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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:

019 020 0 0 0
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 quirurgicas 32.215 26.607 33.130 36.611 41.237
Peso medio hospitalizacion 1,19 1,27 1,05 1,24 1,21
Estancia media anual 5,43 5,85 5,65 5,07 4,92




1.3.- Actividad asistencial del Servicio de Nefrologia (2023)

Los datos asistenciales mds relevantes del Servicio de Nefrologia en 2023 fueron:
o N°fotal de consultas: 17.637.

19 consultas: 2.430.

Sucesivas: 15.207.

Ratio sucesivas/1° consulta: 6,26.

Ingresos de hospital: 315.

Actividad no presencial total: 3.448.

E-consultas con atencidén primaria: 515.

1.4.- Informacion de interés en Internet

En https://www.fid.es/ puede consultarse informacién 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 Nefrologia
2.1.- Introduccién

El Servicio de Nefrologia del HUFJD fue el primero creado en Espaia. Fue creado por el
Profesor Luis Hernando en el ano 1962, a su vuelta de una estancia provechosa en
Boston. Dos anos mds tarde, gracias al Dr. Hernando, entre otros, se crea la Sociedad
Espanola de Nefrologia. Nuestro Servicio fue pionero, ademds, en la realizacion de las
primeras técnicas de didlisis, tanto en el paciente agudo como en el crénico. El segundo
trasplante renal realizado en Espana fue también realizado en el HUFJD.

El actual Servicio de Nefrologia e Hipertension dispone de todos los medios actuales
para realizar un abordaje diagndstico y terapéutico del enfermo renal. Todas las dreas
de la Nefrologia moderna estdn contempladas en nuestra actividad: consulta externa
general, incluyendo el amplio campo de la hipertensién arterial, interconsultas,
pacientes ingresados, didlisis peritoneal, hemodidlisis y frasplante renal.

De forma mds particular, nuestro servicio tiene varias dreas de consulta y seguimiento
con alta especializacion, incluyendo consulta de Enfermedad Renal Crénica Avanzada
(ERCA), una de las mds extensas del pais, consulta de Nefropatia Diabética con una
vision integral de estos pacientes, consulta de Poliquistosis Renal y otras nefropatias
familiares, consulta de Glomerulonefritis y Enfermedades Autoinmunes Sistémicas, asi
como consultas compartidas con Hematologia y Reumatologia, para el fratamiento de
las gammaypatias renales y las enfermedades autoinmunes sistémicas, respectivamente.

Una de las caracteristicas mds notables y atractivas de nuestro grupo es disponer de un
laboratorio de investigacién en enfermedades renales, vasculares y diabetes, el mds
grande del pais, lider europeo e internacional en algunas de estas dreas, plenamente
infegrado en la actividad clinica. El compromiso con la investigacion bdsica y su
traslacion ala clinica estd en el “ADN de nuestro Servicio”. Desde su creacién, existid un
pequeno laboratorio dedicado inicialmente a los electrolitos y, posteriormente, a la
micropuncion de la nefrona.

A lo largo de estos anos ha crecido de manera exponencial y hoy ya dispone de una
plantilla de mds de 5 investigadores a tiempo completo y un grupo variable entre 40-45
investigadores, entre los que se encuentran jbvenes procedentes de varios paises
europeos vy latinoamericanos, que aplican las mds modernas técnicas dmicas y de
biologia de sistemas a la comprensién de la enfermedad.

Este ambiente mixto de clinica e investigacién facilita la realizacion de tesis doctorales
y permite a los jovenes residentes entrar en contacto con la investigacién aplicada ala
nefrologia clinica formando los lideres del futuro. De este laboratorio han surgido
generaciones de investigadores que ocupan posiciones relevantes en todo el pais.

Nuestro Servicio estd muy comprometido con la docencia de pregrado, postgrado vy
residentes. Dentro del servicio contamos con un Catedrdtico, posicidn relevante en el
Departamento de Medicina de la Universidad Auténoma.

La creatividad y la bUsqueda de la excelencia es un aspecto sustancial de nuestro
Servicio. En una reciente valoracion de "Who is Who" en la medicina espanola, en el
drea de la Nefrologia y Urologia (UROLOGY & NEPHROLOGY) dos miembros del Servicio
lideran la lista de investigadores con mayor impacto internacional de sus publicaciones:
https://grupodih.info/salud.ntml#UROLOGY&NEPHROLOGY

En conjunto, en esta infroduccién a nuestro Servicio, hemos insistido en aquellos
aspectos sustanciales que nos parecen importantes en la formaciéon de un joven
residente en nuestra especialidad. Estad seguros de que, si escogéis nuestro Servicio
para formaros, no os vamos a defraudar.


https://grupodih.info/salud.html#UROLOGY&NEPHROLOGY

2.2.- Recursos humanos

Jefe de Servicio

Jefes Asociados

Adjuntos

Supervisora de Enfermeria

Enfermeria de Didlisis

Dr. Alberto Ortiz Arduan

Dr. Emilio Gonzdlez Parra (Profesor
Titular UAM)

Dra. Ana Ramos

Dr. Jesus Herndndez

Raquel Alegre

Gabriella Rossello

Dra. Beatriz Ferndndez (Prof.
Asociado UAM)

Dra. Carolina Gracia (Prof.
Asociado UAM)

Dra. Catalina Martin (Prof.
Asociado UAM)

Dra. M® Vanessa Pérez (Prof.
Asociado UAM)

Raul Fernadndez Prado
(Doctorando)

Alejandro Avello (Doctorando)
Sol Carriazo (Doctorando)
Elena Gomd

Marina Gonzdlez de Rivera
Elena Burgos

Lucia Cordero

Pablo Cannata (Nefropatologia)

Mobnica Pereira Garcia

Adolfo Barthe Pendas

Angel Bernardo Coronado Riscos
Elizabeth Garcia de la Fuente
Marta Cerain Peinado

Belén Sanz Ferndndez

Silvia Reyes Bonilla

Ana Belén Romero Pérez

Cesar Herndndez Peldez

Sara Vigano

Daniel Parra Corral



Personal Auxiliar de Didlisis

Limpieza

Personal Administrativo

Personal Investigador de laboratorio

e Javier del Nogal Elcorobarrutia
e Susana Santos Baz

e Paloma Canete Garcia

e Georgina Marin Chdavez

e Irene Gomez Lara

e Adriana Zapata Castano

e Pilar Casado Pardillo
e Maria Carmen Santonja Jiménez
e Confrata SBC

e Laura Almenara Paris (secretaria)

e Maria Angeles Valencia
(secretaria)

e Jinny SGnchez Rodriguez (data
manager)

Investigadores principales:

e Alberto Ortiz Arduan

e JesuUs Egido de los Rios

e Luis Blanco Colio

e José Luis Martin Ventura

e Carmen Gémez Guerrero

e Marta Ruiz Ortega

e Oscar Lorenzo Gonzdlez

e Sebastidn Mas Fontao

e Ana San Bartolomé

e Maria Dolores Sdnchez Nifno

e Adridn Mario Ramos

e Nerea Méndez Barbero

e Maria Vanessa Pérez Gomez
e Beatriz Fernandez Ferndndez

Investigadores posdoctorales
e Sandra Rayego Mateos
e Belén Picatoste Botija

Investigadores predoctorales

e Juan Guerrero Mauvecin

e Natalia Villar Gobmez

e Jairo Lumpuy

e Tianyu Hang

e Cristina Espadas

e Octavian Parascinet

e Sacramento Martinez

e Gina Marcela Cérdoba David
e Jorge Garcia Giménez

e Maria Ignacia Ceballo Darnaude



Chiara Favero

Marta Ribargoda Bermejo
Carla Maya Lopez

Maria del Carmen Nogales
Valenciano

Vanessa Marchant

Lucia Tejedor Santamaria
Maria Kavanagh Arjona
Isabel Cerro Pardo

Ana Garcia Garcia

Maria Jose Ferndndez Gémez
Irene de San Sebastidn Jaraba
Rafael Bldzquez Serra

Manuel Soto Cataldn



2.3.- Dependencias fisicas del servicio

Hospitalizacion
Hospitalizacion General e Unidad 62y 12 (planta 2).

Unidad de hemodidlisis Planta 3 (Grea 661 m?)
e 18 camas de hemodidilisis (de las
cuales 5 enla sala de virus Cy 2

en sala de virus B).

Unidad de didlisis peritoneal Planta 3 (36 m2)

e Dos salas de tratamiento para
realizar intercambios y
enfrenamientos de DP y
colocacién de catéteres de
hemodidlisis agudos.

e Cicladoras de Didlisis peritoneal
disponibles: 3.

Consultas externas
General e 3 consultas en centro de
especialidades de Pontones,
localizadas en la planta 3, para
consultas de Nefrologia General e
Hipertension.

e 3 dias por semana en el centro
de especialidades de Arguelles,
para consulta de Nefrologia
General e Hipertension.

e 8 consultas en la unidad de didlisis
de la Fundacion Jiménez Diaz,
planta 3. Algunas destinadas a
consultas monogrdficas y ofras a
Nefrologia General.

Monogrdficas Situadas en la unidad de didlisis de la
Fundacion Jiménez Diaz, planta 3:
e Consulta de Enfermedad Renal
Crénica Avanzada (ERCA).

e Nefropatia Diabética.

e Trasplante renal.

e Poliquistosis Renal y ofras
Nefropatias Familiares.

e Enfermedades Autoinmunes-
Glomerulares.

e Consulta Nefro-Reuma.



Pruebas diagnésticas especiales
incruentas

Sala de reuniones o aula del servicio

Despachos y ofras dependencias
fisicas

Habitacion de descanso de guardia

Laboratorio de investigacién

Gammapatias renales (junto a
Hematologia).

Consulta de adecuacion de
hemodidilisis.

Unidad de Hipertension (CEP
Pontones).

Ecografia vascular en sala de
hemodidlisis y sala de didlisis
peritoneal.

MAPA. Consulta de enfermeria en
la planta 1 de la Fundaciéon
Jiménez Diaz.

Sala de reuniones de nefrologia.
Unidad de didlisis de la Fundacion
Jiménez Diaz, planta 3.

Jefe de Servicio, Dr. Alberto Ortiz.
Unidad de didlisis de la Fundacion
Jiménez Diaz, planta 3, consulta 6.
Jefe asociado, Dr Emilio Gonzdlez
Parra, Unidad de didlisis de la
Fundacion Jiménez Diaz, planta 3.

Habitacion 12, planta 4.

Planta 4 del instituto de
investigacion (drea de >250 m?).



2.4.- Dotacién tecnolégica del servicio

Propia del servicio

En planta de hospitalizacion y sala
de didilisis

Laboratorios

Desfibrilador.

Carro de paradas.
Electrocardiografia.

Ecdgrafos con sonda vascular y
abdominal.

Monitores de didlisis.

Microscopio optico para analizar
sedimento de orina.

Centrifuga.

Campanas y estufas para cultivo
celular.

Centrifugas.

Microscopios de luz
convencional.

Microscopio de contraste de
fases y fluorescencia.
Congeladores de —20° y -80°C.
Luminémetro.

Aparataje para estudios de
dcidos nucleicos y proteinas.
Termocicladora.

Material para fijar, cortar, teniry
evaluar tejidos (Incluidor de
parafina, micrétomo vy criostato,
puentes de tincién, microscopio
de luz visible).

Lector de placas Elisa, Beckman
L8-80.

Ultracentrifuga.

Citdbmetro de flujo convencional -
Microscopia con focal.

PCR cuantitativa.

Laboratorios centrales para la
realizacion de la biogquimica
sanguinea.

Laboratorio de Experimentacion
Animal: plenamente equipado
con dreas y personal para el
cuidado y mantenimiento de los
animales y quiréfano
experimental.



Técnicas diagnodsticas

e Existen colonias de ratas y ratones
incluyendo ratones deficientes en
Fn14.

e Laboratorio de isétopos: donde
llevar a cabo técnicas que
requieren el uso de isdétopos
radiactivos como son los
EMSA y Northern bloft.

e HPLC AktaPurifier (Amersham)
con columnas cromatogrdficas
de fase reversa, infercambio
aniénico e intercambio cationico,
entre otras; HPLC Agilent1200.

e LC/MS/MSy nano HPLC
conectado a un triple
cuadrupolo Agilenté6460 para la
metodologia de MRM.

e HPLC AktaPurifier (Amersham)
con columnas cromatogrdficas
de fase reversa, infercambio
anidnico e intercambio catiénico,
entre otras; HPLC Agilent1200.

e Ecografia renal, contamos con
equipos de ecografias del servicio
gque se utilizan para diagndstico.
Sala de didlisis peritoneal, o en la
sala de hemodidilisis para hacer
ecografia Doppler de los accesos
vasculares.

e Bioimpedancia para los
pacientes de didlisis.

e Velocidad de onda de pulso.

En uso compartido con otros servicios

Anatomia Patolégica

Radiologia vascular

Equipos para el andlisis de biopsias
renales. Incluido un scanner de las

muestras que permite el andlisis de
los cortes sin el uso de microscopio.

Equipos para la realizacion de
biopsias renales.



3.- Programa de especialidad

3.1.- Programa oficial de la especialidad segin 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/0/2008/09/01/sco2604

3.2.- Plazas acreditadas en el HUFJD

El servicio cuenta con 2 plazas acreditadas por cada ano de residencia.


https://www.boe.es/eli/es/o/2008/09/01/sco2604

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 el cronograma:

R1a Urgencias Endocrino | Urologia Cardiologia Rx. Térax Medicina Interna Planta
R1b Urgencias Urologia Medicina Interna RX. Cardiologia Endocrino | Hemod.
Térax
R2 a Planta Hemodidlisis Unidad de Trasplante Didlisis Labo. Consulta
Vigilancia Intensiva peritoneal

R2b Hemodidlisis Planta DP Consulta Unidad de Trasplante Labo.
Vigilancia
Intensiva

R3 a | Trasplante | Ecografia Rx. Consulta Didlisis Consulta Hemodidlisis Planta AP

Vascular peritoneal
R3b Didlisis Consulta Trasplante | Ecografia Planta Hemodidlisis RX. AP
peritoneal Vascular
R4 a Hemodidlisis Planta Consulta | Trasplante centro | Rotacién externa | Consulta Planta
externo
R4 b Planta Trasplante centro Rotacién externa Planta Consulta Hemodidlisis
externo

AP: anatamoia patolégica; DP: didlisis peritoneal; Hemod: hemodidilisis; Labo: laboratorio experimental; Rx: radiologia.



3.4.- Competencias por adquirir segin ano de residencia y
rotacion

El residente debe adaptarse a cada rotacidon de manera completa y participar en las
actividades docentes y de investigacion que se le propongan. Entre las funciones
generales del residente siempre se contemplan:

e Mantener actualizada la historia clinica del paciente.

e Escribir los antecedentes de forma sistemdtica.

e Escribir la medicacién habitual.

e Escribir la evolucién clinica.

e Solicitary escribir las pruebas complementarias.

e Plantearse diagndsticos diferenciales.

e Actualizar los diagndsticos del paciente.

e Vadlorar la respuesta al fratamiento pautado.

e Ayudar/Realizar informes de alta.

e Ayudar/Prescribir la medicacién al alta.

e Acompanar en el proceso de informacién a los pacientes y cuando se adquiera
mds autonomia ser el médico informante.

Es recomendable que se estudien las patologias vistas en el momento de cada rotacion,
estudiar caso a caso, en ocasiones incluso realizar presentaciones para comentar el
caso en sesidn clinica. Sin embargo, aqui indicamos una serie de objetivos minimos a
cumplir en cada rotacién. En caso de que no coincida en la rotaciéon con pacientes
con estas patologias, se debe estudiar la teoria y hacer alguna presentacién sobre el
tema, de esta forma, al final del periodo de la residencia, podremos asegurar que se
han adquirido las competencias necesarias para ejercer como especialista en
Nefrologia.

Primer ano (R1)

1. Rotacién por Medicina Interna (4 meses):

» Realizar de forma adecuada una historia clinica.

= Reconocer las enfermedades mds comunes dentro de las principales
especialidades médicas.

=  Aprender la indicacion eficiente de pruebas complementarias.

*  Principales enfermedades infecciosas, diagndstico y tratamiento.

= Estudio de fiebre de origen desconocido.

» Estudio de sindrome constitucional.

2. Rotacién por Endocrinologia (1 mes):

= Diagndstico de diabetes mellitus.

=  Complicaciones de la diabetes mellitus.
» Tratamiento de la diabetes mellitus.

= Ajuste de dosis de insulina.

3. Rotacién por Radiologia (1 mes):

= Interpretacion de una Radiografia de Térax.
= Conocimientos bdsicos en la interpretacion de TAC.
= Conocimientos bdsicos en la interpretacion de una RM abdominal.
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Rotacion por Unidad Coronaria y Cardiologia (2 meses):

Interpretar un ECG.

Diagndstico y tratamiento de la insuficiencia cardiaca.
Diagndstico y tratamiento de la cardiopatia isquémica.
Diagndstico y tratamiento de la fibrilacion auricular.
Complicaciones cardiacas de la enfermedad renal crénica.

Para la interpretacion de ECG se debe realizar la formacion online que se encuentra en
el aula virtual Jiménez Diaz: http://www.aulajd.com; apartado de Residentes:
- ECG de urgencias: http://www.aulajd.com/moodle/mod/page/view.php2id=1652

5.

Se

Rotacién por Urologia (1 mes):

Infecciones urinarias, diagndstico y fratamiento.

Tumores del rindn y de las vias urinarias, diagndstico y tratamiento.
Fracaso renal agudo obstructivo, diagndstico y tratamiento.
Conocer la técnica quirdrgica del trasplante renal.

Rotacién por Urgencias (2 meses):

Infarto agudo de miocardio, diagndstico y tratamiento.
Hemorragia digestiva, diagndstico y tratamiento.

Infeccidn respiratoria, diagndstico y tratamiento.

ACVA, diagnéstico y tratamiento.

Fracaso renal agudo, diagndstico diferencial y tratamiento.

Rotacion por Nefro Hemodidlisis/Planta (1 mes de contacto con nefrologia):

Adaptarse a la estructura del servicio, conocer al personal facultativo,
enfermeria, auxiliares, conocer la dindmica de trabajo, las actividades cientificas
y docentes.

Conocimientos bdsicos de la fisiologia renal.

Diagndstico de Enfermedad renal crénica. Interpretaciéon de las diferentes
formas de medir la funcion renal.

Ajuste de medicamentos en la enfermedad renal cronica.

recomienda ver los siguientes videos en el aula virtual Jiménez Diaz:

http://www.aulajd.com; apartado de Nefrologia:

a. 3QuéeslaERC?
http://www.aulajd.com/moodle/pluginfile.php/2574/mod resource/con
tent/1/Que%20e5%20la%20ERC%202016.mp4

b. Como interpretar el FG estimado:
http://www.aulajd.com/moodle/pluginfile.php/2573/mod resource/con
tent/1/Como%20interpretar%20el%20FG%20estimado%202016.mp

Se recomienda realizar el curso MOOC renal realizado por adjuntos del servicio:
https://www.edx.org/course/rinones-conoce-sus-funciones-para-mejorar-tu-
salud
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Segundo ano (R2)

1. Rotacién por Hospitalizacién de nefrologia (3 meses):

Orientacién diagndstica del enfermo renal.

Aprender a realizar un adecuado informe de interconsulta.
Tratamiento de las alteraciones de agua y sodio.
Tratamiento de las alteraciones del potasio.

Tratamiento de las alteraciones de equilibrio dcido base.
Complicaciones agudas de las biopsias renales.

2. Rotacién por Hemodidlisis (2 meses):

Conocimiento y manejo de la historia clinica informatizada Nefrosoft.
Conocer los principios fisicos de la hemodidlisis.

Conocer los tipos de dializadores y membranas de didlisis.

Conocer las soluciones de liquidos hemodidlisis.

Conocer el sistema de tratamiento de agua para hemodidilisis.

Conocer las técnicas de didlisis.

Indicacion de hemodidilisis aguda.

Técnica de colocacién de catéter venoso femoral para hemodidlisis urgente.

Se recomienda leer el siguiente libro (version en inglés):

Handbook of Dialysis, de John T. Daugirdas

Recomendamos la versidn en inglés porgue es mds facil de entender que la traduccidn
en espanol.

3. Rotacién por Consulta (1 mes):

a. Nefrologia general (15 dias):

Enfoque diagndstico de un paciente con patologia renal en la consulta.
Diagnostico diferencial de las causas de enfermedad renal crénica.
Prevencion de la enfermedad renal cronica y control de la progresion.
Identificaciéon de factores de riesgo cardiovascular.
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b. Consulta monogrdfica de HTA (15 dias):

o Indicaciones e interpretacién del MAPA.
o Tratamiento de la HTA.
o Estudio de HTA secundaria.

4. Rotacion por Trasplante (2 meses):

Bases de la inmunologia del trasplante.

Protocolos de tratamiento inmunosupresor.

Diagndstico y tratamiento de las complicaciones inmediatas de un trasplante
renal.

Manejo clinico de un post-trasplante inmediato.

5. Rotacion por Didlisis Peritoneal (1 mes):

Conocer los aspectos técnicos de las modalidades de didlisis peritoneal.
Conocer el funcionamiento de la membrana peritoneal.

Conocer las soluciones de didlisis peritoneal.

Aprender a realizar intercambios manuales.

Aprender el uso de cicladora.

Tratamiento de una peritonitis.



= Tratamiento de una infeccidn de orificio de catéter

6. Rotacioén por Laboratorio de investigacion clinica (1 mes):

= Técnica de Inmunohistoquimica aplicada al estudio de muestras bioldgicas.

= Cultivo de lineas celulares renales (podocito y célula de tUbulo proximal).

= Aislamiento y purificacion de ARN y estudio de expresion de genes mediante
técnica de PCR en tiempo real.

= Deteccion de proteinas mediante Western Blot.

7. Rotacidén por UVI (2 meses):

* Indicacién de técnicas de depuracién renal continuas, hemofiltracion,
hemodiafiltracion y sus diferencias con la hemodidlisis.

* Entrenamiento en el montaje de mdquina de hemofiltros en pacientes criticos.

= Técnica de colocacién de catéter venoso.

= Conocimiento sobre protocolos de actuacién en trasplantes.

* Indicacién y pauta de ventilacion mecdnica no invasiva en pacientes con
insuficiencia respiratoria aguda.

Se recomienda ver el siguiente video sobre la técnica de colocacion de un catéter
venoso central femoral:
https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMvcm0801006

Se recomienda ver el siguiente video sobre el montaje de una mdquina de hemofiltro:
http://www.aulajd.com/moodle/pluginfile.php/8753/mod resource/content/1/Montqj
€%20de%20Hemofiltros.mp4

Tercer ano (R3)

1. Rotacién por Hospitalizacion de nefrologia (3 meses):

» Fisiopatologia del sindrome nefrético, tratamiento general.

» Fisiopatologia del sindrome nefritico, tfratamiento general.

= Enfermedades glomerulares. Clasificacion, diagndstico y fratamiento.

*  Microangiopatias trombdticas, diagndstico y tfratamiento.

= Nefropatia isquémica y enfermedad ateroembdlica. Diagndstico y fratamiento.

2. Rotacién por Hemodidlisis (2 meses):

= Adecuacion y control de la sesidén de didlisis.

= Conocimiento de los accesos vasculares en hemodidlisis: tipos, manejo, cuidado
y complicaciones.

* Manejo de las complicaciones intradidlisis (hipotensién, calambres, intolerancia
a la didlisis...).

= Conocimiento y realizacién de la técnica de bioimpedancia.

= Papel de la hemodidlisis en las intoxicaciones agudas.

3. Rotacién por Consulta (2 meses):
a. Nefrologia Litiasis (12 dias) (un dia a la semana, preferencia viernes):

Nefropatia por reflujo, diagndstico y tratamiento.
Litiasis renal, diagndstico y tratamiento.

Nefropatia por reflujo, diagndstico y tratamiento.
Diagndstico y tratamiento de nefropatias intersticiales.
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b. Nefropatias Glomerulares (36 dias) (3 dias por semana, preferencia martes,
miércoles y jueves):

Aprender la indicacion de biopsia renal en un paciente de consulta.
Clasificacién de las enfermedades glomerulares.

Tratamiento especifico de las nefropatias glomerulares.

Diagndstico y tratamiento del rindn en la infeccion por VIH.
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c. Nefropatia Diabética (12 dias) (un dia a la semana, preferencia lunes):

o Diagndstico de la nefropatia diabética.
o Indicaciones de biopsia renal en la nefropatia diabética.
o Tratamiento de la nefropatia diabética.

Rotacién por Trasplante renal (1 mes):

=  Manejo clinico de un post-frasplante inmediato.

= Rechazo del trasplante renal, diagndéstico y tratamiento

= Complicaciones tardias de un trasplante renal, diagndstico y tratamiento
=  Estudio pretrasplante

= Seleccién de pareja donante-receptor

Rotacién por Didlisis Peritoneal (1 mes):

= Indicar e interpretar mediciones del transporte de agua vy solutos.

= Readlizar ajustes de la pauta de peritoneal.

*  Manejo de las complicaciones relacionadas con el catéter de didlisis peritoneal
(atrapamiento, obstruccién, mal posicion...).

*  Manejo de las complicaciones relacionadas con la didlisis peritoneal (hernias,
escapes subcutdneos y problemas de la pared abdominal).

Rotacién por Radiologia Vascular (1 mes):

= Conocimiento de la técnica de realizacién de una biopsia renal.

= Conocimiento de la técnica colocacion de un catéter de didlisis tunelizado.

= Conocimiento de la técnica de realizacion de una fistulografia y trombectomia
de fistula de hemodidlisis.

Rotaciéon por Anatomia patolégica (1 mes):

= Conocimiento del procesamiento de las biopsias renales.

= Conocer la utilidad de las diferentes técnicas de histoquimica: hematoxilina-
eosina, fricrémico de Masson, PAS y plata metenamina.

= Entendimiento de los principales términos utilizados en los informes de biopsia
renal.

= Clasificacién histolégica de las patologias renales.

» Aprender laimportancia de la inmunofluorescencia directa en la biopsia renal.

= Entenderlaimportancia de la microscopia electronica en la nefropatologia y sus
aplicaciones.
Se recomienda ver los siguientes videos, realizados por el Dr Pablo Cannata,
relacionados con la nefropatologia:
https://youtu.be/adx F1PzPaA
https://youtu.be/1ghS2 4yx3E
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Rotacion por Ecografia Clinica (1 mes):

3.

Aprender a utilizar la ecografia dirigida en funcidon de la clinica del paciente,
como procedimiento diagndstico en la consulta.

Aprender a utilizar y ajustar el ecédgrafo para la obtencién de imdagenes
adecuadas en cada situacion clinica.

Desarrollar habilidades en ecografia abdominal y saber identificar los signos de
patologia biliar, hidronefrosis, patologia prostdtica y lesiones vesicales.

Saber identificar la aorta abdominal y la vena cava inferior y detectar su
patologia.

Cuarto ano (R4)

Rotacion por planta (3 meses):

Diagndstico y tratamiento de la afectacion renal en enfermedades sistémicas:
lupus, artritis reumatoide, Sjogren, vasculitis, esclerodermia, crioglobulinemia,
amiloidosis

Diagndstico y tratamiento del rindn de mieloma y gammapatias monoclonales
Diagndstico y tratamiento del sindrome hepato-renal

Rotacion por Consulta (2 meses):
a. Nefrologia General (24 dias) (martes y jueves):

o Readlizacidn de una historia clinica de un paciente nuevo derivado a
nefrologia, orientacion diagndstica clinica y solicitud de pruebas
analiticas y complementarias adecuadas.

o Elrindny embarazo.

El rindn en la infeccidn por el virus de la inmunodeficiencia adquirida.

b. Consulta de Enfermedad Renal Crénica Avanzada (18 dias) (lunes y
viernes alternos):

o Tratamiento de las complicaciones de la ERC en pacientes con ERCA:
anemia, acidosis metabdlica, hiperpotasemia, hiperparatiroidismo
secundario.

Vacunacion en la ERCA.

Explicaciéon de técnicas de didlisis a los pacientes, indicaciones y
preparacién para las mismas.

Manejo conservador de |la ERCA.

Conocimiento de la dieta de ERCA y explicacién a paciente.

o O

Nefropatias Familiares (18 dias) (miércoles y viernes alternos):
Diagndstico diferencial de enfermedades quisticas, actitud terapéutica.
Diagndstico y tratamiento de enfermedad de Alport.

Diagndstico y tratamiento de enfermedad de Fabry.

Diagndstico y fratamiento de las Tubulopatias.

Indicaciones de estudio genético en caso de sospecha de nefropatia
familiar.
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Rotacién por Hemodidlisis (3 meses):

Seguimiento de un paciente de hemodidlisis. Adecuacion de la técnica.
Valoracion del estado nutricional en pacientes en hemodidlisis.



= Diagndstico y fratamiento de las complicaciones a largo plazo de la hemodidilisis
(agotamiento de acceso vascular, amiloidosis, sindrome del tUnel carpiano,
ateroesclerosis, calcifilaxis).

= Diagndstico y tratamiento de las complicaciones relacionadas con el sindrome
urémico en pacientes en hemodidlisis (anemia, osteodistrofia renal...).

* Inclusidn de pacientes en lista de espera de trasplante renal.

4. Rotacién externa por Trasplante (2 meses): descrito en el apartado 3.5

Rotacion externa en centros de excelencia (2 meses): descrito en el apartado
3.5

3.5.- Rotaciones externas de programa

Las rotaciones externas que realizar durante el periodo formativo se distinguen a su vez
entre aquellas que se realizan en un dispositivo docente asociado, y aquellas opcionales
que se realizan en centros de excelencia a nivel nacional o infernacional.

Rotacion Externa de Trasplante Renal (2 meses):

El BOE recomienda que la rotacidn por trasplante renal sea de una duracidn de 5 meses
a lo largo de toda la residencia. Tres de estos meses se realizan en nuestro hospital y se
complementa con una rotaciéon externa de 2 meses en un hospital con mayor nUmero
de frasplantes anuales y con trasplantes no realizados en el HUFJD, como el trasplante
renal en asistolia tipo 2 o de vivo con incompatibilidad de grupo, entre otros.

Tradicionalmente esta rotacion se realizaba en el Hospital Universitario 12 de Octubre en
Madrid, aunque en algunos anos se ha realizado en ofros centros espanoles de
reconocido prestigio en trasplante renal como el Hospital Clinic de Barcelona o el
Hospital de Bellvitge.

Los objetivos de esta rotacion se escogerdn entre estos en funcidn del centro de destino
y las necesidades del residente:

e Manejo clinico de un post-frasplante inmediato.

e Protocolos de inmunosupresion de los distintos tipos de donacion.

e Complicaciones tardias de un trasplante renal; prevencion, diagndstico vy
fratamiento.

e Evaluacion de un donante para trasplante renal, tanto caddver como donante vivo.

e Estudio pre-trasplante del receptor.

e Seleccién de pareja donante-receptor.

e Familiarizarse con el procedimiento de la biopsia renal percutdnea bajo control
ecogrdfico sobre rindn trasplantado.

Dichos objetivos son evaluados al final de la rotacién por el centro de destino.

Rotaciones externas opcionales en centros de excelencia

Durante el Ultimo ano de la residencia se promueve la realizacién de una rotacién
externa de 2 a 4 meses, en un hospital de reconocido prestigio internacional (4 meses si
se utilizan los dos meses destinados a la rotacién complementaria de trasplante).
Estamos convencidos de que es una buena oportunidad para el residente para ampliar
sus conocimientos e iniciar una red de trabajo con companeros internacionales. Por ofro
lado, se espera que en este momento el residente se haya involucrado en alguna linea
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de investigacion en nuestro centro y que su rotaciéon externa le sirva de complemento
tanto en el aprendizaje de alguna técnica, ampliar su muestra de estudio u otro.

Algunas de las rotaciones externas de nuestros residentes se han realizado en los
siguientes centros:

v" Mayo Clinic (Rochester, Minnesota, EEUU):
o Unidad de Trasplante Renal.
o Centro de patologia glomerular.

v' Presbyterian Hospital (New York, EEUU):
o Centro de patologia glomerular.

v"lcahn School of Medicine at Mount Sinai (New York, EEUU):
o Patologia glomerular.
o Nefropatias familiares.

v" Karolinska University Hospital (Estocolmo, Suecia)
o Investigacidén en patologia nutricional-metabdlica en pacientes con
insuficiencia renal.

v" Hospital Hammersmith (Londres, Inglaterra):
o Unidad de Nefrologia.
o Unidad de Trasplante Renal.
o Unidad de Lupus eritematoso sistémico y Vasculitis.

v" Royal London Hospital (Londres, Inglaterra):
o Adult Critical Care Unit (Intensive Care & Renal Medicine).

v Sheffield Teaching Hospital, (Sheffield, Inglaterra):
o Patologia Glomerular.

v University Medical Center Groningen (Groningen, Paises Bajos):
o Centro experto en poliquistosis renal y epidemiologia renal.

v Hospital Univeritario Erasme (Anderlacht, Bélgica):
o Unidad de Fracaso Renal Agudo y Hemodidlisis.

Es importante resaltar una ventaja competitiva con la que contamos en este hospital.
Desde hace varios anos se han creado unas becas de formacion para el residente, que
reciben el nombre de “Becas Astrolabio-Prof.Farré”. El HUFJD, en su compromiso con la
excelencia, cred estas becas para residentes en el Ulfimo ano y medio de
especializacidon a fin de facilitar estancias en centros de excelencia en el extranjero
sufragando gastos de vigje y estancia. Para la obtencidon de estas becas se valora el
aprovechamiento mostrado por el residente durante su etapa previa de formacion,
tanto en tareas asistenciales como en cuestiones relacionadas con la docencia e
investigacion. Varios de los residentes de nuestro servicio han sido acreedores de estas
becas en los Ultimos anos, en parte gracias al gran apoyo en investigacion con el que
contamos.

3.4.- Guardias y/o atencion continuada

De acuerdo con la normativa vigente, los residentes realizardn entre 4 y é guardias al
mes. En ningUn caso deben hacerse mds de 7 guardias mensuales. A lo largo de un
ano, no podrdn exceder de 66 guardias. 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 redlizard el lunes siguiente.

Los residentes de Nefrologia realizardn guardias con la siguiente distribucion:
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= RI:4-6 guardias al mes de Urgencias.

= R2: 4-6 guardias al mes de Urgencias/Planta de Medicina Interna los primeros 9
meses. El Ultimo trimestre, realizardn 3-4 guardias al mes de Urgencias y 1-2 guardias
de Nefrologia.

= R3y R4: 4-6 guardias al mes de Nefrologia.

Las guardias los dias de semana empiezan a las 15:00 y los fines de semana a las 10:00.
De lunes a viernes de 8:00 a 15:00 los residentes son los responsables de llevar el busca,
tarea que se repartird equitativamente ente los residentes rotando en nefrologia (los R2
esperaran hasta mediados del ano de residencia para entrar al pool del busca, esta
tarea se usa como entrenamiento previo y preparacién para empezar a hacer guardias
de nefrologia a partir de R3)

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: hitp://www.fid.es/es/docencia/formacion-
especializada/protocolos-supervision-residentes

En nuestros protocolos de supervision se garantiza:

e Una supervision de presencia fisica de los R1 por parte de un especialista.

¢ Unasupervision progresivamente decreciente a lo largo de la residencia, por
lo que los residentes de Ultimo ano, durante los 6-7 Ultimos meses de
residencia, deben gozar de una autonomia similar a la de un especialista
recién graduado.

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
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4.- Actividades docentes
4.1.- Sesiones del servicio e interdepartamentales

La programacion de las sesiones se encuentra en el calendario de nuestro correo
corporativo fidnefrologia@gmail.com que puede ser consulfado por residentes vy
personal de plantilla.

Todas las sesiones que se realizan fienen una finalidad docente para los residentes y de
formacién continuada para los adjuntos. Los residentes deben participar activamente
en la realizacién de sesiones y es importante que tomen conciencia de la importancia
de la formacién continuada que deberdn realizar una vez terminada la residencia.

Las sesiones por defecto son en espanol, excepto la de los jueves que son “journal club™
y se hacen en inglés. El resto, podrian ser puntualmente en inglés, sobre todo si hay
rotantes externos de ofros centros. En nuestro servicio queremos transmitir a los residentes
la necesidad de perfeccionar sus conocimientos en la lengua inglesa para poder
estudiar la literatura internacional y poder comunicarse con companeros de otros
paises.

El esquema general de las sesiones es el siguiente:

v'  Diariamente a Ias 8:00. Pase de guardia
v" Lunes
o 8:30: andlisis detallado de los pacientes ingresados.
o Unlunes al mes alas 14:00 sesidn con genética. Se comentan casos con
sospecha de nefropatia familiar o casos de interés.

v Martes 8:30: Sesiones de residentes, cada residente selecciona un tema
relacionado con la rotacién por la que se encuentra y los objetivos estipulados
para dicha rotacién.

v' Miércoles 8:30: Sesiones generales, participa todo el personal de plantilla
incluidos los hospitales del grupo Quironsalud: HRJC, HGV y HIE que se conectan
mediante videoconferencia.

v Jueves 8:30:

o Journal Club. Se redliza una lectura critica de un articulo de actualidad
con interés general. La sesion se imparte en inglés.

o Un jueves al mes: sesiones de frasplante en conjunto con urologia para
comentar temas de interés o casos clinicos.

v Viernes 8:30: Sesiones de anatomia patoldgica. Se comentan las biopsias
realizadas, el residente de nefrologia cuenta el caso clinico y el patdlogo nos
muestra la biopsia.

4.2.- Formacion fransversal

A su llegada a la Institucién, los residentes de 1e afo 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 informdatica FORSAN.

Médulo 2. Medicina Preventiva.

Médulo 3. Prevencién de riesgos laborales.

Médulo 4. Seguridad del paciente.

Médulo 5. Comunicacion y relacién con otros.

Médulo 6. Reanimacién 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. Introduccién al funcionamiento de las diferentes especialidades.

AV NN N N N N NN

23


mailto:fjdnefrologia@gmail.com

v' Médulo 12. Curso de proteccién radiolégica.

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. Atendiendo a las recomendaciones planteadas en el RD
589/2022 sobre formacion 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.
Capacitacién digital.

NN N N N 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 colaboracién de residentes de al menos fres especialidades distintas en la
preparacién del caso clinico. Inicialmente en forma de un resumen que serd evaluado
por un comité designado por la Direcciéon 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
Congresos

Para la asistencia a congresos siempre tendrdn prioridad los residentes que hayan
enviado poster/comunicaciones y que hayan sido aceptadas; después se les da
prioridad a los residentes mayores sobre los menores y siempre que las guardias y la
rotacidén queden cubiertas (por adjuntos y/o residentes). Los congresos a los que suelen
acudir los residentes son:

Congreso anual de la sociedad madrilena de nefrologia (SOMANE).

Congreso anual de la sociedad espanola de nefrologia (SENEFRO).

Congreso anual de la sociedad europea de nefrologia (ERA-EDTA).

Curso de anual actualizacién en nefrologia impartido en la FJD.

Oftros cursos varios de actualizacién impartidos durante el ano, se puede asistir
siempre que se cumplan los requisitos antes mencionados.

AN NN NI

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.

El servicio de Nefrologia del hospital FJD ha creado un curso MOOC en colaboracion
con la Universidad Auténoma de Madrid y que estd colgado en la plataforma creada
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por la Universidad de Harvard www.edx.org. Se llama “Fisiopatologia renal y enigmas de
la vida cotidiana”, o también “Rifones: conoce sus funciones para mejorar tu salud y
calidad de vida". Este curso es una introduccion a la fisiologia y patologia de los rinones.
https://www.edx.org/course/fisiopatologia-renal-y-enigmas-de-la-vida-cotidiana

Por otro lado, dentro de la pdgina de la sociedad espanola de nefrologia, existe una

gran oferta de material online que puede complementar la formacion del residente. Se

accede a la plataforma de docencia y cursos on line:
http://formacion.senefro.org/modules.phpgname=elearning&lang=ES

Curso de didlisis peritoneal.

Controversias en la Enfermedad renal crénica 2017-2018.

Anemia.

Curso de lipidos y rindn.

Curos on-line de formacién continuada JovSEN.

En el 2021, en el servicio de nefrologia se impartié el curso Actualizacion de Tratamiento
de Enfermedades Glomerulares: guias KDIGO 2021, cuyas presentaciones estardn
disponibles en el aulafid.

Participacion en la docencia de los alumnos de la UAM

El residente también es participe en la colaboracién en la docencia y préctica clinica
de los alumnos de 5° curso rotantes por el Servicio de Nefrologia por las distintas
rotaciones:

e En planta: el residente supervisard las historias clinicas realizadas por el estudiante, le
ayudard a redlizar la anamnesis enfocada a la patologia renal, exploracion fisica y
redlizar los primeros diagndsticos. Inicio en el manejo de las alteraciones
hidroelectroliticas.

e Didlisis: explicacion de la fisiopatologia de la hemodidilisis y didlisis peritoneal.

e Consulta de Nefrologia: diagnéstico e inicio de fratamiento de la hipertension,
etiologia y tfratamiento de las distintas glomerulopatias.

e Trasplante: explicar las posibles complicaciones agudas del frasplante y la base del
fratamiento inmunosupresor.

Vias clinicas

Los protocolos del servicio de Nefrologia se encuentran en una carpeta dentro de la
carpeta de FJD-didlisis lamada, protocolos, ahi encontraréis:

Biopsia renal.
Protocolo de microhematuria.
Protocolo de nefroproteccion para uso de contrastes yodados.
Protocolos de Enfermedad Renal Cronica Avanzada.
o Derivaciéon a ESH, FAV y colocacion de catéter de DP.
e Protocolos de didlisis peritoneal:
o Peritonitis.
o Complicaciones en infusién/drenaje catéter peritoneal.
o Recogida de muestras de liquido peritoneal.
e Protocolos en hemodidilisis:
o Curacion de catéter hemodidilisis.
Dosis de antibidticos en hemodidlisis: vancomicina/gentamicina.
Pauta primera didlisis.
Anemia.
Acceso vascular.
Metabolismo calcio fésforo.
o Control de fratamiento/calidad del agua en hemodidlisis.
e Profocolos de Trasplante Renal
o Lista de Espera de Donante Caddver (actualizada cada trimestre).

O O O O O
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o Tratamientos de Induccion y Mantenimiento.

Guias de las sociedades profesionales y cientificas

En el HUFJD contamos con una biblioteca virtual (https://m-fid.c17.net/), en esta
herramienta encontraremos acceso libre a plataformas de interés como:

e Uptodate.

e Journal Citation Report.

e Web of Science.

e Varios libros electronicos completos.

Es importante que el residente adquiera habilidades de busqueda bibliogrdfica, debe
realizar frecuentemente buUsquedas en Pubmed. Para poder perfeccionar sus
habilidades de busqueda de informacién https://www.ncbi.nim.nih.gov/pubmed/.

Recomendamos a los residentes instalar las siguientes herramientas en Google Chrome
que les serdn de utilidad a la hora de realizar busquedas bibliogrdficas en pubmed:

¢ Kopernio: es una extensidon de Google Chrome, que al hacer la bUsqueda en
pubmed indica cuales de los articulos estdn disponibles en la biblioteca de la
institucion, y da un acceso directo al PDF.
https://chrome.google.com/webstore/detail/kopernio-powered-by-web-
o/fiancogppolhfdpijihbpfmeohpaadpczhl=en-GB

e Eigenfactorizer: es una extension de Google Chrome, que al hacer la bUsqueda
en pubmed indica con un cdédigo de colores cuales son las revistas mds
prestigiosas en funcién de las citaciones recibidas en los Ultimos 5 anos.
https://chrome.google.com/webstore/detail/eigenfactorizer/oiniobkjgabbodljk
ancajmnedneihpk

Guias de sociedades cientificas de interés:

e Guias K-DOQI: guias de la sociedad americana:
https://www.kidney.org/professionals/KDOQI/guidelines commentaries

e Guias K-DIGO: http://kdigo.org/home/quidelines/

e Sociedad Espanola de Nefrologia: www.senefro.org/

o Guias:
http://www.senefro.org/modules.php2name=webstructure &idwebstruct
ure=92

o Nefrologia al dia: hitp://www.revistanefrologia.com/es-libros-

monografias-actualizables-nefrologia-dia
e Sociedad espanola de Hipertensién: www.seh-lelha.org/
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5.- Investigacion

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

El Servicio de Nefrologia presenta los siguientes datos:

v" NUmero de tesis leidas: 18.
v NUmero de articulos en revistas indexadas con factor de impacto: 499.
o NUmero en Q1: 454,
v NUmero de presentaciones en congresos nacionales e internacionales realizadas
por residentes: 27.

5.2.- Proyectos en desarrollo

En el Servicio de Nefrologia se estdn realizando en el momento actual:

v NUmero de proyectos FIS: 13.
v' Ensayos clinicos: 6.
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