DOCENCIA:

Sesién general del hospital: se realiza el Ultimo jueves de cada mes, a las 13h 30 en el
salon de actos del Hospital de A Corufia. Son sesiones en las que se promueve la
interaccion y discusién de casos entre varios servicios.

Sesidn anatomo-clinica .Es semanal , los viernes a las 8h 15 en el saldon de actos del

Hospital de A Corufia.. Es una sesidn de necropsias que organiza el Servicio de
Anatomia-Patoldgica en colaboracion con las distintas unidades del Hospital .En ella se
exponen casos clinicos con sus respectivos hallazgos necrdpsicos.

La Comision de Docencia planifica a lo largo del afio diferentes actividades que incluyen
: curso de relacién médico-paciente, radiologia basica, utilizacién de recursos médicos

en Internet, proteccién radioldgica, antibioterapia, microcirugia, electrocardiografia,

introduccion a la gestidn clinica y bioética.

3.3. CONGRESOS, JORNADAS Y CURSOS DE LA ESPECIALIDAD

- Congreso Nacional de Medicina Interna. Organizado por la Sociedad Espafiola de M.Interna,

anual.

-Reunidn Nacional de la Sociedad Espafiola de Enfermedades Infecciosas y Microbiologia

Clinica, anual.
- Reunidn Ordinaria Anual de la Sociedad Gallega de Medicina Interna (SOGAMI)

-Reunién Formativa Anual de la Sociedad Gallega de Medicina Interna (SOGAMI)

- Reunién de Residentes Noveis. Reunién anual de los residentes y tutores de M.Interna de los

hospitales gallegos.

- Escuelas de verano de la Sociedad Espafiola de M.Interna (riesgo vascular, enfermedad

tromboembdlica,etc)
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3.4. FORMACION EN INVESTIGACION Y PUBLICACIONES

e  M.Interna A: lineas de investigacion sobre sindrome cardio-renal y anemia y Omega-3
en patologia cardiovascular.

e  M.Interna B: lineas de investigacion sobre la infeccidén por el VIH y las hepatitis viricas.

e  M.Interna C: participacion en la elaboracién de guias clinicas sobre cancer de colon y
de de pulmon.

e  M.Interna D: linea de investigacion sobre lipidos

e  M.Interna E: linea de investigacion sobre anemia e insuficiencia cardiaca.

e UCEM: |lineas de investigacién sobre enfermedad vascular, fibrilacidon
auricular,enfermedad pulmonar obstructiva crdénica, reingresos hospitalarios,
insuficiencia cardiaca.

e Unidad de Infecciosas: lineas de investigacion sobre vacunacidon antineumocdcica,
endocarditis infecciosa,mediastinitos, tuberculosisi, infeccion de partes blandas,
infeccidn osteoarticular, bacteriemias y medicina tropical.

e Unidad de Cuidados Continuos-Cuidados Paliativos: lineas de investigacién sobre
factores prondsticos de pacientes oncolégicos, dolor irruptivo y enfermedad de
Alzheimer

4. MATERIAL DOCENTE

4.1. Libros de la Especialidad

- Cecil. Tratado de Medicina Interna. Elsevier

- Harrison's Principles of Internal Medicine .Mc Graw-Hill

- Farreras-Rozman Medicina Interna . Elsevier

- Kelley's Textbook of Internal Medicine.

- Hutchison's .Exploracion clinica.

- Enfermedades Infecciosas . Principios y Practica .Mandell.

- Manual de Diagndstico y Terapéutica Médica .Hospital Universitario 12 de
Octubre.

4.2. Revistas de la Especialidad :

Internacionales :

-American Journal of Medicine
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-Anales de Medicina Interna
-Annals of Internal Medicine
-Archives of Internal Medicine.
-British Medical Journal

-Canadian Medical Association Journal
-JAMA

-Journal of Internal Medicine
-Lancet

-Mayo Clinic Proceedings
-Medical Clinics North America
-Medicine

-New England Journal of Medicine

-Postgraduate Medical Journal

Nacionales :

-Anales de Medicina Interna
-Medicina Clinica

-Revista Clinica Espafiola
Autondmicas :

-Galicia Clinica

4.4. Bases de Datos y Revistas Electrénicas

-www.Uptodate.com

-Medline /PubMed .
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-Bibliosaude.Biblioteca virtual del sistema sanitario publico gallego

-www.fisterra.com.

-www.meiga.info .Portal web de la Sociedad Gallega de M.Interna.
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