de Salut Publica Barcelona

|
€S B Consorci Sanitari . .
Pare MIM g%%#}_ de Barcelona u f })vaersn?tb
PRI | Gt | | o | Pompen Fabra [ SGlODA
del Iaar MAR ‘ /+ Agéncia p p
Barcelona :j",,s“ ut Hospi

Protocol de Supervisio dels
especialistes en formacio

Medicina preventiva i
salut publica

Unitat Docent HMar-UPF-ASPB

Versié: 1

Data: 24 Febrer 2022

Elaborat per: Andrea Buron, Montse Ferrer, M2 Marta Arcas
Aprobacié por la Comisié de Docencia: 07-03-22

Presentat al Comité de Direccién: 07-03-22

Protocol de supervisio dels especialistes en formacio
UNITAT DOCENT DE MEDICINA PREVENTIVA | SALUT PUBLICA HMAR-UPF-ASPB



indice

O] o [=Totd U e 1] I ] o) o Yol PRt 3
D V=T ol 1= T-- | S 3
3. AMDIit A7@PIICACIO .. ..veveeeecececececececec ettt e st n ettt ettt et ae e et tenens 4
/O B TN ol o LI U] o 1T oY/ ] Lo J PP 4
5. Supervisié decreixent durant 1a reSideNCia......c.uvieiiciiiiiiciiie e 4
6. Graduacio de la supervisio de les activitats assiStencials ........cccceeeeciieieiiiiie e, 6
Supervisién durante el Mdster en Salud PuUblica UPF-UAB..........coccieiieiiiee et 7
Supervisién durante la rotacidn en la Agencia de Salud Publica de Barcelona.........ccccccuveeen.eee. 8
Supervisién durante la rotacidn en el Hospital del Mar .......ccevivivieiicciee e 10
Supervisién durante la rotacién de investigacion (IMIM e IsGlobal) ........cccccceeeeieecieeecieecieen, 11
Supervisién durante la rotacidon de Atencidn Primaria.....ccccccceeiiecieeeceiiee e 12

Protocol de supervisio dels especialistes en formacio
UNITAT DOCENT DE MEDICINA PREVENTIVA | SALUT PUBLICA HMAR-UPF-ASPB



1. Objectiu del protocol

Descriure el nivell de supervisidé requerit per a les activitats assistencials que
desenvolupin els residents.

El protocol ha de ser conegut per tots els residents de I'especialitat i per tots els
professionals assistencials de les diferents arees on es formen els residents.

Aquest document esta disponible per consulta a la web del centre.

2. Marc legal

* Tota l'estructura del sistema sanitari ha d’estar en disposicié de ser utilitzada per als

ensenyaments de grau, formacio especialitzada i continuada dels professionals.

¢ El deure general de supervisié es inherent a I’exercici de les professions sanitaries als

centres on es formen residents.
o Article 104 de la llei 14/1986, General de Sanitat.

o Article 34.b de la llei 16/2003, de 28 de maig, de cohesid i qualitat del Sistema

Nacional de Salut

o Article 12.c de la Llei 44/2003, de 21 de novembre, d'Ordenacié de les

Professions Sanitaries.

e Les comissions de docencia han d’elaborar protocols escrits per a graduar la
supervisié de les activitats que duguin a terme els residents en arees assistencials
significatives, amb especial referéncia a I'area d’urgencies o qualsevol altre que es

consideri d’interes.

e Els protocols s’han de presentar als organs de direccié del centre per a que el/la Cap

d’Estudis pacti amb ells la seva aplicacid i revisié periodica.

o Article 15.5 del RD 183/2008, de 8 de febrer, pel qual es determinen i
classifiquen les especialitats en Ciéncies de la Salut i es desenvolupen

determinats aspectes de sistema de formacio sanitaria especialitzada.
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o Article 15.5 del Decret 165/2015, de 21 de juliol, de Formacié sanitaria

especialitzada a Catalunya.

3. Ambit d’aplicacié
Afectara tant a aquells residents que hagin obtingut una placa a la nostra unitat docent

com a aquells d’unitats docents externes que es trobin realitzant una rotacié,

degudament autoritzada, a la nostra unitat docent.

4. Deure de supervisio

El deure general de supervisid és inherent als professionals que presten serveis a les
diferents unitats assistencials on es formen els residents. Aquests professionals estan

obligats a informar els tutors sobre les activitats realitzades pels residents.

Els responsables dels equips assistencials dels diferents dispositius que integren la
unitat docent han de programar les activitats assistencials dels residents en
coordinacid amb els seus tutors, per tal de facilitar el compliment de litinerari
formatiu de I'especialitat i la integracié supervisada dels residents en les activitats
assistencials, docents i investigadores que es duguin a terme en aquestes unitats, amb
subjeccié al regim de jornada i descansos previstos per la legislacié aplicable al

respecte.

La Comissid de Doceéncia i els organs de direccié han d'establir els mecanismes
necessaris per facilitar el compliment de l'itinerari formatiu i la supervisié adequada

dels residents a cada unitat o dispositiu pel qual roten residents.

5. Supervisio decreixent durant la residéncia

El sistema de residéncia implica la prestacié professional de serveis per part dels
titulats universitaris que cursen els programes oficials de les diferents especialitats en

Ciencies de la salut.
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Aquest sistema formatiu suposa I'assumpcié progressiva de responsabilitats en
I'especialitat que s'estigui cursant i un nivell decreixent de supervisié, a mesura que
s'avanca en l'adquisicio de les competéncies previstes en el programa formatiu, fins a
arribar al grau de responsabilitat inherent a I'exercici autonom de I'especialitat

sanitaria.

En aplicacié d’aquest principi rector, els residents han de seguir les indicacions dels
especialistes que prestin serveis en els diferents dispositius de centre o unitat, sense
perjudici de plantejar a aquests especialistes i als seus tutors totes les gliestions que

suscitin com a conseqliencia d'aquesta relacié.
Com a normes generals:

1. Els residents tindran en totes les rotacions un professional de plantilla que

supervisara el seu treball.
2. La supervisid dels residents de primer any sera de presencia fisica.

e Sera responsabilitat dels especialistes que prestin serveis als diferents
dispositius del centre o unitat pels quals estiguin rotant o prestant
serveis d’atencié continuada els residents.

e Els esmentats especialistes han de visar per escrit les altes, baixes i
altres documents relatius a les activitats assistencials en que
intervinguin els residents de primer any.

3. A partir del segon any, la supervisio sera progressivament decreixent.

e A aquests efectes, el/la tutor/a del/la resident podra impartir, tant a
aquest/a com als especialistes que prestin serveis en els diferents
dispositius del centre o unitat, instruccions especifiques sobre el grau de
supervisié requerida pels residents al seu carrec, segons les caracteristiques
de I'especialitat i el procés individual d'adquisicié de competencies.

e En tot cas, el/la resident té dret a coneixer als professionals presents a la
unitat en la qual presti serveis i a recorrer i consultar als mateixos quan ho

consideri necessari.
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6. Graduacio de la supervisio de les activitats assistencials

La capacitat per a realitzar determinades activitats assistencials per part dels residents
té relacié amb el seu nivell de competencies i amb la seva experiéncia, en bona mesura
determinada per I'any de residéncia en que es trobin. A més, la naturalesa i dificultat
de l'activitat a realitzar és un determinant important. Aquests factors condicionen el

grau de supervisié que necessiten.

¢ Nivell 3. Supervisié alta:
El/la resident té un coneixement teoric de determinades actuacions pero no
experiéncia. El/la resident observa i ajuda a I’especialista de plantilla que és
qui fa l'activitat o el procediment.

e Nivell 2. Supervisié mitjana:
El/la resident té suficient coneixement pero no la suficient experiéncia per
realitzar una determinada activitat assistencial de forma independent. El/la
resident fa I'activitat o el procediment sota supervisié directa* de
I'especialista responsable.

¢ Nivell 1. Supervisié baixa o a demanda:
Les competéncies adquirides permeten al/la resident dur a terme
actuacions de manera independent, sense necessitat de tutela directa. El/la
resident executa i després informa |'especialista responsable. Sol-licita

supervisié si ho considera necessari.

A I'especialitat de Medicina preventiva i salut publica, I'R1 estara dedicat de forma casi
exclusiva al Master de Salut Publica, assisitint a les classes i realitant-ne les tasques i
treballs corresponents, aixi com el Treball Final de Master en el dispositiu de la Unitat
Docent triat. Durant aquest periode, el resident no participara en altres cursos ni

realitzara presentacions a congressos.

A partir de R2, i depenent del itinerari i de I'ordre de rotacions, anira incoprorant-se als
treballs especifics de cada dispositiu i adquirint I'autonomia en el compliment

d’objectius docents i la realitzacid de tasques assignades.
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Supervision durante el Master en Salud Publica UPF-UAB

Nivel de supervision

Madster en Salud Publica UPF-UAB
R1 | R2 | R3 | R4

Competencias especificas

Conocer las necesidades de salud de la poblacién 3 | NA|NA|NA
Conocer los sistemas de informacion para la gestion y la politicade salud | 3 | NA | NA | NA
Conocer el proceso de investigacidn cientifica en salud publica. 3 |NA|NA| NA
Conocer las peculiaridades de los servicios sanitarios y la ordenacién del

sistema de szlud ' 3 | NA|NA | NA
Conocer los determinantes de la salud y su impacto. 3 | NA|NA | NA
Competencias metodoldgicas

Elaborar planes para analizar la situacién de la comunidad. 3 | NA|NA | NA
Ser competente para intervenir en situaciones de emergencia sanitaria. 3 | NA| NA | NA
Elaborar hipétesis de trabajo basadas en antecedentes bibliograficos,

experimentales y de disefio, y ejecutar experimentos y estudios 2 | NA| NA | NA
observacionales.

Elaborar programas para gestionar y evaluar servicios sanitarios. 3 |NA|NA| NA
Aprender a hacer inspecciones y auditorias sanitarias, guias

prpotocolos. i ! : ! 3 | NA | NA| NA
Preparar y presentar resultados en seminarios y los elementos basicos 2 I nvalnal nva
de la comunicacion.

Aplicar la dindmica de trabajar con grupos. 1 | NA| NA | NA
Trabajo de investigacién (TFM) 2 | NA| NA | NA
Defensa publica de TFM bajo supervision de la direccién de la tesina NA| 2 | NA| NA
Liderar la publicacién del articulo género en la tesina NA| 2 | NA| NA

Competencias de actitud

Esta!ol.ecer el'prlr‘ner contacto con la salud publica, la investigacion y los 3 | nalnal na
servicios sanitarios.

Conocer las caracteristicas generales de la relacion interpersonal y los
principios éticos en el mundo laboral y conocer el principio de culturade | 3 | NA | NA | NA
empresa y de investigacion.

Fomentar la participacion social y fortalecer el grado de control de los 3 | nalnal na
ciudadanos sobre su propia salud.

Fomentar la defensa de la salud en las politicas intersectoriales. 3 | NA|NA|NA

NA: No Aplica
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Supervision durante la rotacion en la Agencia de Salud Publica de

Barcelona

Agencia de Salud Publica de Barcelona

Nivel de supervision

RL | R2 [ R3 | R4

Modulo de Epidemiologia

Analizar la informacién procedente de diferentes fuentes bibliograficas 2 2 1-2 1
sobre un tema de interés y elaborar los informes correspondientes.

Disefiar una encuesta de recogida de datos, codificar las variables de 3 2 2 1-2
estudio y realizar la explotacion posterior de la informacidn.

Participar en el disefio, recopilacidn, andlisis de datos y evaluacién de

alguno de los diferentes sistemas de informacidn sanitaria que se utilizan 3 2 2 1-2
en su medio

Elaborar informes epidemiolégicos. 3 2 2 1-2
Realizar un estudio estadistico o inferencial de una serie de datos. 3 2 2
Participar en las actividades de un registro de base poblacional. 3 2 2
Utilizar el método estadistico como una herramienta de soporte. 3 2 1
Aplicar las diferentes utilidades informdticas en cada una de las etapas de 3 2 1 1
los estudios epidemioldgicos.

Analizar estadisticas demograficas. 3 2 2 1
Participar en las actividades de la red de vigilancia epidemiolégica de la 3 2 2 1-2
comunidad (médicos centinelas, laboratorios de salud publica).

Participar en el disefio, realizacion y analisis de estudios epidemiolégicos. 3 2 2 1
Participar como docente en actividades formativas en el campo de la NA 3 2 2
epidemiologia.

Analizar trabajos de investigacién haciendo referencia al tipo de estudio,

posibles sesgos y limitaciones y utilizar correctamente las utilidades 3 5 12 1
informaticas basicas: hojas de calculo, bases de datos y paquetes

estadisticos y epidemioldgicos.

Realizar busquedas bibliograficas 2 2 1 1
Moddulo de Promocion de la Salud

Participar en el seguimiento y evaluacién y, en su caso, puesta en marcha

de un programa de educacidn sanitaria dirigido a grupos de poblaciones 3 2 1-2 1
especificas.

Participar en investigaciones relacionadas con la promocién de la salud 3 2 2 1-2
(factores socioculturales, estilos de vida, etc.).

Preparar, participar y evaluar actividades de coordinacion intra e 3 2 2 1
interinstitucionales relacionadas con la promocién de la salud.

Participar en actividades de coordinacién que impliquen el trabajo con 3 2 2 1-2
grupos, colectivos y entidades de iniciativa social.

Colaborar en la elaboracién y desarrollo de programas de formacién 3 2 2 1
continuada en promocidn y educacion de la salud.

Analizar, evaluary, en su caso, participar en la elaboracién de materiales 3 2 1-2 1
informativos y/o educativos.

Modulo de Salud ambiental y laboral

Participar en el desarrollo de los programas de salud laboral y asistir a los ‘ 1 ‘ 1 ‘ 1 ‘ 1
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comités de seguridad y salud en el trabajo.

Colaborar en el disefio y mantenimiento de una red de vigilancia o de un
sistema de registro de niveles de exposicidn a agentes bioldgicos, quimicos
o fisicos, ambientales, laborales y alimentarios, de sus efectos sobre la
salud, o de su impacto ambiental.

1-2

Participar en el registro, seguimiento, control y elaboracion de informes de
accidentes y enfermedades profesionales.

1-2

Participar en actividades de inspeccién sanitaria medioambiental vy
alimentaria.

Colaborar en la realizacién de un estudio sobre el impacto ambiental.

1-2

Modulo de Adminitracion Sanitaria

Participar en las actividades de un servicio de la administracion sanitaria o
€en un programa sanitario-

1-2

Participar en el disefio o analisis de un sistema de informacién para la
gestion.

1-2

Conocer los circuitos de admision y derivacidn de usuarios de los servicios
sanitarios.

Participar en el disefio, ejecucién o analisis de un estudio de planificacién
de recursos en funcion de las necesidades.

Colaborar en la coordinacién de programas especiales: situaciones de
emergencia, drogodependencia, etc.

Participar en la evaluacién de programas, planes o politicas que puedan
tener un impacto en la salud o en sus determinantes.

Colaborar en la elaboracion y desarrollo de programas de formacion
continuada.

Preparar, participar y evaluar reuniones de coordinacién y negociacién en
el ambito de la administracidon adecuadas a la consecucion de los objetivos
docentes.

Utilizar las herramientas y aplicaciones informaticas para la gestion de
programas, recursos y actividades en centros y servicios.

1-2

Conocer la historia clinica informatizada.

1-2

NA: No Aplica
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Supervision durante la rotacion en el Hospital del Mar

Hospital del Mar

Nivel de supervision

R1

R2

R3

R4

Analizar la incidencia de enfermedades, las necesidades de salud y
de utilizacién de servicios sanitarios de la poblacién de referencia
del hospital.

1-2

Evaluar los resultados de la atencién hospitalaria. Monitorizar y
analizar los indicadores clinicos (supervivencia, reagudizacién,
condicidn crénica, discapacidad, calidad de vida, satisfaccion,
utilizacion de servicios sanitarios).

1-2

Monitorizar y analizar los indicadores clinicos oncoldgicos a partir
del registro de cancer hospitalario.

1-2

Realizar la vigilancia epidemioldgica hospitalaria: infecciéon
nosocomial, mortalidad intrahospitalaria, reingresos no
programados, reacciones adversas a los medicamentos.

1-2

Analizar la actividad hospitalaria: andlisis de la casuistica, revision
de la utilizacion y adecuacién de recursos hospitalarios y costes
por proceso asistencial.

1-2

Disefar y elaborar sistemas de informacidn asistencial
hospitalario.

Disefar y elaborar estudios para la evaluacién de nuevas
intervenciones sanitarias.

1-2

Disefar y elaborar estudios para la evaluacién de procesos
diagndsticos.

1-2

Disefiar y elaborar estudios para la evaluacidn de efectos
adversos.

Gestionar y evaluar el programa poblacional de cribado de cancer
de mamay el programa poblacional de cribado de cancer de
colony recto.

Participar en programas de actividades de promocién de la salud:
Programa "Hospitales libres de humo”; Programa La Mar de
Saludable, etc

1-2

Planificar, disefar y evaluar el plan funcional de una unidad
asistencial o servicio clinico.

Gestionar un programa de calidad asistencial (analisis de
satisfaccién, analisis de mortalidad, analisis de accesibilidad de
grupos vulnerables).

NA: No aplica
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Supervision durante la rotacion de investigacion (IMIM e

IsGlobal)

IMIM - Instituto Hospital del Mar de Investigacion Médica

Nivel de supervision

RL | R2 | R3 [ R4

Programa de Epidemiologia y Salud Publica del IMIM.

Asistir a les sesiones del Programa de Epidemiologia y Salud Publica
1 1 1 1

del IMIM.
Asistir al menos a 3 Reuniones del Comité Etico de Investigacion 1 1 1 1
Clinica del Instituto Municipal de Asistencia Sanitaria (CEIC-IMAS).
Asistir a sesiones seleccionadas de los diferentes grupos de investigacién 1 1 1 1
del Programa de Epidemiologia y Salud Publica del IMIM.
Grupo de investigacion seleccionado.
Asistir a las sesiones del grupo. 1 1 1 1
Presentar al menos 1 sesion. 2 2 1-2 | 1
Participar en reuniones o jornadas del grupo de investigacién 1 1 1 1
Participacion en proyecto/s de investigacion.
Conocer el proyecto de investigacidn en el que se colaborara:
memorias cientificas de solicitud del proyecto, protocolo, articulos 1 1 1 1
publicados, bases de datos del proyecto, variables recogidas.
Participar en las reuniones del proyecto/s. 1 1 1 1
Realizar las tareas asignadas para el desarrollo del proyecto:
coordinacion, preparacién de protocolos, disefio de cuestionarios, 3 2 1-2 1
control del trabajo de campo y difusion.
Preparacion de un articulo cientifico.
Realizar una revision bibliografica sobre el tema de investigacion 5 5 12| 1
seleccionado
Realizar la justificacién del objetivo del estudio. 3 2 1-2 | 1
Realizar el diseio de la estrategia de andlisis mas adecuada para 3 ) ) 1
conseguir el objetivo de investigacion.
Redactar el apartado de métodos del articulo cientifico: disefio,

) ) . . 3 2 2 1
muestra, método de recogida de datos y herramientas de medida.
Realizar el andlisis descriptivo de las variables primarias y las 3 ) ) 1
transformaciones de las variables.
Realizar los andlisis estadisticos. 3 2 2 1
Disefar y elaborar las tablas y graficos del articulo cientifico. 3 2 2 1
Redactar el apartado de anadlisis estadistico del articulo cientifico. 3 2 2 1
Interpretar resultados y redactar el apartado de resultados del 3 ) ) 1
articulo cientifico.
Redactar el apartado de discusién del articulo cientifico. 3 2 2 1
Realizar el envio del articulo cientifico en una revista indexada con 3 ) ) 1
“peer review” segln la normativa de la revista.
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Contestar a los revisores. NA 2 2 1

NA: No aplica.

Supervision durante la rotacion de Atencion Primaria

Nivel de supervision

Atencidn Primaria
R1 R2 | R3 R4

Participar en las actividades sanitarias de caracter comunitario que se

o NA 2 2 NA
desarrollan en el territorio.

Participar activamente en las actividades de promocidn y proteccién de la
salud de cardcter asistencial que se desarrollan desde la atencién NA 2 2 NA
primaria.

Conocer y utilizar los sistemas de informacion y gestidn de la atencién

Lo NA 2 2 NA
primaria.

Colaborar en el andlisis y evaluacion de las intervenciones comunitarias y

. . NA 2 2 NA
asistenciales.

Participar en reuniones y seminarios NA 1 1 NA

NA: No aplica. Segun los itinerarios establecidos, sélo rotan por Atencion Primaria como R2 y como R3.
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