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1.- Hospital Universitario Fundacién Jiménez Diaz

El Hospital Universitario Fundacion Jiménez Diaz (HUFJD), fundado hace mds de 80 ainos
por el Prof. Carlos Jiménez Diaz, es un centro médico de gestion privada con concierto
publico situado en Madrid. Forma parte del Grupo Hospitalario Quirdnsalud y ofrece una
combinacién de asistencia sanitaria, investigacidén y docencia de excelencia. Estd
considerado como un hospital de alta complejidad (nivel lll), siendo el primer hospital
universitario de este grado de complejidad en nuestro pais en recibir el sello dorado de
la Joint Commission International.

Nuestra institucion ha sido pionera en la formaciéon de médicos internos residentes,
siendo uno de los primeros hospitales en establecer un programa formativo tras terminar
la educacién académica en Medicina. Asi, en 1958 se convocd la primera oferta para
formacién de alumnos de postgrado de Medicina. Mds adelante, nuestro hospital
participd en 1967, junto a otros ocho hospitales, en el Seminario de Hospitales que sentd
las bases de nuestro sistema MIR actual. Desde la instauracion de este sistema en 1978,
nuestro centro ha formado regularmente a médicos residentes.

Desde 1970, el HUFJD constituye una de las cuatro unidades docentes de la Facultad
de Medicina de la Universidad Autdnoma de Madrid (UAM), una de las mds prestigiosas
del pais. Ademds, colaboramos con otras instituciones del mdximo nivel académico (p.
ej. la Universidad de Alcald de Henares o la Universidad Complutense de Madrid). Por
otra parte, en 2010 se acreditd el Instituto de Investigacion Sanitaria Fundacién Jiménez
Diaz, adscrito a nuestra Institucidén. También, cooperamos con centros de investigacion
de reconocida reputacién nacional e internacional (CSIC, CNIC y el CIEMAT, entre
otras).

Arquitecténicamente, el HUFJD, ubicado en la Plaza Cristo Rey, ha sufrido una completa
remodelacién en el curso de los Ultimos 20 anos, modernizando todas sus dependencias,
instalaciones y equipamientos diagndsticos y terapéuticos. El complejo hospitalario estd
formado por la agregacién de varios edificios construidos en épocas diferentes desde
la inauguracién de su ndcleo inicial, la Clinica de la Concepcidn, el 1 de junio de 1955.
Ademds, disponemos de un edificio de consultas externas cercanas al edificio principal
y de dos centros ambulatorios para especialidades médicas y quirdrgicas en la calle de
Quintana y en la Puerta de Toledo (cenfros de especialidades de ArgUelles y Pontones,
respectivamente).

En resumen, el HUFJD es un referente de la sanidad espanola, combinando la
excelencia en la asistencia, la investigacion vy la formacion de profesionales sanitarios.
Su compromiso con la calidad y la innovacion lo convierte en un pilar fundamental para
el sistema sanitario de la Comunidad de Madrid.



1.1.- Poblacion de referencia

En el diciembre 2023 el HUFJD tenia asignada una poblacion de referencia de 469.811
habitantes (ver tabla). Esto nos sitUa en el tercer puesto de los hospitales de la CAM.

Poblacidn

Centro de Salud

1.2.- Actividad asistencial

C.S. ALAMEDA 19.720
C.S. ANDRES MELLADO 25.063
C.S. ARAVACA 41.718
C.S. ARGUELLES 14.233
C.S. CACERES 13.949
C.S. CASA DE CAMPO 13.163
C.S. DELICIAS 11.362
C.S. EL PARDO 2.088
C.S. EMBAJADORES 19.140
C.S. ISLA DE OZA 21.257
C.S. JUSTICIA 16.611
C.S. LAS CORTES 30.873
C.S. LAVAPIES 27.930
C.S. LEGAZPI 36.028
C.S. LINNEO 9.796
C.S. MARIA AUXILIADORA 13.594
C.S. MARTIN DE VARGAS 18.301
C.S. PALMA NORTE 25.938
C.S. PARROCO JULIO MORATE 22.187
C.S. PASEO IMPERIAL 35.861
C.S. SEGOVIA 24.281
C.S. VALDEZARZA 13.587
C.S. VENTURA RODRIGUEZ 12.532
CONS. MINGORRUBIO 599

469.811

La siguiente tabla refleja la actividad asistencial desarrollada en el HUFJD durante los

Ultimos cinco anos:

2019 2020 2021 2022 2023
Altas de hospitalizacién 30.779 26.875 28.228 29.673 31.945
Urgencias 173.053 130.667 174.571 192.924 194.449
Consultas externas 1.319.459 | 1.049.397| 1.306.087| 1.362.000| 1.444.030
Intervenciones quirlrgicas 32.215 26.607 33.130 36.611 41.237
Peso medio hospitalizacién 1,19 1,27 1,05 1,24 1,21
Estancia media anudl 5,43 5,85 5,65 5,07 4,92




1.3.- Actividad asistencial del Servicio de Angiologia y Cirugia
Vascular (2023)

Los datos asistenciales mds relevantes del Servicio de Angiologia y Cirugia Vascular en
2023 fueron:

N° Altas hospitalizacién: 451.

Estancia Media (dias): 5,23.

Complejidad (peso medio): 1,86.

N° de infervenciones fotales: 1.259 (464 con ingreso; 795 ambulantes)
N° total de consultas: 11.338.

19 consultas: 3.824.

Ratio sucesivas/1° consulta: 0,91.

1.4.- Informacion de interés en Internet

En https://www.fid.es/ puede consultarse informacion relevante acerca del hospital y
especialmente en lo que concierne a docencia (https://www.fid.es/es/docencia).



https://www.fjd.es/
https://www.fjd.es/es/docencia

2.- Unidad docente de Angiologia y Cirugia Vascular
2.1.- Introduccién

El Servicio de Angiologia y Cirugia Vascular de la Fundacién Jiménez Diaz fue uno de los
pioneros en la implantacién de la cirugia vascular como especialidad independiente
en nuestro pais y también de los primeros en la formacién de especialistas en cirugia
vascular como especialidad aparte de la cirugia cardiovascular. En nuestro caso, desde
1972.

Desde siempre hemos tenido una profunda vocacidén docente, considerando la
formaciéon de residentes como una parte integral y fundamental de nuestra
especialidad.

Nuestra especialidad estd en constante evolucién. En consonancia con los avances
cientificos y técnicos en los Ultimos anos, se han desarrollado materiales endovasculares
disenados especificamente para nuestra patologia. En la adopcidn constante de estos
cambios ha jugado un papel importante el entusiasmo de nuestros residentes, que nos
empujan a una mejora continua. En este momento podemos decir con orgullo que
somos el primer hospital de la red pUblica de la Comunidad de Madrid que dispone de
un Quiréfano Hibrido dotado con la Ultima tecnologia de cara a la realizacién de
procedimientos endovasculares de alta complejidad.

Pero no por ello hemos dejado de lado la cirugia tradicional, manteniendo un alto indice
de actividad en cirugia abierta, tanto convencional, como en procedimientos mds
especificos (sobre todo en cirugia del sector adrtico visceral y toracoabdominal), que
permite a nuestros residentes una formaciéon amplia en todo tipo de intervenciones,
tanto abiertas, como endovasculares.

En los Ultimos anos también nos hemos esforzado en el aspecto de investigacion y
publicaciones, aumentado significativamente con respecto a anos anteriores nuestra
presencia en publicaciones cientificas y reuniones de nuestras distintas sociedades

Con esta guia docente esperamos proporcionar informacién de utilidad para los
potenciales futuros residentes que quieran compartir con nosotros una profesion y una
especialidad tan apasionante como es la Cirugia vascular.

Cesar Aparicio Martinez
Jefe de Servicio



2.2.- Recursos humanos

Jefe de Servicio e Cesar Aparicio Martinez
Jefe Asociado e Alejandro Gonzdlez Garcia
Adjuntos e Ana Arribas Diaz

e Ciro Baeza Bermeiillo
Jennifer Diaz Cruz

Residentes e Valeria Arizaga Idrovo

e Mae Calixto De Villavilla

e Nerea Mayo

e Asmae Frej

e Paula Alvarez Esteve
Supervisora de Enfermeria e Sandra Sacristdn
Enfermeras de Hospitalizacion e |asadscritasa U 33y Ué2
Enfermeras de otras dreas del servicio e Unidad de Pie diabético: Marta

Araujo DUE/Poddloga

Personal Administrativo e Raqguel Aceituno

2.3.- Dependencias fisicas del servicio

Hospitalizacion

Hospitalizacion General e Unidad 33; unidad 62

Consultas externas

General e 1°planta, edifico consultas externas

Alta resolucién e 1°planta, edifico consultas externas

Monogrdficas e 1°planta, edifico consultas externas

Pruebas diagndsticas especiales e 1°planta, edifico consultas externas

incruentas

Pruebas diagnésticas/terapéuticas e 2°planta, quiréfanos centrales

intervencionistas o quiréfanos

Sala de reuniones o aula del servicio e Sala de reuniones situada en la
unidad 33

Despachos y ofras dependencias fisicas ¢ 3 despachos de consultas externas
en la 1° planta de consultas externas



2.4.- Dotacién tecnolégica del servicio

Propia del servicio

Sala en la unidad 33 y unidad 62:

Doppler continuo portdatil

Eco Doppler portdtil

Carro de cura

Tres consultas situadas en la primera

planta en el drea de cirugia, todas

ellas equipadas con:

e Equipos informdticos con historia
clinica electrénica

e Carros de curas con dotacion

completa

Doppler bidireccional

Doppler continuo portdtil

Eco-Doppler color (3 equipos)

Equipamiento completo de anestesia

y monitorizaciéon

Mesa radiotransparente

e 2 Arcos digital de Rx: Philips pulsera

e Quiréfano Hibrido (Philips Azurion)
con mesa radiolégica y posibilidad
de técnica de Fusién 2D/3D

o Cell-Saver

¢ Almacén de material fungible y
prétesis

e 2 armarios para material
endovascular

e Inyector de alta presion

e Instrumental para cualquier tipo de

cirugia arterial

Posibilidad de bomba de perfusion

En planta de hospitalizaciéon

Laboratorios

Técnicas diagnodsticas

Quiréfanos



3.- Programa de especialidad

3.1.- Programa oficial de la especialidad segun el Ministerio
de Sanidad, Consumo y Bienestar Social y la Comision
Nacional de la Especialidad

Los programas formativos del Ministerio de Sanidad acordados con las Comisiones

Nacionales de cada especialidad se pueden ver en el siguiente enlace:
https://www.boe.es/eli/es/0/2007/04/13/sco1258

3.2.- Plazas acreditadas en el HUFJD

En el Hospital Universitario Fundacion Jiménez Diaz tenemos acreditadas 1 plaza por ano
de residencia en la especialidad de Angiologia Y Cirugia Vascular.


https://www.boe.es/eli/es/o/2007/04/13/sco1258

3.3.- Programa anual de formacién del residente

Tal y como contempla la normativa vigente, el programa oficial de la especialidad ha sido adaptado a las caracteristicas del HUFJD. A
continuacién, se presenta cronograma de la especialidad:

R1 a | Cirugia Vascular Urgencias Cirugia General y Aparato Digestivo Radiologia
Unidad de Cirugia
R2 a Cirugia Vascular decdos_ In’rerjlswos vaseular
y Reanimacion
L, Cirugia L
R3 a Cirugia Vascular Tordcica Cirugia Vascular
Cirugia L . ., N L
R4 a vascular Cirugia Cardiaca Rotacion Externa Cirugia Vascular
R5a Cirugia Vascular

*Rotacidn externa en servicios nacionales o internacionales en funcidén de solicitud del residente.



Clasificacion de las intervenciones en Cirugia vascular:

Nivel A

Nivel B

Nivel C

Nivel D

Nivel E

Amputaciones
menores

Safenectomia y
varicectomia

Disecciéon de la region
inguinal

Técnicas de puncién
percutdnea

Simpatectomia lumbar.

Laparotomia y exploracién
de cavidad abdominal

Toracotomia

Accesos vasculares  (no
complejos)

Embolectomias de las
extremidades

Trombectomias de las
extremidades

Amputaciones mayores.

Técnicas de cateterizacion
endoluminal

Abordaje  del sector

adrtico infrarrenal.

Abordaje  del sector
carotfideo extracraneal.

Simpatectomias
cervicotordcica

Seccién de escaleno.
Bypass femoropopliteo

Bypass extra anatdémicos
en extremidades

Profundoplastia

AcCcCesos vasculares
complejos
Angioplastias con/sin

stents del sector iliaco vy
de las extremidades

Reseccién primera costilla
Endarterectomia aortoiliaca
Bypass aortobifemoral.

Bypass extraanatédmicos en
TSA

Tratamiento quirdrgico de
aneurismas periféricos

Reseccidn de aneurisma
adrtico infrarrenal

Endarterectomia carotidea

Angioplastias y stents de TSA
y viscerales y viscerales

Endoproétesis Adrticas

Cirugia de las arterias

viscerales

Bypass aortocarotideo vy
aortosubclavio

Aneurismas tordcicos

Cirugia de las arterias
viscerales.

Bypass
aortocarotideo y
aortosubclavio

Aneurismas tordcicos

Aneurismas
toracoabdominales

Endoproétesis
tordcicas




3.4.- Competencias por adquirir segin ano de residencia y

rotacion

Primer ano (R1)

1. Rotacion por Cirugia Vascular (2 meses):

Toma de contacto con el servicio de cirugia vascular, conocimiento
de plantilla y hospital

Establecimiento de la dindmica de trabajo en el servicio en el dia a
dia: consulta, quiréfano y planta.

Iniciacion a la cirugia vascular: anatomia vy fisiopatologia bdsica.

2. Rotacidén por Radiodiagnéstico (2 meses):

Adquisicion de habilidades técnicas en la puncidén percutdnea vy
cateterizacion endovascular.

Realizacion de 20 técnicas de puncidn percutdnea y angiografia
diagnéstica.

Se familiarizard con las técnicas de Flebografia, Tomografia axial
computarizada y Angiorresonancia

3. Rotacién por Cirugia General y Aparato Digestivo (6 meses):

Como generalidad en esta rotacién, comenzard a tener
responsabilidades con los enfermos de sala realizando y revisando
historias clinicas, exploracién fisica, preparacidén preoperatoria vy
cuidados postoperatorios.

Competencia en la valoracion de pruebas diagndsticas como la
radiologia gastrointestinal y de colon con contraste, endoscopia
digestiva, radiologia biliar.

Competencia en la orientacién diagnéstica y terapéutica del
enfermo con hemorragia digestiva, obstruccion intestinal y peritonitis.
Destreza como ayudante en la mayoria de las operaciones
infraabdominales y de cuello.

Capacidad de practicar canulaciones venosas, sondajes vesicales,
cateterizacién de vias centrales, curas postoperatorias, control de
drenaqjes, colocacion de sondas nasogdstricas. Posibilidad de
practicar laparotomia exploradora, incisiones abdominales multiples,
apendicectomias, biopsias ganglionares drenaje de abscesos y
paracentesis.

4. Rotacion por Urgencias (2 meses):

Valoracién y evaluacidén bdsica de la patologia medica mds
frecuente en el servicio de urgencias.

Pruebas complementarias iniciales y enfoque diagndstico
terapéutico de urgencias.

Valoracién y evaluacién bdsica de la patologia quirdrgica mds
frecuente en el servicio de urgencias.

Valoracién y evaluacién bdsica de la patologia relacionada con la
cirugia vascular mds frecuente en el servicio de urgencias.

Pruebas complementarias iniciales y enfoque diagnostico
terapéutico de urgencias.

18



Segundo ano (R2)

1. Rotacioén por Cirugia Vascular (10 meses):

¢ Consulia:

(0]

(¢]

Continuard con las actividades en policlinica y en exploraciones
funcionales, asumiendo mayor responsabilidad acorde con su
progresidén y capacidad.

Historia clinica y exploraciones vasculares en consulta. Indicacion
en las técnicas de exploracion funcional. Indicacién en los
fratamientos ambulatorios angioldgicos.

Iniciacion al estudio Eco-doppler.

¢ Hospitalizacion:

O

Indicacion en las técnicas de exploracion funcional. Indicacion
en los tratamientos ambulatorios angioldgicos. Historia clinica y
exploracién del enfermo hospitalizado. Interpretaciéon de las
exploraciones funcionales y angiogrdficas. Manejo del pre vy
postoperatorio.

Recibird al paciente vascular en la Urgencia.

Complejidad progresiva en la realizacién de sesiones clinicas, y
sesiones de morbimortalidad y andlisis de casos.

e Quiréfano:

O
O
O

Redlizard como Cirujano intervenciones de nivel A.
Redlizard como Cirujano intervenciones de nivel B.
Actuard como primer ayudante en intervenciones de nivel C.

Rotacion por Unidad De Vigilancia Intensiva y Reanimacién (2

meses)
e Adg

uisicion de las habilidades en la valoraciéon del paciente critico

postquirdrgico.

e Adg

uisicidon de las habilidades en el tratamiento del paciente critico

postquirdrgico.
e Readlizara entre 2-4 guardias de intensivos.

Tercer ano (R3)

Rotacién por cirugia vascular (11 meses):

Consulta:

o Continuard con su aprendizaje y autonomia progresiva en la

valo

racion y seguimiento de pacientes ambulatorios.

o Continuard con su aprendizaje y autonomia progresiva en la toma de
decisiones.

o Formacién en estudio Eco-doppler, especialmente en patologia
venosa de MMSS/MMIL.

Hospital

izacion:

o Continuar su formacién y autonomia progresiva en cuanto al
seguimiento postoperatorio de las pacientes.

o participacién activa tutorizada en toma de decisiones, indicaciones
quirdrgicas.



o Vadloracién de interconsultas con tutorizacion.

Qx:

o Redlizard como Cirujano intervenciones de nivel A.

o Realizard como Cirujano intervenciones de nivel B.

o Actuard como primer ayudante en intervenciones de nivel C.

Rotacién por Cirugia Toracica (1 mes):

o Valoracion del diagndstico clinico y radiolégico del paciente con
patologia tordcica.

o Correcta interpretacion de las pruebas funcionales respiratorias.

o Practica en el abordaje de la cavidad tordcica y mediastino.

o Asistird como ayudante a 10 toracotomias/toracoscopia vy realizard
de forma supervisada 2 toracotomias/toracoscopias y cierre de las
mismas.

o Practica en la colocacion, valoracion vy retirada de drenagjes
tordcicos.

Cuarto ano (R4)

Rotacion por Cirugia Vascular (9 meses):

Consulta:

o Continuara con su aprendizaje y autonomia progresiva en la
valoraciéon y seguimiento de pacientes ambulatorios, toma de
decisiones.

o Formacién en estudio Eco-doppler, especialmente en sector arterial
carotideo.

o Como formacidén en estudio Eco-doppler, especialmente en sector
arterial aortoiliaco y de MMII.

Hospitalizacién:

o Continuar su formacién y autonomia progresiva en cuanto al
seguimiento postoperatorio de las pacientes.

o Continuar su formacién y autonomia progresiva en cuanto al
valoraciéon de interconsultas.

o Complejidad progresiva en la readlizacién de sesiones clinicas, vy
sesiones de morbimortalidad y andlisis de casos.

Qx:

o Redlizard como Cirujano intervenciones de nivel A .
o Redlizard como Cirujano intervenciones de nivel B.
o Actuard como primer ayudante en intervenciones de nivel C.

Rotacion por Cirugia Cardiaca (3 meses):

o Vias de abordaje en Cirugia Cardiaca. Esternotomias. Fundamentos
y técnicas de Circulacién extracorpérea. Revascularizacion
miocdrdica. Técnicas e Indicaciones

o Asistird como ayudante a 5 derivaciones aorto-coronarias.

o Postoperatorio en Cirugia Cardiaca.

o Realizard 2 esternotomias y cierre de las mismas.



Quinto ano (R5)

1. Rotacioén por Cirugia Vascular (12 meses):

¢ Consulia:

o Contfinuara con su aprendizaje y autonomia progresiva en la
valoraciéon y seguimiento de pacientes ambulatorios, toma de
decisiones.

o Formaciéon en estudio Eco-doppler, especialmente en sector arterial
carotideo, aortoiliaco y de MMII.

o Formacién en estudio Eco-doppler, en seguimiento de Bypass, y
seguimiento ecogrdfico de EVAR.

¢ Hospitalizacion:

o Su consideraciéon serd de jefe de Residentes encargdndose de la
supervision y docencia del resto de residentes
Continuar su formacién y autonomia progresiva en cuanto al
seguimiento postoperatorio de las pacientes, asi como valoracién de
interconsultas.

o Complejidad progresiva en la readlizacién de sesiones clinicas, vy
sesiones de morbimortalidad y andlisis de casos Continuar su
formaciéon y autonomia progresiva en cuanto al seguimiento
postoperatorio de las pacientes, asi como valoracidon de
interconsultas.

o Complejidad progresiva en la readlizacién de sesiones clinicas, vy
sesiones de morbimortalidad y andlisis de casos.

e Qx:

o Redlizard como Cirujano intervenciones de nivel A.

o Redlizard como Cirujano intervenciones de nivel B.

o Actuard como primer ayudante en intervenciones de nivel C.

3.5.- Rotaciones externas de programa

Las rotaciones externas deben ser propuestas por el tutor a la Comisidén de Docencia
especificando los objetivos que se pretenden para la ampliacién de conocimientos o el
aprendizaje de técnicas no readlizadas en el Centro y que son necesarias o
complementarias del Programa Oficial de la Especialidad. Estas rotaciones deben
realizarse preferentemente en centros acreditados para la docencia en centros
nacionales o extranjeros de reconocido prestigio.

Durante los Ultimos anos, el R4/R5 ha realizado rotaciones de dos meses en centros de
experiencia a nivel europeo, en funcién de los intereses de cada residente:

= Gran Bretana.

= Suiza.

=  Alemania.

En nuestra institucién contamos con las Becas Astrolabio-Prof.Farré. El HUFJD, en su
compromiso con la excelencia, cred estas becas a fin de facilitar estancias en centros
de excelencia en el extranjero sufragando gastos de viagje y estancia. Para la obtencién
de estas becas se valora el aprovechamiento mostrado por el residente durante su
etapa previa de formacién, tanto en tareas asistenciales como en cuestiones
relacionadas con la docencia e investigacion.



3.4.- Guardias y/o atencion continuada

De acuerdo con la normativa vigente, los residentes realizardn entre 4 y 6 guardias al
mes. En ningun caso deben hacerse mds de 7 guardias mensuales. Las guardias se
librardn al dia siguiente. Con el fin de garantizar el descanso semanal de 36 horas
ininterrumpidas, el descanso de la guardia realizada en sdbado se realizard el lunes
siguiente. Por ofra parte, la jornada de atencion continuada en horario de tardes debe
terminar a las 20 horas para permitir 12 horas de descanso. En esta linea, dos tardes de
atencién continuada de cinco horas cada una (total de 10 horas) equivalen a una
guardia.

Los residentes de Cirugia Vascular realizardn las guardias con la siguiente distribucién:

= R1: 2-3 guardias al mes de Urgencias Generales y 2-3 guardias al mes de Cirugia
General.

= R2-R5: 4-6 guardias al mes de Angiologia y Cirugia Vascular junto con atencién
continuada formativa en consultas y/o quiréfano (20-30 horas al mes, en funcién del
numero de guardias presenciales asignadas).

3.7.- Plan de supervision de los residentes

En el HUFJD existe un protocolo de supervision especifico para cada especialidad.
Puede consultarse en el siguiente enlace: hittp://www.fid.es/es/docencia/formacion-
especidlizada/protocolos-supervision-residentes

3.8.- Evaluacion del residente

En el HUFJD existe un protocolo de evaluacion especifico para cada especialidad.
Puede consultarse en el siguiente enlace: hitp://www.fid.es/es/docencia/formacion-
especializada/protocolos-evaluacion-residentes



http://www.fjd.es/es/docencia/formacion-especializada/protocolos-supervision-residentes
http://www.fjd.es/es/docencia/formacion-especializada/protocolos-supervision-residentes
http://www.fjd.es/es/docencia/formacion-especializada/protocolos-evaluacion-residentes
http://www.fjd.es/es/docencia/formacion-especializada/protocolos-evaluacion-residentes

4.- Actividades docentes

4.1.- Sesiones del servicio

Lunes a viernes (8:30-9:00): se comentan los pacientes ingresados, antecedentes,
evolutivos, pruebas realizadas e indicaciones de tratamiento médico o quirdrgico.
Después se distribuyen los residentes segin las funciones asignadas: consulta, pase de
planta o quiréfano.

o Jueves (8:00-9:00): se discuten los casos mds complejos y/o interesantes dentro
de los pacientes ingresados o vistos en consulta.

Lunes (7:30-8:30): sesiones de periodicidad semanal en la que se presentardn temas
monogrdficos, bibliograficos o casos clinicos, siempre impartidas por residentes y con la
supervision del tutor de residentes y otros miembros del servicio.

4.2.- Formacion fransversal

A su llegada a la Institucion, los residentes de 1er aino realizan un Curso de Integracion.
Este tiene una duracién aproximada de siete dias con el siguiente contenido:

v' Médulo 1. Bienvenida. Organizacién de la docencia en el HUJFD. Libro del residente:
aplicacién informdtica FORSAN.

Médulo 2. Medicina Preventiva.

Médulo 3. Prevencién de riesgos laborales.

Médulo 4. Seguridad del paciente.

Médulo 5. Comunicacidn y relacidon con otros.

Médulo 6. Reanimacidn cardiopulmonar bdsica.

Médulo 7. Historia clinica y normativa.

Médulo 8. Prescripcion de farmacos.

Médulo 9. Redes sociales.

Médulo 10. Los R1 en urgencias.

Médulo 11. Intfroduccidn al funcionamiento de las diferentes especialidades.
Médulo 12. Curso de proteccién radiolégica.

AN N NNV Y VR N NN

Adicionalmente, la Direccion de Docencia del centro ha elaborado una Guia de
Formacién Transversal en la que se recogen una serie de cursos con una vision formativa
integral de nuestros residentes. En el citado documento se incluye un itinerario formativo
por ano de residencia. Afendiendo a las recomendaciones planteadas en el RD
589/2022 sobre formacidén transversal de las especialidades en Ciencias de la Salud,
nuestra oferta se dirige a alcanzar competencias en:

Compromiso con los principios y valores del Sistema Nacional de Salud.
Bioética.

Principios legales del ejercicio de las especialidades.

Equidad y determinantes sociales.

Practica basada en la evidencia.

Seguridad del paciente y de profesionales.

Comunicacién clinica.

Trabajo en equipo.

Metodologia de la investigacion.

Uso racional de los recursos diagndsticos, terapéuticos y de cuidados.
Capacitacion digital.

AN N NN VN Y VR N NN

Por anadidura, en nuestra institucion se organiza de forma anual el concurso de Casos
Clinicos Prof. Jiménez Diaz. Se trata de una modalidad de concurso en el que se busca
la colaboracion de residentes de al menos tres especialidades distintas en la
preparacién del caso clinico. Inicialmente en forma de un resumen que serd evaluado
por un comité designado por la Direccidn de Docencia. En caso de ser seleccionado,
deberd presentarse en forma de comunicacién oral. Esta presentacion, a su vez, serd



evaluada por un comité de expertos y por la audiencia que acuda el dia de la
exposicion.

4.3.- Formacion longitudinal

La mayor parte de los residentes asisten a los congresos anuales/interanuales fanfo de
la sociedad madrilena, espanola, pudiendo asistir, al congreso anual de la sociedad
europed. Las ponencias aceptadas en estos congresos se envian para su publicaciéon
de forma obligatoria en revistas cientificas de dmbito nacional o internacional.

Reglamento de asistencia a congresos:

e Se facilita todo lo posible, en la medida de la actividad asistencial del servicio,
la concurrencia a todo tipo de cursos formativos y congresos de las distintas
sociedades cientificas

¢ Tiene preferencia de asistencia aquellos residentes que presenten algin tipo de
actividad cientifica al congreso (comunicacion, poster).

Igualmente se fomentard la redaccién y publicacion de los trabajos en los que haya
participado durante su periodo de residencia, y su participacion en proyectos y lineas
de investigacién del Servicio.

El aula Jiménez Diaz es un portal de formacién online creado en el HUFJD. Puede
accederse desde el siguiente enlace: www.aulajd.com. En este portal hay material
educativo ordenado por especialidades que puede resultar de enorme utilidad en la
formacion especifica de nuestros residentes. Asimismo, desde nuestra institucion se
anima a gue los residentes participen en la creacién de contenidos.



http://www.aulajd.com/

5.- Investigacion

5.1.- Parametros de calidad investigadora de los Ultimos cinco
anos

El Servicio de Angiologia y Cirugia Vascular presenta los siguientes datos:

v" NUmero de articulos en revistas indexadas con factor de impacto: 10.
o NUmero en Ql: 2.

v NUmero de presentaciones en congresos nacionales e internacionales realizadas
por residentes: 20.

5.2.- Proyectos en desarrollo

En el Servicio de Angiologia y Cirugia Vascular se estdn realizando:

v" Ensayos clinicos: 1.



