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1. Objectiu del protocol

El present protocol de supervisio del resident d' Althaia, Xarxa Assistencial Universitaria de
Manresa FP, té com a objectiu establir les bases que permetin graduar el nivell de supervisio
requerit per a les activitats assistencials que desenvolupin els residents en la seva practica
laboral.

S' entén que al llarg del periode de residencia s' adquireix una competéncia professional
progressiva que implica un nivell de responsabilitat creixent i una necessitat de supervisio
decreixent, fins a assolir el grau de responsabilitat inherent a |' exercici autonom de la professié
sanitaria d' especialista.

La Comissio de Docencia d'Althaia, Xarxa Assistencial Universitaria de Manresa FP, ha elaborat
aguest protocol en compliment de I'Article 15.5 del Reial Decret 183/2008, de 8 de febrer, pel
qgual es determinen i classifiquen les especialitats en Ciéncies de la Salut i es desenvolupen
determinats aspectes del sistema de formacio sanitaria especialitzada. Aquest article estableix
que: "Les comissions de docencia elaboraran protocols escrits d'actuacié per graduar la
supervisio de les activitats que duguin a terme els residents en arees assistencials significatives,
amb referencia especial a I'area d'urgéncies o qualssevol altres que es considerin d'interés".

Tal com s'indica a més en I'esmentat Article 15.5 del Reial Decret 183/2008, el protocol ha estat
elevat als organs de direccio del centre per a la seva aplicacié i perqué es realitzin revisions
periodigues.
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2. Ambit d'aplicacio

El present document és aplicable a tots els residents que estiguin desenvolupant el seu programa
de formacié sanitaria especialitzada en el nostre Hospital. Afectara tant aquells residents que
hagin obtingut una placa en una Unitat Docent pertanyent a Althaia com a aquells que havent
obtingut placa en una Unitat Docent no dependent del nostre Hospital es trobin realitzant la seva
activitat professional, degudament autoritzada, en les nostres Unitats Docents.

Aixi mateix, el document es refereix a les activitats assistencials que els residents pertanyents a
Althaia realitzin en Centres o Unitats Docents externes.
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3. Bases legislatives

Com es va indicar préviament, aquest protocol d'actuacié es desenvolupa en compliment de
I'Article 15.5 del Reial Decret 183/2008 que desenvolupa determinats aspectes del sistema de
formacio sanitaria especialitzada.

Per a la seva elaboracié s'han tingut en compte el capitol V: Deure general de supervisio i
responsabilitat progressiva del resident que inclou els Articles 14 i 15 de I'esmentat Reial decret
183/2008 i la seva aplicaci6 a les caracteristiques especifiques de la nostra Institucio.

A continuacio, es transcriu literalment els articles esmentats:

Reial Decret 183/2008 (B.O.E. de 21 de febrer de 2008).

Capitol V: Deure general de supervisié i responsabilitat progressiva del resident
Article 14. El deure general de supervisio.

D'acord amb el que estableix l'article 104 de la Llei 14/1986, de 25 d'abril, general de Sanitat, a
I'article 34.b) de la Llei 16/2003, de 28 de maig, de cohesio i qualitat del Sistema Nacional de
Salutial'article 12.c) de la Llei 44/2003, de 21 de novembre, tota ' estructura del sistema sanitari
estara en disposicid de ser utilitzada en els ensenyaments de grau, especialitzada i continuada
dels professionals.

Aquest principi rector determina que les previsions d'aquest reial decret i les que adoptin les
comunitats autdbnomes sobre els organs col-legiats i unipersonals de caracter docent, s'entenguin
sens perjudici del deure general de supervisio inherent als professionals que prestin serveis en
les diferents unitats assistencials on es formin 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 les unitats
docents acreditades per a la formaci6 d' especialistes programaran les seves activitats
assistencials en coordinacié amb els tutors de les especialitats que s' hi formen, a fi de facilitar el
compliment dels itineraris formatius de cada resident i la integraci6 supervisada d' aquests 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.

Article 15. Laresponsabilitat progressiva del resident.

1. El sistema de residéncia a que es refereix I'article 20 de la Llei 44/2003, de 21 de novembre,
implica la prestacié professional de serveis per part dels titulats universitaris que cursen els
programes oficials de les diferents especialitats en Ciéncies de la Salut.

Aquest sistema formatiu implicara I' assumpcié progressiva de responsabilitats en I' especialitat
gue aquest cursant i un nivell decreixent de supervisio, a mesura que s' avanca en |' adquisicié
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de les competéncies previstes en el programa formatiu, fins a assolir el grau de responsabilitat
inherent a I' exercici autonom de la professio sanitaria d' especialista.

2. En aplicacié d'ambdds principis, els residents se sotmetran a les indicacions dels especialistes
gue prestin serveis en els diferents dispositius del centre o unitat, sense perjudici de plantejar a
aquests especialistes i als seus tutors totes les questions que se suscitin com a consequencia
d'aquesta relacié.

Supervisié de residents de primer any

3. La supervisio de residents de primer any sera de preséncia fisica i es dura a terme pels
professionals que prestin serveis en els diferents dispositius del centre o unitat pels quals el
personal en formacié estigui rotant o prestant serveis d'atencié continuada.

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

Les previsions contingudes en aquest apartat s' adaptaran a les circumstancies especifiques de
supervisio en les especialitats la durada de les quals sigui d' un any.

4. La supervisié decreixent dels residents a partir del segon any de formacioé tindra caracter
progressiu. A aquests efectes, el tutor del resident podra impartir, tant a aquest com als
especialistes que prestin serveis en els diferents dispositius del centre o unitat, instruccions
especifiques sobre el grau de responsabilitat dels residents al seu carrec, segons les
caracteristiques de I' especialitat i el procés individual d' adquisicié de competéncies.

En tot cas, el resident, que té dret a coneixer els professionals presents en la unitat en la qual
presti serveis, podra recérrer i consultar-los quan ho consideri necessari.

5. Les comissions de docéncia elaboraran protocols escrits d'actuacié per graduar la supervisio
de les activitats que duguin a terme els residents en arees assistencials significatives, amb
referéncia especial a I'area d'urgéncies o qualssevol altres que es considerin d'interés.

Aquests protocols s' elevaran als organs de direccid del corresponent centre o unitat perquée el
cap d' estudis de formaci6 especialitzada consensui amb ells la seva aplicacié i revisio periddica.
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4, Supervisio de les activitats
assistencials

A. GENERALITATS

La capacitat per realitzar determinades activitats assistencials per part dels residents guarda
relaci6 amb el seu nivell de coneixements 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 I' activitat
a realitzar és un determinant important. Aquests factors condicionen la responsabilitat
progressiva que poden adquirir i, per tant, el grau de supervisio que precisen.

S' estableixen 3 nivells diferents de responsabilitat i necessitat de supervisio:

Nivell 1. Responsabilitat maxima/ Supervisio a demanda. Les habilitats adquirides permeten
al resident dur a terme actuacions de manera independent, sense necessitat de tutoritzacié
directa. Per tant, el resident executa i després informa |' adjunt responsable. Demana supervisio
si ho considera necessari.

Nivell 2. Responsabilitat mitjana / Supervisié directa. El resident té prou coneixement, pero
no assoleix la suficient experiéncia per realitzar una determinada activitat assistencial de forma
independent. Aquestes activitats s' han de realitzar sota supervisié directa de I' adjunt
responsable.

Nivell 3. Responsabilitat minima / Supervisioé de Preséncia Fisica. El resident només té un
coneixement teodric de determinades actuacions, perd cap experiéncia. El resident observa i
assisteix |' actuacié de I' adjunt responsable que és qui realitza el procediment.

Aixi mateix, es consideren 2 periodes formatius diferenciats, el primer any de residéncia i els
restants, delimitant-se nivells de responsabilitat també diferenciats per a cadascun d' ells. Si bé
s' estableixen nivells de responsabilitat Unics per a cada tipus d' activitat en cada periode
formatiu, és evident que els coneixements i les habilitats del resident progressen amb el pas del
temps

B. ACTIVITATS

La supervisio de residents de primer any ha de ser sempre de preséncia fisica i es dura a terme
pels professionals que prestin serveis en els diferents dispositius del centre o unitat pels quals el
personal en formacié estigui rotant.

La supervisié dels residents a partir del segon any de formacio, anira decreixent de forma
progressiva, sense que mai pugui ser menor que I' establert com a objectiu per a una determinada
activitat, en aquest any formatiu.
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Les activitats apreses en anys anteriors, mantenen el Nivell de Supervisié previ, a I' inici del
seguent any formatiu, per anar disminuint al llarg del mateix.

Per a les activitats de nova realitzacié, s' estableix el Nivell de Supervisi6é maxima a I' inici de la
rotacio, independentment de I' any formatiu.

El pas d'un Nivell de Supervisio 3 a 2, o d'un nivell 2 a 1 sera progressiu i dependra no només
de l'any de residéncia, sin6 també de lindicat pel tutor i les caracteristiques individuals del
resident (possible experiencia prévia del resident en aquestes activitats o formacié especifica).
Quan un resident no aconsegueixi assolir els coneixements necessaris per progressar en la seva
formacio, no es pot disminuir el Nivell de Supervisio de I' activitat en questio, havent de posar
aquest fet en coneixement del Tutor de residents, qui podra adaptar i redefinir els Nivells de
Supervisié de la rotacio fins que es constati que la progressié del resident garanteix la qualitat de
la formacié.

Resident FIR de primer any Nivell Supervisio
Validacié de prescripcions farmacologiques 3

Atenci6 farmaceutica al pacient ingressat 3
Conciliaci6 de la medicacié al pacient ingressat 3
Elaboraci6 de férmules magistrals 3
Respondre qualsevol trucada del cerca 3
Gestionar qualsevol incidéncia dels armaris de dispensacio 3
semiautomatica (Pyxis) a les plantes d'hospitalitzacio

Tractament informatic adequat de totes les dades basiques 3
Realitzar guardies al Servei de Farmacia Hospitalaria 3
Resident FIR de segon any Nivell supervisié
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Validacié de prescripcions farmacologiques

Atenci6 farmaceutica al pacient ingressat

Elaboracio de formules magistrals

Nivell 2 i a partir del 9¢
mes Nivell 1

Respondre qualsevol trucada del cerca

Tractament informatic adequat de totes les dades basiques

Validacié de prescripcions onco-hematologiques (antineoplasics)

Nivell 3 (primers 7 mesos),
Nivell 2 a partir del 8e
mes.

Elaboracié, calcul i validacié de nutricions parenterals

Nivell 3 (primers 7 mesos),
Nivell 2 a partir del 8¢ mes

Elaboracio, calcul i validacio de férmules magistrals esterils

Nivell 3 (primers 7 mesos),
Nivell 2 a partir del 8¢ mes

Atenci6 farmacéutica al pacient extern 3

Validacié de prescripcions farmacologiques pertanyents a centres 2

sociosanitaris:

Gestio de medicacio de centres sociosanitaris 3
3

Realitzar guardies al Servei de Farmacia Hospitalaria

Resident FIR de tercer any

Nivell supervisié

Validacié de prescripcions farmacologiques
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Elaboracio de formules magistrals

Respondre qualsevol trucada del cerca

Tractament informatic adequat de totes les dades basiques

Dispensacio de medicacid a pacients externs

Nivell 2 (primers 4 mesos),
Nivell 1 a partir del 5&
mes.

Atenci6 farmacéutica al pacient extern

Nivell 2 (primeres 4
mesos), Nivell 1 a partir
del 5€ mes.

Mantenir una adequada i correcta relacié6 amb el pacient i els seus
familiars

Nivell 2 (primers 4 mesos),
Nivell 1 a partir del 5¢ mes

Gestié de medicacio de centres sociosanitaris

Nivell 1 a partir del 8¢ mes

Gesti6 de comandes:

Nivell 2 (primers 9 mesos),
Nivell 1 a partir del 9&
mes.

Tramitacié de medicaments en situacions especials

Farmacovigilancia

Nivell 2 fins al 6& mes,
Nivell 1 a partir del 6& mes

Resolucio de consultes farmacoterapéutiques

Realitzar guardies al Servei de Farmacia Hospitalaria

Resident FIR de quart any

Nivell supervisié

Validacio de prescripcions farmacologiques
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Elaboracié de férmules magistrals

Respondre qualsevol trucada del cerca

Tractament informatic adequat de totes les dades basiques

Mantenir una adequada i correcta relacié amb el pacient i els seus
familiars

Resolucié de consultes farmacoterapéutiques

Realitzar intervencions farmacéutiques de tipus clinic a la unitat
clinica de rotacio:

Realitzar guardies al Servei de Farmacia Hospitalaria
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