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ITINERARIO FORMATIVO EN EL SERVICIO
DE OTORRINOLARINGOLOGIA
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BIENVENIDA DE LA JEFA DE SERVICIO

En nombre del Servicio de Otorrinolaringologia os damos la bienvenida a nuestro Hospital.

Recibiréis formacion especializada tedrica y practica que os capacitara para desarrollaros
como excelentes profesionales durante el periodo de la residencia.

Tenemos expertos altamente cualificados y dedicados a vuestra educacion, quienes

compartiran con vosotros nuestra experiencia diaria en la consulta y en el quiréfano.

Ademas, aprenderéis de consultas especializadas en areas como pediatria, patologia de

voz, oncologia y rinologia, asi como de rotaciones en hospitales destacados a nivel

nacional.

MISION DEL SERVICIO DE OTORRINOLARINGOLOGIA

Tenemos el objetivo de educar médicos con un nivel adecuado de conocimientos para
ejercer la especialidad de Otorrinolaringologia de manera responsable y efectiva, con el
proposito de satisfacer las necesidades de atencion médica que requiere la sociedad en la

actualidad.

VALORES DEL SERVICIO DE OTORRINOLARINGOLOGIA

1. Desarrollo y satisfaccion profesional: Participacién en la administracion,
colaboracion en equipos, demostracion de profesionalismo, asuncion de
responsabilidades y logro de resultados eficaces y eficientes.

2. Compromiso con los objetivos del Hospital: Sentirse parte integrante del hospital,
valorar los logros tanto individuales como colectivos, y estar alineado con los
propdsitos institucionales.

3. Cuidado eficaz del paciente: Proporcionar un trato personalizado, garantizar la
accesibilidad a los servicios de salud, mantener la confidencialidad de la informacion
del paciente y demostrar respeto hacia la persona enferma.

4. Filosofia de mejora continua: Enfocada en la identificacién y resolucién constante de
problemas, promoviendo el desarrollo y la evolucién tanto a nivel personal como

institucional.
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5. Gestion adecuada de los recursos disponibles: Utilizar de manera 6ptima los
recursos disponibles en el hospital, maximizando su utilizacion para alcanzar los
objetivos establecidos.

6. Compromiso con la generacion y difusion del conocimiento cientifico: Participacion
en la investigacion, la transferencia de los resultados de investigacion a la practica

clinica y la ensefianza en todas las areas pertinentes.

ORGANIZACION FUNCIONAL DEL SERVICIO
El Servicio comenz6 a funcionar en septiembre del 2011 y progresivamente se han ido

desarrollando diversas Consultas monograficas por patologias:

- Consulta de Patologia de voz.

- Consulta de Oncologia y Cirugia de cabeza y cuello.
- Consulta de Otorrinolaringologia Pediatrica.

- Consulta de Otologia.

- Consulta de Rinologia.

- Consulta de Otoneurologia.

- Consulta de patologia autoinmune

- Consulta de Patologia olfativa.

- Consulta de Paralisis facial.

- Consulta de Patologia de las glandulas salivales.

- Consulta de patologia del suefio.

En la actualidad, todos los miembros del Servicio forman parte de varios comités
multidisciplinares: Comité de Tumores de cabeza y cuello, Via aérea, patologia del
sueio y patologia autoinmune, ademas, varios miembros del servicio forman parte de

distintas comisiones hospitalarias.
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RECURSOS FiSICOS
El Servicio de Otorrinolaringologia se localiza:

- Enla primera planta del area de consultas externas del Hospital. Se dispone de
7 salas, 5 de ellas dedicados a consulta, 1 sala para realizacién de pruebas de
alta resolucidn y 1 sala de pruebas mediante citacion. Todas las consultas tienen
fibroscopio y microscopio para exploracion completa del enfermo.

- En el Bloque Quirurgico del Hospital se desarrolla la actividad quirurgica
otorrinolaringolégica en un quiréfano para procedimientos de Cirugia Mayor
Ambulatoria o con ingreso, con necesidad de anestesia general, y en una sala
para cirugia local para procedimientos rapidos con anestesia local.

- Ademas, contamos con una sala de reuniones (planta 12 del area de docencia)
para la realizacion de sesiones clinicas (con pantalla UHD de grandes
proporciones), consulta de libros de la especialidad, acceso a la Biblioteca Virtual
de la Consejeria de Sanidad, asi como reuniones de equipo o visitas y

monitorizacion de ensayos clinicos.

PROGRAMA FORMATIVO

La orden SCO/1262/2007, de 13 de abril, por la que se aprueba y publica el programa
formativo de la especialidad de Otorrinolaringologia regula la especialidad de
Otorrinolaringologia. La Comision Nacional de la Especialidad de Otorrinolaringologia
elaboré el programa formativo de dicha especialidad verificado por el Consejo Nacional de
Especialidades Médicas. Asimismo, dicho programa formativo fue estudiado, analizado e

informado por la Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud.


https://www.boe.es/eli/es/o/2007/04/13/sco1262
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ITINERARIO FORMATIVO DE LA UNIDAD.
Lo que en esta Guia ltinerario Formativo tipo se indica tiene como objetivo adaptar el
programa formativo a la realidad de nuestro centro, adecuandolo a las caracteristicas de

nuestra institucion, con el fin de alcanzar los Objetivos formativos: que se pretenden.

Objetivos de la formacion en la unidad de Otorrinolaringologia.

El programa de formacién tiene como objeto conseguir médicos que posean un nivel
suficiente de conocimientos para ejercer responsable y adecuadamente la especialidad de
Otorrinolaringologia, a fin de dar respuesta a las necesidades asistenciales que demanda
actualmente la sociedad.

Los objetivos generales del programa formativo son:

- Proporcionar al médico en formacién los conocimientos, en extension y profundidad,
de la especialidad de Otorrinolaringologia con el objeto de dotarle de las habilidades
suficientes para actuar como otorrinolaringdélogo general.

- Posibilitar que lleve a cabo los procedimientos exploratorios propios de la especialidad
que le permitan diagnosticar y tratar médica y quirurgicamente la patologia prevalente
dentro de todos los ambitos de la especialidad.

- Inculcar en el médico en formacion: Actitudes éticas de relacion humana con el
paciente, la mejora continua de la calidad, el aprecio por la investigacion y el progreso
en el conocimiento cientifico, la gestion éptima de los recursos sanitarios y el trabajo
en equipo.

- Al finalizar el presente Programa, el médico en formacion esté en posesion de los
conocimientos y recursos personales que le permitan desarrollar en el futuro, areas

de mayor complejidad de la especialidad.

El residente debe alcanzar la capacitacién quirdrgica con autonomia completa durante su
periodo formativo. Para ello la supervisidon sera decreciente a medida que se avanza en el
proceso de adquisicion de competencias. No obstante, la realizacion de intervenciones

complejas con completa autonomia requerira un periodo de formacién/entrenamiento
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adicional una vez completada la especialidad. Por ultimo, hay un conjunto de técnicas y/o
procedimientos algunos emergentes que emplean tecnologia muy moderna que, si bien solo
son aplicaciones mas o menos modificadas de métodos clasicos, sin embargo, requieren
conocimientos especiales que deben adquirirse de forma preliminar o informativa hasta que
su efectividad y eficiencia sean claramente probada. Sera entonces cuando pasaran a formar
parte de la formacion del especialista. Ademas, existen algunas técnicas menores cuya
realizacion comparten otras especialidades, pero cuyo conocimiento debe poseer el

especialista bien formado.

Competencias generales que adquirir durante la formacién.
El residente de Otorrinolaringologia al final de su periodo de formacion sera capaz de:

- Tener un conocimiento formal teérico completo de la Otorrinolaringologia gracias a la
utilizacién de textos y revistas recomendadas especificas. La responsabilidad del
estudio tedrico debe ser asumida por si mismo bajo la direccion de la unidad en la
que se encuentre.

- Tener capacidad para realizar una correcta historia clinica, exploracion fisica completa
y solicitar las pruebas complementarias pertinentes que le permitan elaborar un juicio
clinico final.

- Haber adquirido las habilidades necesarias para realizar los procedimientos
quirurgicos diagnosticos necesarios de la practica clinica diaria.

- Pautar un tratamiento adecuado conforme a la patologia, sabiendo identificar posibles
efectos secundarios y llevar un seguimiento clinico del mismo.

- Desenvolverse adecuadamente en las diversas consultas monograficas de la
especialidad.

- Haber adquirido habilidades sociales que le permitan informar adecuadamente al
paciente/familiar de la patologia dermatoldgica que presenta.

- Realizar procedimientos quirurgicos otorrinolaringologicos
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- Haber adquirido las habilidades necesarias para poder realizar sesiones clinicas, ya
sea de forma hospitalaria como en reuniones de grupo o0 congresos
nacionales/internacionales.

- Haber adquirido los conocimientos y habilidades necesarias para la publicacién de
articulos cientificos en revistas especificas.

- Haber conseguido hacer una lectura critica cientifica de la literatura disponible, que le

permita incrementar sus conocimientos futuros.

Cronograma de rotaciones.

Como se dispone de cuarenta y ocho meses de tiempo de formacion, incluyendo los periodos
vacacionales, se estima que la rotacion por el servicio de Otorrinolaringologia debe cubrir
unos 29 meses, destinando los 15 meses restantes para rotar en otros servicios internos
(cirugia general, neurocirugia), servicios extrahospitalarios opcionales (cirugia de base de
craneo, cirugia de via aérea, cirugia plastica, otra rotacion externa) y un servicio

extrahospitalario internacional.

El calendario de rotaciones sigue de forma lo mas fielmente posible la estructura sugerida
por el programa formativo de la especialidad (ORDEN SCO/1262/2007, de 13 de abril, por
la que se aprueba y publica el programa formativo de la especialidad de
Otorrinolaringologia). Se establecen por tanto cuatro periodos, que corresponden a los 4

anos de residencia.

Especificamos a continuacion las areas asistenciales de rotacion de cada periodo:
R1
e RADIODIAGNOSTICO:1 mes.
e ANATOMIA PATOLOGICA: 1 mes.
e NEUROLOGIA: 1 mes.
e ATENCION PRIMARIA 1 mes.
e CIRUGIA GENERAL 1 mes.
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e OTORRINOLARINGOLOGIA: 7 meses.

R2

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS: 1 mes.
MONOGRAFICA DE VOZ: 2 meses.
MONOGRAFICA INFANTIL: 2 meses.
MONOGRAFICA DISFAGIA: 1 mes.
OTORRINOLARINGOLOGIA: 5 meses

R3

e ONCOLOGIA Y CIRUGIA RECONSTRUCTIVA DE CABEZA Y CUELLO
(Unidades de Base de craneo, cirugia plastica y Maxilofacial del Hospital 12 de
Octubre): 4 meses

e OTORRINOLARINGOLOGIA: 6 meses

e NEUROCIRUGIA: 1 mes.

- MONOGRAFICA (opcional):1 mes
- ROTACION EXTERNA en centro de prestigio (opcional) 2 meses
- OTORRINOLARINGOLOGIA: 8 meses

Competencias especificas por rotacion.

Durante las rotaciones los residentes deben cumplir una serie de objetivos para adquirir unas
competencias que permitan al residente adquirir una formacién adecuada. No se
especificara numéricamente los procedimientos propios de la especialidad, ya que el objetivo
no es alcanzar un numero minimo sino adquirir la competencia para poder realizarlo sin
supervision cuando sea preciso.

La metodologia docente durante el periodo formativo se estructura mediante un sistema de
rotacion del especialista en formacion por diferentes servicios o areas del hospital que se
consideren necesarios, con el fin de conseguir conocimientos, actitudes y habilidades que

se establecen en el plan formativo.
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Objetivos formativos del primer afio de residencia.
Objetivos formativos:
a) Conocimientos

- Conocimiento de la estructura fisica del Hospital, ubicacion de los distintos servicios.
Sus peculiaridades.

- Adquirir los conocimientos suficientes para establecer las bases que le permitan
desarrollar una correcta asistencia del paciente que acude a las urgencias
hospitalarias.

- Solicitar los examenes complementarios para el estudio del enfermo, con
conocimiento real de coste/beneficio de cada prueba solicitada.

- Conocimiento de la anatomia, histologia, bioquimica y fisiologia.

- Aprendizaje de las técnicas basicas de exploracion necesarias para el

- diagnostico de las enfermedades.

- Conocimientos basicos de la metodologia de la investigacion.

- Conocimientos basicos de informatica aplicada a la medicina.

b) Habilidades
- Familiarizarse con la organizacion asistencial del hospital y sus diversos servicios.
- Realizar historias clinicas con la metodologia propia de la unidad en la que se
encuentre y efectuar una exploracién clinica completa.
- Familiarizarse con la exploracion y pruebas complementarias.
- Aprender el manejo de las distintas fuentes bibliogréaficas, incluyendo aquellas de

soporte informética.

c) Actitudes con los pacientes
- Aprender a recoger la informacién que el enfermo le proporciona, sabiendo deslindar
lo fundamental de lo accesorio.
- Aprender a informar a los pacientes y/o a sus familiares en relacion con el proceso

gue el enfermo padece.
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d) Actividades

Asistenciales. Durante el periodo rotatorio seguira las indicaciones de las unidades

donde se encuentre. Durante su estancia en Otorrinolaringologia se ocupara de:

@)

o

Elaboracion de historias clinicas.

Asistencia a la consulta externa procurando establecer un sistema de rotacién
entre los distintos consultorios.

Participacion en las guardias de urgencias del hospital.

Realizar cirugia menor.

Ayudar a realizar cirugia otorrinolaringologica.

Aprender a observar y describir lo observado en enfermos.

Cientificas. Debe realizar actividades académicas bajo la supervision de los médicos

adjuntos, con la preparacion de seminarios monograficos intraservicio, de casos

clinicos para su presentacién en las sesiones formales de las academias cientificas.

En concreto debe ocuparse de:

o

o

Asistencia a seminarios y sesiones clinicas del hospital.

Asistencia y participacion en los seminarios y sesiones que programen en la
unidad docente en la que se encuentre.

Ayudar en la preparacion de comunicaciones con el personal de la unidad.
Asumir la responsabilidad del estudio de conocimientos teéricos, segun las

indicaciones del tutor.

10
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ROTACIONES PRIMER ANO

RADIODIAGNOSTICO

Duracion: 1 mes.

Ambito de trabajo: Servicios de Radiodiagndstico
Objetivos formativos:
- Adquirir los conocimientos en Radiologia para el diagnostico de patologias
otorrinolaringoldgicas.
- Conocimientos basicos para la Interpretacion de estudios de ECOGRAFIA, TC, RMy
radiologia intervencionista de cabeza y cuello.

- Conocimientos de dosificacion radiolégica y radioproteccion.

ANATOMIA PATOLOGICA

Duracion: 1 mes

Ambito de trabajo: Servicio de Anatomia Patoldgica.
Objetivos formativos:
- Conocimientos basicos para adecuada recogida de muestras por biopsia, PAAF o
BAG.
- Conocimiento de las diversas técnicas aplicadas para el diagnéstico histolégico.
- Adquirir los conocimientos basicos para la interpretaciéon de extensiones de tejidos
obtenidos por biopsia o reseccién quirdrgica.

NEUROLOGIA

Duracion: 1 mes.

Ambito de trabajo: Consultas externas y Hospitalizacién del Servicio de Neurologia.
Objetivos formativos:
- Adquirir los conocimientos en Neurologia que sirvan de base para conseguir una
adecuada formacion en Otoneurologia y Neurofisiologia.

- Realizacién de anamnesis detallada segun patologias.

11
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Realizacion de exploracion fisica completa por érganos y aparatos.

Conocimiento y solicitud de las pruebas de laboratorio y técnicas complementarias
necesarias para llegar al diagnéstico.

Tratamiento y seguimiento de las patologias més frecuentes.

Atencion del paciente en Urgencias.

ATENCION PRIMARIA

Duracion: 1 mes.

Ambito de trabajo: Centro de salud de atencién primaria

Objetivos formativos:

Reconocer y elaborar posibles juicios diagnésticos de pacientes con patologia en area
ORL en atencién primaria, plantear opciones terapéuticas.

Inicio de la entrevista clinica y exploraciones complementarias.

Conocimiento de la e-consulta y adquisicion de habilidades de derivacion a
especialista.

Elaborar protocolos de derivacion.

Iniciacion en el seguimiento de paciente con patologia cronica estable

otorrinolaringologia.

CIRUGIA GENERAL

Duracion. 1 mes.

Ambito de trabajo. Consultas externas y quiréfano de Cirugia General.

Objetivos formativos:

Adquirir conocimientos basicos de cirugia general aplicados a la cirugia de cabeza y
cuello.

Conocimiento de las diversas técnicas de anestesia aplicables en cirugia

ORL (local, regional, troncular...).

Conocimiento de las diversas técnicas de sutura aplicables en cirugia

ORL.

12
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- Conocimiento de las técnicas quirtrgicas aplicadas a la cirugia de tiroides y
paratiroides.

- Conocimientos de las técnicas aplicadas a la cirugia de eso6fago y la reconstructiva
con colgajos vascularizados de aparato digestivo.

- Manejo del paciente postoperatorio, analgesia y complicaciones postquirdrgicas mas

habituales.

OTORRINOLARINGOLOGIA

Duracion: 7 meses.

Ambito de trabajo: Consultas externas, Hospitalizacion, Bloque quirrgico.
Objetivos formativos:
- En consultas externas:
o Atencién a pacientes nuevos y revisiones procedentes de atencion primaria e
interconsultas de otras unidades.
o Aprendizaje de las técnicas diagnosticas y terapéuticas basicas.
- En hospitalizacion:
o Partes de interconsulta de pacientes ingresados a cargo de otras unidades.
o Atencién y seguimiento de los pacientes ingresados.
- En el quiréfano:

o Ayudantia y técnicas quirtrgicas en funcién del afio de residencia.

Objetivos formativos del segundo aio de residencia.
a. Conocimiento.
- Reconocer las enfermedades de cabeza y cuello mas comunes con sus variantes
clinicas, curso natural y prondstico.
- Conocimientos de los tratamientos habituales en consulta. Razones por las que
se emplea un tipo de medicacion distinta en las distintas fases evolutivas del
mismo proceso.

- Conocimientos tedricos basicos de la cirugia endoscopica, microscopica y abierta.

13
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- Conocer los distintos agentes causantes de las infecciones de cabeza y cuello.

- Conocer las técnicas mas comunes utilizadas para el diagnéstico de las
enfermedades.

b. Habilidades
- Confeccion de historias clinicas, realizando exploraciones y planteando
diagnostico diferencial de los enfermos.
- Confeccion de historias especializadas en las consultas monograficas.
- Metodologia, realizacion e interpretacidon de las pruebas complementarias.

- Exploracién endoscopica y microscopica en consulta.

c. Actitudes con los pacientes
- Saber explicar al enfermo el significado de la enfermedad y el tratamiento a
realizar, para conseguir una colaboracion terapéutica satisfactoria.

- Instruccion a los enfermos de las terapéuticas mas comunes.

d. Actividades asistenciales
- Asistencia en consulta, practicando historias especializadas, aplicaciéon e
interpretacion de las pruebas complementarias.

- Participacion en las guardias del hospital.

e. Actividades cientificas
- Asumir la responsabilidad del estudio de conocimientos teoricos, segun las

indicaciones del tutor.

- Preparaciéon y presentacion de casos clinicos en reuniones regionales y/o

nacionales.

- Colaboracion en las publicaciones de la unidad.

14
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ROTACIONES DE SEGUNDO ANO

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS

Duraciéon. 1 mes.

Ambito de trabajo: Unidad de Cuidados Intensivos
Objetivos formativos:
- Adquirir los conocimientos en Medicina Intensiva que sirvan de base para conseguir
una adecuada formacion en Otorrinolaringologia.
- Valoracion del paciente critico.
- Manejo de la ventilacion mecanica.
- Manejo del paciente traqueotomizado en UCI.

- Tratamiento intensivo de las patologias mas frecuentes

MONOGRAFICA DE VOZ:

Duracioén: 2 meses.

Ambito de trabajo: Servicio de Otorrinolaringologia
Objetivos formativos:
- Diagnoéstico y tratamiento de patologias de la voz.
- Realizacion de estroboscopias.

- Realizacion de electromiografia laringea.

MONOGRAFICA INFANTIL:

Duracioén: 2 meses.

Ambito de trabajo: Servicio de Otorrinolaringologia
Objetivos formativos:

- Screening auditivo neonatal.

- Desarrollo del lenguaje.

- Cirugia de cabeza y cuello infantil.

15
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MONOGRAFICA DISFAGIA:

Duracion: 1 mes.

Ambito de trabajo: Servicio de Otorrinolaringologia
Objetivos formativos:
- Diagnostico y tratamiento de las enfermedades que cursen con disfagia.

- Videoendoscopia de la deglucion.

OTORRINOLARINGOLOGIA

Duracion: 5 meses.

Ambito de trabajo: Consultas externas, Hospitalizacién, Bloque quirtrgico.
Objetivos formativos:
- En consultas externas:
o Manejo de consulta general: anamnesis, exploracion, pruebas
complementarias.
o Aprendizaje de las técnicas diagnosticas y terapéuticas avanzadas.
- En hospitalizacion:
o Partes de interconsulta de pacientes ingresados a cargo de otras unidades.
o Atencién y seguimiento de los pacientes ingresados.

- En el quiréfano: ayudantia y técnicas quirurgicas en funcion del ano de residencia.

Objetivos formativos del tercer aio de residencia.
a. Conocimientos
- Aprender a elaborar juicios diagnosticos y plantear diagnésticos diferenciales,
establecer el diagnostico final y proceder a un adecuado tratamiento de las
dermatosis mas comunes.

- ldeas basicas sobre procederes diagndsticos y de investigacion especiales.

b. Habilidades

- Resolucién de casos clinicos simples que se presenten en la practica clinica.

16
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- Saber utilizar los procederes diagnosticos y de tratamiento en oncologia.
- Valoracion del enfermo critico.

- Adquisicion de criterio clinico en el paciente oncologico.

c. Actitudes con los pacientes
- Actitud con el enfermo oncologico.

- Informacién al enfermo de los resultados de pruebas complementarias.

d. Actividades asistenciales:
- Continuar adscrito a la Unidad, dedicando especial atenciéon a la oncologia y
cirugia mayor.
- Colaborar en la labor quirurgica de la unidad.
- Ayudar a los facultativos de la unidad docente.

- Participacion en las guardias del hospital.

e. Actividades cientificas:
- Elaborar comunicaciones para su presentacion en reuniones y congresos.
- Colaborar en la elaboracién de trabajos, revisiones de casuistica, etc.
- Elaborar publicaciones de casos clinicos.
- Revision de los casos interesantes y comentario posterior de los casos con
miembros de la plantilla de la unidad.
- Asumir la responsabilidad del estudio de conocimientos tedricos, segun las

indicaciones del tutor.

17
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ROTACIONES DE TERCER ANO

ONCOLOGIAY CIRUGIA RECONSTRUCTIVA DE CABEZA Y CUELLO

Duracioén. 4 meses.

Ambito de trabajo: Unidades de Base de craneo, Cirugia Plastica y Maxilofacial del Hospital
12 de Octubre
Objetivos formativos:
- Adquirir un conocimiento suficiente de las principales patologias en Oncologia de
Cabeza y Cuello.
- Diagndstico, tratamiento y seguimiento de las entidades mas frecuentes en Oncologia
de Cabeza y Cuello.

- Preparacion y participacion en las sesiones conjuntas de la unidad.

NEUROCIRUGIA

Duracion: 1 mes.

Ambito de trabajo: Servicio de Neurocirugia.

Objetivos formativos:
- Adquirir un conocimiento suficiente de las principales patologias en Neurocirugia.
- Tratamiento quirurgico de patologia de base de craneo anterior y lateral.

- Preparacion y participacion en las sesiones conjuntas de la unidad.

OTORRINOLARINGOLOGIA

Duracion: 6 meses.

Ambito de trabajo: Consultas externas, Hospitalizacion, Bloque quirtrgico.
Objetivos formativos:
- En consultas externas:
o Manejo de consulta general y monografica: anamnesis, exploracion, pruebas
complementarias.

o Aprendizaje de las técnicas diagnésticas y terapéuticas avanzadas.

18
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- En hospitalizacion:
o Partes de interconsulta de pacientes ingresados a cargo de otras unidades.
o Atencién y seguimiento de los pacientes ingresados.

- En el quiréfano: ayudantia y técnicas quirurgicas en funcion del afo de residencia.

Objetivos formativos: del cuarto aio de residencia.
a. Conocimientos

- Poseer los conocimientos doctrinales en grado suficiente para desempefiar
adecuadamente la especialidad.

- Poseer los conocimientos suficientes para diagnosticar las enfermedades mas
comunes desde el punto de vista de la otorrinolaringologia.

- Conocimientos basicos de cirugia avanzada de base de craneo, oncologia y
cirugia plastica y reconstructiva.

- Poseer los conocimientos suficientes para desarrollar la cirugia

otorrinolaringoldgica.

b. Habilidades.

- Desenvolverse en la consulta y resolver los problemas que en ella se planteen.

- Atender las interconsultas del hospital procedentes de diversos servicios.

- Manejar adecuadamente los procederes diagndsticos y terapéuticos en relacidon
con la especialidad.

- Utilizar las técnicas apropiadas para el estudio de la patologia de cabeza y cuello.

- Poseer el habito quirdrgico necesario para poder realizar las actividades
quirurgicas propias de la especialidad.

- Manejar adecuadamente los tratamientos médicos.
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c. Actitudes con los pacientes.

Adquirir los conocimientos y las habilidades suficientes para establecer una
relacién fluida con los pacientes, adquiriendo los habitos necesarios para el

correcto enfoque de estos, incluyendo sus aspectos clinicos y terapéuticos.

d. Actividades asistenciales

Responsabilizarse de la consulta externa de Otorrinolaringologia bajo la
supervision de un facultativo del servicio.

Asistencia a los enfermos hospitalizados bajo la direccién de los médicos de la
unidad.

Estancia a tiempo parcial en las consultas monograficas.

Participacion, con responsabilidad compartida con los facultativos de la unidad en
la labor quirurgica.

Participacion en las guardias del hospital.

e. Actividades cientificas

Establecer un programa de investigacién, con la idea de aspirar al grado de doctor
en un futuro préximo de su periodo de post-especializacion.

Elaboracion de trabajos y colaborar en el disefio de estudios y protocolos.
Asumir la responsabilidad del estudio de conocimientos tedricos, segun las

indicaciones del tutor.

ROTACIONES DE CUARTO ANO

MONOGRAFICA (opcional):1 mes

Duraciéon: 1 mes.

Ambito de trabajo: Consultas externas.

Objetivos formativos:

Manejo de monografica: anamnesis, exploracion, pruebas complementarias.
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- Aprendizaje de las técnicas diagndsticas y terapéuticas avanzadas de la consulta

monografica seleccionada.

ROTACION EXTERNA en centro de prestigio (opcional) 2 meses

Duracion: 2 meses.

Ambito de trabajo: Rotacién en centro de la Unién Europea o en otras unidades docentes
nacionales o extranjeras dirigidas a campos de alta especializacién.
Objetivos formativos:

- Conocimiento de las indicaciones, técnicas quirurgicas y seguimiento de pacientes
que requieran implantes cocleares, cirugia de via aérea infantil o procedimientos de
alta especializacion.

- Comparacioén de los protocolos internos con los de otros Centros.

- Enfoque hacia la investigacidén e innovacion en campos de alta complejidad.

OTORRINOLARINGOLOGIA

Duracion: 8 meses.

Ambito de trabajo: Consultas externas, Hospitalizacién, Bloque quirtrgico.
Objetivos formativos:
- En consultas externas:
o Manejo de consulta general y monografica: anamnesis, exploracion, pruebas
complementarias.
o Aprendizaje de las técnicas diagnosticas y terapéuticas avanzadas.
- En hospitalizacion:
o Partes de interconsulta de pacientes ingresados a cargo de otras unidades.
o Atencién y seguimiento de los pacientes ingresados.

- En el quiréfano: ayudantia y técnicas quirurgicas en funcioén del ano de residencia.
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GUARDIAS
El entrenamiento en la asistencia al paciente con problemas urgentes otorrinolaringolégicos,
de forma supervisada por los médicos de plantilla, forma parte fundamental en la formacién

del otorrinolaringdlogo. Se realizaran guardias de presencia en turnos de 12, 17 y/o 24 horas.

Durante el primer afo de residencia: Se realizaran 4 turnos de 12 horas de guardia de
presencia al mes en el Servicio de Otorrinolaringologia) y dos guardias de 17 6 24
horas al mes en el Servicio de Urgencias (1 guardia médica y 1 guardia quirurgica),

librandose al dia siguiente en caso de ser guardias de 17 o 24h de trabajo continuado.

Durante el resto de la residencia se realizaran 4-6 guardias de presencia en el Servicio

de Otorrinolaringologia con facultativo de guardia localizada.

Todas las actuaciones de los residentes seran supervisadas, ya sea de presencia fisica,
directa o a demanda segun el Protocolo de Supervision de la Unidad Docente de

Otorrinolaringologia.

Guardias en el Servicio de Otorrinolaringologia:

- La atencion de los pacientes se realizara en el box de urgencias con equipamiento
ORL especifico, en la consulta 96 de urgencias de consultas externas y en
hospitalizacion.

- Aprendera a explorar, diagnosticar y tratar las patologias urgentes ORL mas
frecuentes de la urgencia hospitalaria.

- Colaborara en las intervenciones quirurgicas urgentes.
Guardias en urgencias de medicina general:

- La atencion en los pacientes de urgencias se hara en dos de los circuitos existentes
(consultas, boxes y/o observacion).
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- La actividad del residente se desarrollara fundamentalmente en el circuito de boxes.
Aprendera a explorar, diagnosticar y tratar las patologias urgentes de medicina

general mas frecuentes de la urgencia hospitalaria.

Guardias en urgencias de cirugia general/traumatologia:
- La atencion en los pacientes de urgencias se hara en el box de urgencia y en el
quirofano de urgencia.
- Aprendera a explorar, diagnosticar y tratar las patologias urgentes de cirugia general
y/o traumatolégicas mas frecuentes de la urgencia hospitalaria.

- Colaborara en las intervenciones quirurgicas urgentes.

Horario y normas de las guardias
En la formacién en Otorrinolaringologia se incluyen dos tipos de guardias, las guardias de

urgencias y las guardias de Otorrinolaringologia.

Los horarios de las guardias de medicina general y de cirugia general/traumatologia son:
- En dias laborales, guardias de 17 horas de 15:00 a 8:00 h y en viernes y visperas de
festivos de 15:00 a 9:00 h.
- En dias festivos de 24 horas, de 9:00 a 9:00 h y en domingos de 9:00 a 8:00 h.

Los horarios de las guardias de Otorrinolaringologia son:
- De lunes a jueves, de 8 a 20 horas para los turnos de 12 horas.
- Enlas guardias de 17 o0 24 horas:
o En dias laborales, guardias de 17 horas de 15:00 a 8:00 h y en viernes y
visperas de festivos de 15:00 a 9:00 h.
o En dias festivos de 24 horas, de 9:00 a 9:00 h y en domingos de 9:00 a 8:00 h.

La puntualidad a la guardia es imprescindible para hacer posible el pase de guardia, que

siempre se realizara a los médicos en formacion que entren de guardia, por lo que hasta que
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éstos no hayan llegado y se hayan incorporado a la misma, el equipo de guardia “saliente”
no podra ausentarse ni dejar de realizar sus funciones. En cualquier caso, el incumplimiento
de la hora de inicio de la guardia o la reiteracion evidente de esta situacion debera ser

comunicado por escrito al tutor.

El hospital ofrece comida, cena y desayuno postguardia en el caso de las guardias de
medicina general. En el caso de las guardias de Otorrinolaringologia se incorporaran ya

comidos.

Para la cena y la comida los dias de guardia de 24 horas, se organizaran turnos previamente
acordados con los adjuntos responsables de la urgencia.

Los MIR no se ausentaran del servicio sin conocimiento del adjunto responsable.

Por la noche, habitualmente, pueden organizarse dos turnos de descanso. La hora de inicio
del descanso y su duracion vendran condicionadas por la carga de trabajo y la presién
asistencial que exista en urgencias. La programacion del descanso debera contar con el
visto bueno de los adjuntos responsables. Es responsabilidad de todos facilitar que esto sea

asi, trabajando con ese objetivo desde horas antes.

Asignacion de guardias.

El numero maximo planificado de guardias sera de 4-6 guardias al mes, salvo circunstancias
excepcionales vy justificables. Se tendran en cuenta las variaciones necesarias en periodos
vacacionales para que a lo largo de los meses de disfrute de vacaciones reglamentarias los
residentes realicen globalmente el mismo numero de guardias redistribuidas en estos meses.
Las guardias para cubrir se distribuiran a lo largo de los dias del mes de forma
proporcionada, debiendo coordinarse los distintos responsables o encargados de poner las
guardias (generalmente los Residentes mayores de las especialidades de Medicina Interna
o Otorrinolaringologia en funciéon del tipo de guardia que realice el residente en formacion),
para que la distribucion de las guardias sea uniforme tanto en reparto de trabajo como en

dias festivos. Posteriormente deben ser supervisadas por el tutor de urgencias, el
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coordinador de urgencias y remitidas para su aprobacion a la Unidad Docente. A
continuacioén, seran comunicadas a los interesados, con al menos 10 dias de antelacion al
inicio del mes, via correo institucional y publicadas, con acceso libre, en la Intranet. A partir
de ese momento, cualquier cambio en las guardias debera realizarse segun las normas

especificadas en el apartado “cambio de guardias”.

Vacaciones y permisos:

Entre los médicos en formacion se distribuiran los periodos vacacionales en partes
proporcionales con el fin de mantener la capacidad funcional de los servicios a los que
pertenecen o de los que dependan en sus rotaciones o programa de guardias. Antes de
validar las solicitudes de dias de libre disposicidon, vacaciones, asistencias a congresos,
permisos especiales, etc., se comprobara por los tutores que no existen durante ese periodo
guardias asignadas al médico en formacion, lo que, de no corregirse, imposibilitara la

concesion de dichos permisos.

Libranzas de guardias:

En ningun caso se permitird un calendario de guardias donde se contemple que el mismo
meédico en formacion haga dos guardias en dias consecutivos. De acuerdo con la legislaciéon
vigente (Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero. Disposicion final primera modificacion el
articulo 5, 1 b del RD 1146/2006) el médico en formacion tiene derecho después de 24 horas
de trabajo ininterrumpido a un descanso de 12 horas. Si en algun supuesto excepcional no
pudiera aplicarse este descanso, se aplicara el régimen de descansos alternativos previstos
en el Estatuto Marco para el personal estatutario. Otras excepciones a este descanso
podrian contemplarse en casos de especial interés formativo segun criterio de su tutor o en
casos de problemas organizativos insuperables. En estos supuestos se aplicara el régimen
de descansos alternativos previstos en la Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del estatuto

marco del personal estatutario de los servicios de salud.
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Cambio de guardias:

- Una vez publicado el calendario de guardias oficial no se admitiran cambios, salvo
que se realicen por el médico en formacién que precise el cambio de guardia,
condicion indispensable, y siempre que se cumplan las siguientes condiciones:

- Esté de acuerdo con otro médico en formacion de su mismo afio o incluido en su
misma categoria y que realice el mismo tipo de guardias.

- Cuente con el consentimiento escrito de los dos afectados y del tutor o coordinador
de urgencias (correo electréonico con copia al coordinador de urgencias, tutor de
especialidad y los dos residentes implicados).

- Se haga con mas de 24 horas de antelacion antes del dia del cambio, para que pueda
recogerse éste sin problemas en el listado que se publica diariamente en la intranet

con los médicos de guardia.

Bajas médicas y ausencias por situaciones especiales:

La asistencia a su puesto de trabajo por parte de un residente en horario de guardia se
considera obligatorio y por tanto la falta a la misma ha de estar siempre justificada y
debidamente documentada. De no ser asi, se informara al Jefe de la guardia y a la Comision
de Docencia, y se aplicara el régimen disciplinario del Hospital. De igual forma si ha de
ausentarse de la misma por enfermedad o causa mayor debera avisar en primer lugar a su
adjunto responsable y al Jefe de Guardia. Esta falta no sera recuperada. Es obligacién del
residente hacer llegar dicha documentacién a la Unidad Docente y de ésta comprobar que
es asi. Cuando un residente no pueda realizar una guardia, sea cual sea el motivo, procurara
localizar a otro residente que la cubra o bien localizar a los residentes encargados de poner
las guardias, para que éstos intenten encontrar algun suplente y garantizar los puestos
minimos en cada area asistencial, con residentes de, al menos, igual promocién. Ademas,
el residente que no ha realizado la guardia debera recuperarla otro dia y al suplente se le
ajustara en los siguientes meses el numero total de guardias realizadas.

Cuando un residente falte a una guardia, aun con causa justificada:
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Si la ausencia motiva una baja menor de 5 dias, debera recuperar la guardia en el
plazo de un mes, y el mismo dia de la semana de la guardia que no realizo.

Si la ausencia es superior a 5 dias, lo que dificultaria el afadir una guardia mas,
debera recuperarla al mes siguiente.

En el caso de ausencia de una guardia en dia festivo o en un periodo considerado
"especial" (puente, semana santa, navidad, etc.) debera recuperar dicha guardia en
un periodo considerado equivalente a la guardia no realizada. La asignacion de la
guardia pendiente de recuperacidon quedara sometida a juicio del tutor
correspondiente. En cualquier caso, el tutor valorara cada situacion concreta de forma
individual.

En caso de comunicarse una baja laboral de mas de una semana, los responsables
deben equilibrar, en la medida de lo posible, el numero de residentes por dia en cada
guardia a partir de la semana siguiente a recibir la baja.

Se realizara una planilla de todos los médicos en formacién con nombre, apellidos y
numero de teléfono, que debera estar disponible para los residentes encargados de
organizar las guardias, el tutor de residentes, el coordinador de urgencias y los jefes
de guardia, para poder agilizar cualquier tipo de incidencia con respecto a las

guardias.

Responsabilidad:

La responsabilidad del médico en formacion se entiende como compartida con su facultativo

supervisor, de modo que el médico en formacion de primer afo, que debe ser supervisado
de forma constante y de presencia fisica, tendra responsabilidad compartida de sus actos.
La responsabilidad de las actuaciones del resto de médicos en formacién ird aumentando
en funcion de su capacitacion progresiva, el afio de formacién y la evaluacion positiva por
parte de los tutores. La responsabilidad legal del acto médico en Urgencias recae en el
meédico responsable del enfermo, aunque se valorara y tendra en cuenta el grado de

responsabilidad segun el afio de residencia. La responsabilidad del residente ira
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aumentando progresivamente, asi como su autonomia, e ira disminuyendo el grado de

supervision.

Programa de formacion.

Para la formacién del otorrinolaringélogo es necesaria la adquisicién de conocimientos que
le capaciten para desarrollar tareas docentes e investigadoras. El aprendizaje de cémo
ensefar a otros los contenidos de su especialidad debe incluir la adquisicion de habilidades

docentes tanto en el ambito colectivo como en el individual.

Sesiones
El residente de Otorrinolaringologia debe asistir a todas las sesiones del Servicio, a las

sesiones generales del hospital y a las sesiones de los servicios por los que rota.

El calendario de sesiones es el siguiente.

- Sesiones Generales: Se hacen el ultimo viernes de cada mes. Participan todas las
especialidades del hospital, abordando prioritariamente temas de interés general o
transversales. Son publicadas con antelacion en la intranet del hospital.

- Sesiones de Otorrinolaringologia:

o Lunes a Jueves: Se presentan casos destacados y se discuten posibles
diagndsticos clinicos.

o Viernes: Sesiones clinicas con revisiones terapéuticas y bibliograficas de
temas seleccionados.

- Sesiones de Anatomia Patolégica: de forma conjunta con la unidad de Anatomia
Patoldgica se realizan sesiones quincenales (lunes o viernes) de los casos mas
relevantes o de discusion diagnéstica.

- Sesiones de Residentes: quincenalmente se haran sesiones de residentes
multidisciplinares de presentacién de casos clinicos, resolucion de problemas

frecuentes.
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El residente de Otorrinolaringologia debera realizar sesiones clinicas de casos de forma
mensual y sesiones de revisiones bibliograficas al menos de forma trimestral. Si hay

disponibilidad presentara una sesion del area médica durante su periodo formativo.

Se aconseja que el residente acuda a las sesiones de los comités de tumores (jueves) si se
presenta un caso en el que esta involucrado en el manejo del paciente, con el fin de formar
parte de la discusién y aprender de los planteamientos realizados por los diferentes

especialistas.

Acogida de residentes
Para dar la bienvenida a los residentes se llevara a cabo un programa formativo en la acogida
de los residentes.
- Primer dia:
o 8:30 horas: Bienvenida y presentacion del Hospital: Organizacion del hospital
y Comision de docencia.
o 9:30 horas: Firma de contrato en Recursos Humanos y realizacion de tramites
administrativos.
o 10:30 horas: Presentacion del tutor, entrega de programa de rotaciones y
presentacion en el servicio de Otorrinolaringologia.
- Segundo dia:
o Formacién del Programa de Lavado de Manos por M. Preventiva.
o Formacién en Historia Clinica Electrénica (Florence).
o Presentacion del Servicio de Urgencias. Formacion en el manejo de las
principales causas de urgencias hospitalarias y en RCP avanzada.
- Tercer dia:
o Curso de proteccién radiolégica para facultativos.

o Formacién en cultura de seguridad del paciente.
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Cursos de formacion complementaria.
Los residentes haran los cursos del plan de formacion en competencias genéricas

transversales de la Comunidad de Madrid:

- Formacion en proteccion radiologica.

- Formacion en uso seguro del medicamento.
- Curso de historia clinica electrdnica.

- Curso de soporte Vital Basico y Avanzado.

- Curso de urgencias.

- Curso de busquedas bibliograficas.

- Curso de seguridad del paciente.

- Curso de bioética.

- Curso de metodologia de la investigacion.

Cursos, jornadas y congresos de la especialidad.
El residente debe realizar de forma obligatoria los cursos planificados en el hospital en los

que interviene la unidad docente de Otorrinolaringologia si asi se programan.

Los residentes participaran en el Congreso de la Asociacion Madrilefia de
Otorrinolaringologia. Se aconseja comenzar las exposiciones a partir del segundo afo de
formacion, con la presentacion de una o dos comunicaciones anuales en la misma.

Desde el segundo ano de residencia se estimulara la asistencia a un Congreso Nacional
de la especialidad o especifico de alguna de las lineas de trabajo. Los residentes deberan

participar con la elaboracién de al menos una comunicacion anual.
Consideramos de asistencia obligatoria para todos los residentes:

- Reuniones organizadas por la Asociacion Madrilefia de Otorrinolaringologia.

- Congreso Nacional de Otorrinolaringologia.
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Ademas, los residentes podran acudir (de forma opcional) a diversas reuniones de trabajo y

congresos internacionales.

INVESTIGACION.
Durante la formacion el residente de Otorrinolaringologia debe iniciarse en el conocimiento

de la metodologia de la investigacion.

Las lineas de investigacion en nuestro servicio son:
- Estudio de disfagia en enfermo cronico y neuroldgico
- Estudio del olfato en pacientes COVID y enfermedades neurodegenerativas
- Afectacion de la voz en enfermedades sistémicas, neurologicas y embarazadas
- Enfermedades autoinmunes con afectacion ORL
- Rinosinusitis crénica con/sin poliposis
- Hipoacusia infantil

- Cirugia de Base de Craneo

A los residentes de Otorrinolaringologia se les estimulara a participar de forma activa en las
distintas lineas de investigacion, y se les propondra la realizacion de trabajos
prospectivos/retrospectivos que les permita iniciarse en la metodologia investigadora.
Durante el periodo de formacion deberan adquirir los conocimientos necesarios para realizar
un estudio de investigacion, adquirir habilidades y conocimientos que les permitan realizar
una revision critica cientifica basada en la evidencia, asi como saber disefiar un estudio

clinico (recogida de datos, analisis estadistico, discusion y elaboracion de conclusiones).

Se fomentara la publicacion cientifica a partir del segundo afo de formaciéon. OBJETIVO: 2

publicaciones anuales (al menos una de ellas indexada en MEDLINE).

El residente debera informar de su intencion de realizar la tesis doctoral durante su

residencia, que podra ser dirigida por distintos miembros de la plantilla, tanto en el seno de
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las unidades asistenciales, como en las distintas unidades monograficas, para programar
esta actividad durante la realizacion de la residencia. Se aconseja iniciar la tesis durante los
dos ultimos afos de residencia, cuando el residente ha adquirido mas madurez sobre temas

de investigacion.

EVALUACION
Segun marca el R.D. de 8 de febrero de 2008, la evaluacion de los residentes se realiza al
finalizar cada afo de residencia segun la fecha de inicio de su periodo formativo. La
evaluacion del residente es realizada por su tutor y la revision de las evaluaciones anuales
se llevara a cabo por la Comision de Docencia.
La evaluacion del residente se basara en:

- Reuniones periddicas tutor-residente.

- Memoria o libro del residente.

- Evaluacion de las rotaciones.

- Evaluacién anual y final.

Tal y como marca el Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, la siguiente guia ha sido elaborada por el/los
tutores de la especialidad con el fin de mostrar el itinerario formativo tipo de esta. Se entendera sin perjuicio de
su adaptacion al plan individual de formacién de cada residente, elaborado por el tutor en coordinacion con los
responsables de los dispositivos asistenciales y demas tutores de residentes que se formen en el centro o
unidad docente. Por ese motivo puede sufrir modificaciones de cara a facilitar el correcto desarrollo de la

actividad del servicio y la consecucion de los objetivos docentes marcados durante la residencia.
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