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La Farmacia Hospitalaria es una especializacion farmacéutica que se ocupa de servir a la
pobalcién en sus necesaidades farmacéuticas, a través de la seleccién, preparacién, adquisicion,
control, dispensacion, informacion de medicamentos y otras actividades orientadas a conseguir una
utilizacion apropiada, segura y coste-efectiva de los medicamentos y productos sanitarios, en
beneficio de los pacientes atendidos en el hospital y en su &mbito de influencia.

El programa de formacion de residentes en Farmacia Hospitalaria incluye objetivos
asistenciales durante su permanencia en las distintas areas, docentes (sesiones clinicas
intraservicio e interservicio; asistencia a seminarios y cursos) y de investigacion (publicaciones y
comunicaciones a congresos). El plan docente del Servicio de Farmacia del Complejo
Hospitalario Universitario de Badajoz se basa en el programa oficial de la especialidad.

El periodo de formacion de la especialidad es de 4 afios, durante los cuales el residente
rotard, bajo la tutela de un farmacéutico responsable, por las diferentes areas de actividad del
servicio y éreas clinicas, adquiriendo una serie de conocimientos y desarrollando diferentes
actividades, habilidades y actitudes.

Los objetivos especificos a conseguir en las distintas areas seran desarrollados por los
farmacéuticos del staff de cada una de ellas, lo mas de acuerdo posible con el Programa Nacional de
la especialidad y de manera consensuada con el tutor y el jefe de servicio.

Aquellas areas en las que no haya un responsable directo, sera desarrolladas por el tutor o el
jefe de servicio.

1.- DESCRIPCION DE LA UNIDAD DOCENTE
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Nombre: Servicio de Farmacia del Complejo Hospitalario Universitario de Badajoz (CHUB).
1.1 Centros de Trabajo:
Hospital Universitario de Badajoz

Hospital Perpetuo Socorro-Materno Infantil

1.2 Descripcion de las areas de formacion:

Area 1: Adquisicion, almacenamiento y conservacion de medicamentos.

Area 2: Dispensacion, Distribucion y Utilizacion de medicamentos: dispensacion tradicional,
dispensacion individualizada de medicamentos (SDMDU) vy sistemas automatizados de
dispensacion.

Area 3: Farmacia oncoldgica.

Are 4: Terapia IV y Nutricion Artificial.

Area 5: Farmacotécnia.

Area 6: Direccion y Gestion.

Area 7: Atencion a Pacientes Externos.

Area 8: Seleccion, informacion y uso racional de medicamentos.

Area 9: Sustancias, medicamentos y productos sanitarios en investigacion.

Area 10: Seguridad del medicamento.

Area 11: Hospitalizacion y Unidades especificas.

Area 12: Uso de medicamentos en situaciones especiales: Usos fuera de ficha técnica, usos

compasivos y medicamentos extranjeros.

1.- ROTACIONES PREVISTAS EN EL ANO:

1.1.- Rotacién en el area de Direccion y Gestion (7 meses a tiempo parcial: 1 junio 2019 -
31 diciembre 2020).
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Actitudes a desarrollar

El farmacéutico residente debera asumir la importancia que tiene la gestién de un Servicio
de Farmacia de hopital para conseguir los objetivos establecidos.

Conocimientos a adquirir

El farmacéutico residente debera conocer:
» Laestructura y organizacion de un servicio de Farmacia.
» Las técnicas basicas de organizacion y gestion.

» Los métodos para establecer un orden de prioridad racional en el desarrollo de funciones de
un Servicio de Farmacia.

» Los métodos de gestion del personal del servicio.

» En lo que se refiere a los medicamentos, las materias primas y los productos sanitarios, el
farmacéutico residente deberé conocer:

e Los procesos de seleccion.

e Las fuentes de adquisicion, los métodos de seleccidn y control de los proveedores.

Los procedimientos para la adquisicion (concursos, negociacion, adquisiciones directas,
adquisiciones a cooperativas, etc.).

Los sistemas de control de la recepcion.

Las normas para el correcto almacenamiento.

Los procedimientos para establecer los stocks y los indices de rotacion.

Los pardmetros para establecer la eficacia en la gestion de los stocks.

Actividades de aprendizaje

El farmacéutico residente participard en las diferentes actividades relacionadas con la
direccion y gestion del Servicio de Farmacia y con la evaluacion econémica de medicamentos y
productos sanitarios.

» Larevision de los procedimientos de trabajo de las areas del Servicio de Farmacia.

» Ladireccion, organizacién y planificacion de sus actividades.

» Ladireccion econémica, administrativa y de personal.

» La prevision de necesidades, la investigacion de mercado y proveedores y la eleccién de los
medicamentos y de los productos sanitarios que tiene que adquirir.
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La adquisicion de los medicamentos y su negociacion.

La gestion de stocks, la determinacion de los indices de rotacion y de los stocks minimos y
de seguridad.

El control de las caducidades.

El control de la correcta facturacion de los medicamentos.

La valoracién de los indicadores de calidad de adquisicion, recepcion, almacenamiento y
conservacion de los medicamentos y de los productos sanitarios.

La elaboracién de una memoria anual de actividades.

El control del uso eficiente de los recursos destinados a los medicamentos y a los productos
sanitarios.

Participar en el mantenimiento y control de inventario.

Evaluar el impacto y proponer alternativas ante situaciones de rotura de stocks, cese
comercializacion, retiradas de lotes y/o desabastecimiento.

Obijetivos especificos

>

>

Participar en el control de calidad de Gestion de stocks de medicamentos para minimizar las
roturas de stock.

Colaborar en el establecimiento de un sistema para evitar la rotura de stocks mediante
informes diarios de existencias. Medida de resultados.

Supervisar la revision de un botiquin.

Supervisar la reposicién Online de un botiquin de planta (ver todo el proceso).

1.2.- Rotacion en el &rea de Terapia Intravenosa y Nutricion Artificial (7 meses a tiempo
parcial: 1 junio 2019 — 31 diciembre 2019).

Actitudes a desarrollar

Al finalizar su periodo de residencia, el farmacéutico residente debe ser consciente de su

responsabilidad en el campo de la nutricion artificial, proporcionado el soporte nutricional
pertinente a los pacientes que lo precisen y la informacion adecuada a los miembros del equipo

> Revision: 1 de Octubre de 2019

Version 2.0: Revisado por: Susana Martin Clavo




UNIDAD DOCENTE DE FARMACIA HOSPITALARIA
COMPLEJO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO DE BADAJOZ
PROCEDIMIENTO NORMALIZADO DE TRABAJO
DOCENCIA

asistencial.

Conocimientos a adquirir

El farmacéutico residente debera conocer:
» Los procesos bioquimicos implicados en la nutricion clinica (enteral y parenteral).

» Los métodos de valoracion del estado nutricional del paciente y el céalculo de indices
pronosticos.

» Los procesos patoldgicos en los que suele estar indicada la nutricion artificial.

A\

La fluidoterapia, el equilibrio hidroelectrolitico, el equilibrio acido-base y las pruebas de
laboratorio relacionadas.

Los criterios para establecer las indicaciones de la nutricidn artificial.
El calculo de los requerimientos de los nutrientes.
La disponibilidad de nutrientes para la formulacién y preparacion de las dietas.

Las técnicas de preparacion y control de las dietas enterales y parenterales.

YV V V VYV 'V

Las técnicas de administracion de dietas enterales y parenterales.

Actividades de aprendizaje

El farmacéutico residente debe adquirir experiencia en:
» Elaborar y controlar las mezclas de nutrientes.

» La aplicacién de los criterios para establecer las indicaciones de la nutricién artifical en
pacientes concretos.

» Disefar dietas parenterales y enterales ajustadas a los requerimeintos individuales.
» Establecer las condiciones de inicio y retirada de la nutricién artificial.

» Instruir al personal de enfermeria sobre las técnicas de administracion de la nutricion
artificial y los cuidados que sobre ella requiere el paciente.

» Realizar, junto al médico responsable, el seguimiento clinico de los pacientes sometidos a
nutricion artificial y modificar la composicion de la dieta en caso necesario.
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» Aplicar medidas en la complicaciones mas habituales de la nutricién artificial.

Obijetivos especificos

> Participar en la mejora de la calidad en el proceso de elaboracién de la nutricion artificial
parenteral dentro del Servicio de Farmacia.

» Participar en la actualizacion del Protocolo Normalizado de Trabajo del area de Nutricion
Artificial.

1.3.- Evaluacion y seleccion de medicamentos (12 meses a tiempo parcial: 1 junio 2019 -
31 mayo 2020).

Actitudes a desarrollar

El farmacéutico residente ha de asumir la importancia de la seleccion de
medicamentos como base necesaria para promover su uso racional y la importancia de la
evaluacion y el seguimiento de dicho proceso, mediante el desarrollo de las siguientes actitudes
bésicas.

» Comprender la necesidad de tener argumentos solidos para justificar y convencer a otros
profesionales sanitarios de la conveniencia de iniciar y seguir procesos de evaluacion de
medicamentos.

> Ser consciente de que la seleccion de medicamentos es un proceso permanente, destinado a
promover su uso racional.

» Mantener el espiritu critico basado en la informacion cientifica y en la realidad asistencial.
» Comprender la importancia de la Comsision de Farmacia y Terapéutica, como instrumento

multidisciplinar indispensable de la seleccién de medicamentos.

Conocimientos a adquirir

El farmacéutico residente debe conocer:

» El concepto de la seleccion de medicamentos como proceso multidisciplinar y participativo
que garantice la disponibilidad de los que sean necesarios aplicando criterios de eficacia,
seguridad, calidad y costo.

» Las funciones del Servicio de Farmaica, como impulsor de la utilizacién racional de los
medicamentos.
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» Lametodologia de la seleccién de medicamentos basada en:

El andlisis de las necesidades de medicamentos del hospital.
Los métodos y criterios objetivos para la seleccion de medicamentos.
El proceso de elaboracién de una Guia Farmacoterapéutica.

Las normas para la utilizacion correcta de los medicamentos incluidos en la Guia
Farmacoterapéutica.

Los métodos de evaluacion y seguimiento de la seleccion de medicamentos.

e La forma de utilizar la seleccién de medicamentos como un instrumento para medir la
calidad de atencion farmacoterapéutica del centro.

Actividades de aprendizaje

El farmacéutico residente participara en las diferentes actividades relacionadas con la
seleccion de medicamentos. En esta etapa deberd adquirir experiencia en:

» La aplicaciéon de métodos, basados en criterios objetivos, para la seleccion de
medicamentos.

» El andlisis de las pautas de utilizacion de los medicamentos en el hospital.
» Laactualizacion de la Guia Farmacoterapéutica del Centro.

> El establecimiento de la normas de utilizacion de los medicamentos incluidos en la Guia
Farmacoterapéutica.

» El andlisis y la evaluacion del proceso de seleccion de los medicamentos y la calidad de la
farmacoterapia que se realiza en el centro.

» Laelaboracién de informes técnicos y econémicos sobre seleccion de medicamentos.

Obijetivos especificos

» Realizacion de informes de seleccién de medicamentos para la Comision de Farmacia y
Terapéutica.

» Participar en la realizacién de, al menos, un boletin de la Comisién de Farmacia y
Terapéutica.

» Realizar un estudio de utilizacién de medicamentos (a definir).
> Realizar un anélisis farmacoecondmico de, al menos, un medicamento.
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» Registro de actividad y correlacion con URV.

1.4.- Informacion de medicamentos (12 meses a tiempo parcial: 1 junio 2019 — 31 mayo
2020).

Actitudes a desarrollar

El farmacéutico residente debe asumir la importancia de la informacién de medicamentos
como la base para la resolucién de los problemas farmacoterapéuticos y para promover el uso
racional de los medicamentos.

Conocimientos a adquirir

El farmacéutico residentes debera conocer:
» Las fuentes de informacion disponibles y su manejo.

» Las técnicas de seleccidon de las fuentes bibliograficas en un centro de informacion de
medicamentos.

> Los criterios de evaluacioén de la literatura cientifica.
» Las técnicas de busqueda de la informacidn.

» Los sistemas eficaces para proporcionar informacion a los profesionales sanitarios y a los
pacientes, de acuerdo con las caracteristicas del hospital.

» Las técnicas para la elaboracion y difusion de la informacion.

Actividades de aprendizaje

El farmacéutico residente participara en las diferentes actividades relacionadas con la
informacién de medicamentos. Durante esta etapa debera adquirir experiencia en:

» Laseleccién de fuentes bibliograficas y realizacion de busquedas bibliograficas.

» Laevaluacion de la literatura cientifica que se recibe en el centro de informacion.

» La basqueda de informacion necesaria para resolver las consultas relacionadas con el uso
de los medicamentos, proporcionando informacién objetiva, evaluada y en un plazo de

tiempo iddneo.

> La elaboracion de normas sobre la utilizacion de los medicamentos.
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» La estructura y la redaccion de boletines informativos sobre medicamentos destinados a
informar y formar al personal sanitario del hospital.

» Implantacion de los programas de informacion al paciente.

Obijetivos especificos

» Participar en la clasificacion de las revistas cientificas, libros del Centro de Informacién de
Medicamentos, asi como de las alertas de farmacovigilancia.

» Resolucion y registro de, al menos, 10 consultas farmacoterapéuticas.

» Participar en la mejora de la calidad en el proceso gestién de Centro de Informacion de
Medicamentos. Valorar los indicadores de calidad.

» Participar en la actualizacion del Protocolo Normalizado de Trabajo del &rea de Centro de
Informacién de Medicamentos y ficha de procesos.

» Participar en la realizacion de, al menos, un boletin del CIM.

1.5- Ensayos clinicos (5 meses a tiempo parcial: 1 Enero 2020 — 31 mayo 2020).

Actitudes a desarrollar

El farmacéutico residente serd consciente de la importancia de la investigacién clinica en el
desarrollo de nuevos farmacos de utilidad para la sociedad, asi como la fucnién como profesional en
garantizar la calidad, la seguridad y la ética de su utilizacion, en particular en lo que se refiere a los
productos de ensayos clinicos.

Conocimientos a adquirir

El farmacéutico residente debera conocer:
» La metodologia de la investigacion clinica.
» El disefio y evaluacion de protocolos de investigacion clinica.

» Los procesos de tramitacién y autorizacion de los ensayos clinicos y los organismos
implicados.

» Los procesos de adquisicion, recepcion, gestion, almacenamiento, preparacion,
dispensacion y retirada de medicamentos en investigacion clinica.
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» Las normas de Buena Practica Clinica.
» La legislacion vigente relacionada con la investigacion clinica.

» Conocer el funcionamiento béasico del area de Ensayos Clinicos y la tabla resumen del
funcionamiento de cada ensayo.

> La participacion del Servicio de Farmacia en el proceso de los Comités Eti cos de
Investigacidon Clinica.

» Conocer las instrucciones de trabajo especificas de cada ensayo.
» Conocer las guias CONSORT sobre la publicacion de resultados de ensayos clinicos y

SPIRIT sobre los estdndares de los protocolos de ensayos clinicos.

Actividades de aprendizaje

El farmacéutico residente debera adquirir experiencia en:
Las visitas de inicio, monitorizacion y cierre de ensayos..
La dispensacion, el control y la randomizacion de las muestras en investigacion.

El empleo de programas informaticos de aplicacion en los ensayos clinicos.

YV Vv VYV V

La evaluacion de protocolos y/o enmiendas siguiendo la metodologia de evaluacion del
CEIC.

1.6- Uso de medicamentos en situaciones especiales: fuera de ficha técnica, usos
compasivos y medicamentos extranjeros (7 meses a tiempo parcial: 1 junio 2019 — 31
diciembre 2019).

Actitudes a desarrollar

Conocer la importancia y la necesidad de la adquisicidn de ciertos medicamentos mediante
los procedimientos de uso de fuera de ficha técnica, uso compasivo y medicamentos extranjeros.

Conocimientos a adquirir

» Concepto, legislacion vigente y documentacion necesaria para la solicitud de medicamentos
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fuera de ficha técnica, usos compasivos y medicamentos extranjeros.
» Solicitud de la autorizacién de medicamentos fuera de ficha técnica mediante protocolo.

» Proceso de tramitacion, autorizacion, suministro y continuacion de medicamentos
extranjeros.

» Proceso de tramitacion, autorizacion, suministro y continuacion de medicamentos de uso
compasivo.

Actividades de aprendizaje

» Realizacion de los procesos de tramitacién de la autorizacion de medicamentos usados
fuera de ficha técnica o como usos compasivos, asi como la posterior compra al laboratorio
siempre que fuera necesario.

» Elaboracion de informes para Direccion Médica justificando la necesidad de tramitar ese
medicamento como fuera de ficha técnica o uso compasivo.

» Recepcioén, almacenamiento, control y dispensacion de Medicamentos extranjeros o de uso
hospitalario no disponibles en el hospital.

1.7- Area de seguridad del medicamento (12 meses a tiempo parcial: 1 junio 2019 — 31
mayo 2020).

Actitudes a desarrollar

El farmacéutico residente debera ser consciente de la importancia de colaborar y participar
en programas que tengan como objetivo la deteccion, comunicacion, valoracion y prevencion de los
acontecimientos adversos a los medicamentos.

Conocimientos a adquirir

El farmacéutico residente debera conocer:

» Los objetivos y los métodos de deteccidon y comunicacion de acontecimientos adversos a
medicamentos.

» Los sistemas utilizados en farmacovigilancia para valorar y prevenir las reacciones
adversas.
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> Meétodos de evaluacion de la relacion de causalidad.

Actividades de aprendizaje

Realizar deteccion y evaluacion de RAM.
Notificacién de RAM al centro de referencia.

Seguimiento por paciente.

YV V VYV V

Deteccidn, registro, evaluacion y prevencion de incidentes por medicamentos.

A\

Notificacion de incidentes por medicamentos al ISMP.

Obijetivos especificos

> Notificacion RAM al centro de farmacovigilancia de referencia.
»  Realizar al menos una revision bibliografica de seguridad para la CFT.

>  Participar en la actualizacion del Protocolo Normalizado de Trabajo del area de Seguridad
de Medicamentos y ficha de procesos.

>  Participar en la mejora de la calidad en el proceso de Seguridad de medicamentos. Valorar
los indicadores de calidad.

> Participacion en el cuestionario de autoevaluacion de seguridad de medicamentos realizado
en el HIC.

> Notificar incidentes por medicamentos, enviar al ISMP y analisis de datos.
> Rotacion por el &rea de urgencias para implementar programa AAM.

»  Registro de actividad

ACTIVIDADES COMPLMENTARIAS

Duracion: 12 meses a tiempo parcial

Fecha: Mayo 2019 — Mayo 2020
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2.- ROTACIONES EXTERNAS

1.- Unidad: Unidad de Nutricion y Dietética
Responsable: Dr. Luis Miguel Luengo
Duracion: 1 mes

Fecha: Noviembre 2019

Actitudes a desarrollar

Durante el periodo de rotacion, el farmacéutico debera desarrollar un sentido de
responsabilidad orientado a conseguir que cada paciente reciba un tratamiento farmacol6gico
apropiada y eficaz, una disposicion a la cooperacion activa con otros profesionales sanitarios
implicados en la atencion al paciente y una actitud critica y analitica para detectar y resolver con
éxito los problemas farmacoterapéuticos que se planteen en la practica diaria.

Para ello se requiere:
e Capacidad de comunicacion
e Responsabilidad y respeto hacia los profesionales y pacientes.

e Capacidad de colaboracién.

Conocimientos a adquirir

El farmacéutico residente debera adquirir conocimiento sobre:
» Etiologia, fisiopatologia y farmacoterapia de los principales procesos patolégicos.
» Aplicacion clinica de los conocimientos biofarmacéuticos y farmacocinéticas.

» Las pruebas diagnosticas y de control de la evolucion de la enfermedad y la respuesta al
tratamiento farmacolégico.

» Técnicas de entrevista y obtencidn de informacion relacionada con la farmacoterapia de los
pacientes.

Actividades de aprendizaje
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El farmacéutico residente deberd adquirir experiencia en:

» Aplicar los criterios para establecer las indicaciones de la nutricién artificial en pacientes
concretos.

» Disenfar dietas parenterales y enterales ajustadas a los requerimientos individuales.

» Realizar, junto al médico responsable, el seguimiento clinico de los pacientes sometidos a
nutricion artificial y modificar la composicion en caso necesario.

» Aplicar medidas en las complicaciones méas habituales de la nutricion artificial.

» ldentificar, a partir de las revisiones de las prescripciones y de las historias clinicas, a los
pacientes con problemas relacionados con la terapéutica farmacoldgica (reacciones adversas,
interacciones, dosis subterapéuticas, toxicas y contraindicaciones fisiopatoldgicas o
farmacoterapéuticas).

» Prevenir, identificar y, en su caso, resolver de forma coordinada los problemas relacionados con
la medicacion en los pacientes.

» Valorar las realciones coste/beneficio, coste/efectividad, coste/utilidad y beneficio/riesgo de las
distintas alternativas terapéuticas.

» Proponer regimenes terapéuticos compatibles con la informacién que se disponga del paciente.

Obijetivos especifico durante la rotacién

» Participar en la sesion clinica de la Unidad.
» Incorporarse al pase de visita diario.

» Participar en la realizacion de protocolos de utilizacion segura y eficaz de medicamentos y de
sus técnicas de administracion, junto con el personal médico y de enfermeria.

» Proponer y participar en estudios de utilizacion de medicamentos.
» Resolucion de consultas generadas en la Unidad.

» Registrar las intervenciones realizadas.

*Nota: la fecha de realizacion de las rotaciones fuera del servicio de Farmacia (externas) podran
estar sujetas a variacion en funcion de la disponibilidad del Servicio Clinico en cuestion.
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3.- ACTIVIDADES FORMATIVAS ESPECIFICAS

El farmacéutico residente debe ser consciente de que las actividades formativas son
esenciales durante este periodo y que es fundamental mantener una continua actividad de formacion
a lo largo de todo su desarrollo profesional.

Asimismo, debe ser consciente de la importancia que tiene participar en las actividades
docentes dirigidas a los profesionales sanitarios orientadas a conseguir una utilizacién racional de
los medicamentos y de los productos sanitarios.

ACTIVIDADES FORMATIVAS ESPECIFICAS COMO DISCENTE: (Asistencia a: sesiones
monograficas, cursos, congresos, reuniones cientificas, etc).

Sesiones

El servicio de farmacia mantiene un programa de formacion continuada para staff y residentes
gue se basa fundamentalmente en sesiones clinicas y monogréaficas. El orden de realizacion de las
sesiones se presenta en el ANEXO I.

> Sesiones del Servicio de Farmacia: todos los viernes de cada semana a las 8:30 horas.
> Sesiones generales del hospital: todos los jueves de cada semana a las 8:00 horas.
> Asistencia a sesiones de otros Servicios del Hospital relacionados con las rotaciones fuera

del Servicio de Farmacia (Servicio de Medicina Interna, Servicio de Nutricion y Dietética,
Oncologia Médica, Hematologia, Medicina Nuclear).

> Asistencia a las sesiones clinicas de cualquier otro Servicio del Hospital (Andlisis
Clinico, Microbiologia, Medicina Interna, Unidad de Patologia Infecciosa, ...).

Cursos y congresos

Congresos

» Congreso Europeo de la EAHP.
» AulaFIR

Un curso anual a elegir entre:

> Curso de Farmacia Clinica Joaquim Bonal (Hospital de la Sta. Creu i St. Pau
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Barcelona).

» Curso de Gestion Integral del Medicamento en los servicios de urgencias
Hospitalrios (Hospital Universitario de Gran Canaria Dr. Negrin. Las Palmas de
Gran Canaria).

IMPORTANTE: la realizacion de cursos y asistencia, serd en funcién de la disponibilidad y
financiacion disponible por parte de los proveedores (ya que no siempre es facil conseguirla). En
caso de falta de financiacion, si la costea el residente no habria problemas.

En relacidn a la asistencia a Congresos se tendra en cuenta el envio y aceptacion de comunicaciones

oral o escrita.

ACTIVIDADES FORMATIVAS ESPECIFICAS COMO DOCENTE: (Ponente en: sesiones
monogréaficas, curso, congresos, reuniones cientificas, etc)
Sesiones

> Sesiones del Servicio de Farmacia pertenecientes al Curso PRACFARMA: Participara
como ponente en al menos 2 sesiones pertenecientes al Curso PRACFARMA.

> Sesiones del Servicio de Farmacia: Participara como ponente en al menos otras 2
sesiones para completar un minimo de 4 durante su primer afio de residencia.

> Docente en al menos una sesion en otro de los Servicios del Hospital relacionados con las
rotaciones fuera del Servicio de Farmacia (Servicio de Medicina Interna, Servicio de Nutricion y
Dietética, Oncologia Médica, Hematologia, Medicina Nuclear).

> Por otro lado, en caso de existir actividades de formacién diferenciadas para enfermeras y
auxiliares de enfermeria, podran participar como docentes si asi lo aprueba la direccion del servicio.

Otras

> Desde su incorporacion el farmacéutico residente participara en la docencia a alumnos en
estancias tuteladas.

4.- ACTIVIDAD INVESTIGADORA

El farmacéutico residente debera ser consciente de la importancia que tiene la investigacion
en el campo de su especializacidn para el progreso de las ciencias farmacéuticas y para conseguir
que los tratamientos con medicamentos en los pacientes sean cada vez mas eficaces, seguros y
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eficientes. También debe ser consciente de la importancia que tiene para su formacion y desarrollo
profesional su participacion en los programas de investigacion que se desarrolen en el Servicio de
Farmacia, en otros servicios del hospital y/o en los centros de investigacion.

> En relacion al tema de publicaciones tanto nacionales como internacionales, se recomienda
un minimo de 3 publicaciones en los 4 afios de residencia como primer autor.

> Realizacion de un boletin farmacoterapéutico anual.

pe Trabajo en proyecto de tesis y/o trabajos de investigacion en areas de interés y en
publicaciones relacionadas.

5.- RELACIONES INSTITUCIONALES Y PROFESIONALES

Actitudes a desarrollar

El farmacéutico residente deberd ser consciente de lo importante que es mantener unas
relaciones y comunicaciones efectivas con los drganos directivos del hospital, prestando y
ofertando su colaboracion en aquellas situaciones en las que pueda ser de utilidad el conocimiento o
consejo farmacéutico.

Deberé asumir el interés que tiene participar activamente en las comisiones técnicas del
hospital y la necesidad de la presencia normalizada del farmacéutico en las comisiones que se
relacionen directamente con los medicamentos.

Asimismo, debera desarrollar una actitud participativa e interés por integrarse en las
estructuras cientificas y profesionales.

Conocimientos a adquirir

El farmacéutico residente debera conocer:
» La organizacion hospitalaria.
» Los sistemas de gestion en el hospital.
» Las técnicas de comunicacion: presentacion de informes y elaboracion de datos.
» Los fundamentos y competencias de las Comisiones hospitalarias:
. Técnico-asistenciales.

. Técnico-econémicas.
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. De mejora de la calidad asistencial.
> Los fundamentos y competencias del Comité Etico de investigacion clinica.
> Las formas de relacion profesional: sociedades, congresos, publicaciones, etc.
> Los sistemas de difusion de las actividades del Servicio.

Actividades de aprendizaje

El farmacéutico residente debera adquirir experiencia en:
> La participacion en las comisiones en las que esta incorporado el Servicio de Farmacia.
» La redaccion de informes para la Comision de Farmacia y Terapéutica.
» Laredaccion de actas y documentos oficiales de las Comisiones.

» La participacion activa en las asociaciones cientificas y profesionales relacionadas con su
actividad.

» Reflejar su actividad cientifica mediante publicaciones y comunicaciones a congresos.

6.- SISTEMAS DE INFORMACION Y LOGISTICA

Actitudes a desarrollar

El farmacéuttico residente debera ser consciente de la importancia que tiene la utilizacion e
integracion de los datos e informacion entre los diferentes sistemas de informacion y de su
interoperabilidad. También debe comprender y trasmitir que la inforamcion es imprescindible para
la toma de decisiones en el campo de la farmacoterapia orientadas a mejorar los resultados en salud.

Asimimso, debera asumir la importancia de aplicar sus conocimientos cientifico-técnicos a
los sistemas de infrmacion, TIC y sistemas automatizados de almacenamiento y dispensacion.

Conocimientos a adquirir

El farmacéutico residente debera conocer:

» Los sistemas de informacion del hospital necesarios para el desarrollo de funciones del Servicio
de Farmacia.

» Especificamente los sistemas de informacion del Servicio de Farmacia y su interrelacion e

integracion con el resto de sistemas de informacion del centro, autonémicos y/o nacionales.
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» Las tecnologias de Informacion y Comunicacion (TIC) en el &mbito del Servicio de Farmacia,
asi como los sistemas autmatizados aplicables a las diferentes fases de utilizacion de los
medicamentos y productos sanitarios.

» Las bases de datos que soportan los sistemas de informacion para la gestion del conocimiento y
de la ayuda a la toma de decisiones.

» El potencial y necesidad de la interoperabilidad Semantica de los sistemas de informacion.

Actividades de aprendizaje

El farmacéutico residente debera adquirir experiencia en:

» El disefio, desarrollo e implementacion de nuevos sistemas de informacion en estrecha
colaboracion con las unidades de sistemas de informacién del Hospital.

» La evaluacion, seleccién y/o gestion de la adquisicion de nuevas TIC y/o sistemas
automatizados y colaborar en su implementacion.

» La identificacion de los puntos criticos e implantacién de planes de monitorizacion para el
seguimiento de nuevas tecnologias implantadas.

» El disefio de planes de contingencia ante posibles fallos del sistema y participar activamente en
su implementacion.

» Laexplotacion de la informacion y su empleo para la toma de decisiones.

7.- HORARIO DE TRABAJO Y GUARDIAS

> El horario de trabajo en el CHUB para los residentes es de 8:00-15:00 h de lunes a viernes.
Guardias:
> Dias laborables: de 15:30-22:00 h.

» Sébados, domingos y festivos: de 8:00- 22:00 h.

Actividades a realizar en la guardia:

» Transcripcion y validacion de prescripciones en el sistema de distribucién de dosis unitaria.
» Respuesta a consulta de informacién de medicamentos por parte del staff médico y de
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enfermeria del hospital.
» Resolucion de problemas relacionados con el suministro de medicamentos.
» Supervision del trabajo de enfermeria y del personal auxiliar.

8.- CALENDARIO DE EVALUACIONES FORMATIVAS

(Entrevistas previstas con el tutor. El residente debe aportar si procede evaluacion de rotaciones
externas)

22 entrevista de evaluacion formativa
Fecha
Lugar

3?2 entrevista de evaluacion formativa
Fecha
Lugar

42 entrevista de evaluacién formativa
Fecha
Lugar

Firma Tutor Firma residente

9.- EVALUACION

Desde el incio del periodo de residencia debe rellenar el Porfolio en el que el residente debe
reflejar su participacion en actividades asistenciales, docentes y de investigacion, sus entrevistas
con el tutor, sus guardias, asi como otros datos de interés curricular. El residente es evaluado
anualmente.

La evaluacion de cada rotacion es responsabilidad del adjunto encargado del residente. La
evaluacion de la participacion en la formacion continuada e investigacion, asi como de las
habilidades y actitudes son responsabilidad del tutor y el jefe de servicio.
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La evalucion debe ser continua y bidireccional. Continua significa que se hace a lo largo de
toda la rotacién. Bidireccional, que el residente tambén debe de evaluar al docente, la
programacion, la estructura funcional y cualquier otro aspecto de la rotacion.

Evaluacion continuada de la rotaciones

La evaluacion continuada tiene como objetivo el seguimiento del aprendizaje de los
residentes a tiempo real, para tratar de detectar las deficiencias a tiempo de corregirlas.

La evaluacion continuada debe completar los tres aspectos del aprendizaje: conocimientos,
habilidades y actitudes.

Para la evaluacion de conocimientos y habilidades, sera el adjunto responsable el encargado
de esta evaluacidn de forma subjetiva, del nivel de conocimientos tedricos adquiridos, el nivel de
habilidades adquiridas, asi como la capacidad para la toma de decisiones y utilizacion de recursos.

Para la evaluacion de actitudes, el tutor serd responsable de evaluar las motivaciones y
actitudes de los residentes con cada adjunto responsable de una rotacidon, de intercambiar
impresiones entre ellos y de tratar de educar para el cambio, en caso necesario, mediante entrevistas
personales con los residentes.

Entre las entrevistas de seguimiento o evaluacion, seran previstas un minimo anual de 3
reuniones entre tutores y residentes. Sus objetivos son analizar los problemas organizativos y los
conflictos, pero también hacer un seguimiento de las actividades transversales y las actitudes.

Evaluacion Anual

La evaluacién anual tiene la finalidad de calificar los conocimientos, habilidades y actitudes
de cada residente al finalizar cada uno de los afios que integran el programa formativo. Esta
contemplada tanto en la normativa legal como en la normativa interna del hospital.

RELACION NOMINAL DE FARMACEUTICOS INTERNOS RESIDENTES

Residente de cuarto afio:

Residente de tercer afio: Diia. Maria Ferris Villanueva

Residente de segundo afio: Carmen Redondo Galan

Residente de Primer afio: M.2 Dolores Rivas Rodriguez
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En la Tabla 1 aparecen pormenorizadas las rotaciones por las diferentes areas.

DOCENCIA

PROGRAMA DE ROTACIONES INTERNAS Y EXTERNAS DE LOS FARMACEUTICOS

INTERNOS RESIDENTES DEL CHUB

AREA FIR1 FIR2 | FIR3 FIR4
Sistema de
Dispensacion de )
Medicamentos en SI Rotaciones
Dosis Unitaria
(SDMDU)
Dispensacion
Dispensacion Tradicional S|
Sistemas
automatizados de
dispensacion S - -
Pacientes Externos
- S| -
Oncohematologia
- S| -
Nutricion
Parenteral
- Sl
Ensayos Clinicos - - Sl
Informaciony | Informes de la CFT - - Sl
Seleccion de
Medicamentos Boletin CFT Sl Sl Sl
Consultas Sl Sl Sl
Gestion de - - Sl

Adquisiciones
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Seguridad de Si Sl
Medicamentos

Farmacotecnia Sl - -

Atencion
Farmacéutica en
unidades Clinicas Sl - - Sl

Sistemas de

Informacion y
logistica. Sl Sl Sl Sl

Gestion de calidad

Relaciones
Institucionales y
Profesionales Si Sl SI Sl

Bibliografia:
» Farmacia Hospitalaria. Tomos | y Il 32 edicion, 2002. F.E.F.H.
» Manual del Residente de Farmacia Hospitalaria. S.E.F.H.

» Guia del manejo de citostaticos. Coordinador Josep Ribas Sala. Ediciones Mayo (Barcelona),
Edicion 2003.

» Handbook on Inyectable Drugs. 122 ed. Lawrece A. Trissel. American Society of Health-
System Pharmacist.

Farmacos antineopléasicos y de soporte en el tratamiento del cancer. 12 edicién, Valencia 2001.
Concepts in oncology therapeutics. 22 ed. American Society of Health-System Pharmacist.

Monografias Galénicas. Glaxo.

vV V V V

Mezclas Intravenosas y Nutricion Artificial. 42 ed. Valencia 1999. Victor Jiménez Torres.
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PLANIFICACION DE LAS ROTACIONES INTERNAS/EXTERNAS DE LOS RESIDENTES DEL SERVICIO DE FARMACIA DEL COMPLEJO
HOSPITALARIO UNIVERSITARIO DE BADAJOZ
CURSO 2019-2020 (1 de Septiembre de 2019 — 30 de mayo de 2020)

Rotacion corta Dispensacién tradicional/ Dispensacién SDMDU
(FIR-1) por las Farmacotecnia / Sistemas automatizados de dispensacion (Kardex®, Pyxis®).
diferentes
aéreas_ d_el Informacién de Medicamentos / Seleccion de medicamentos/ Seguridad del Medicamento/
ervicio Hospitalizacion: 62 Este (Urologia), 62 Oeste (Neurologia), 7 Este (Digestivo), 72 Oeste (Neurocirugia), Psiquiatria, 42 Oeste (Cirugia Vascular), 52 Este (Traumatologia), 52 Oeste (Neumologia)
(FIR-2) Oncohematologia/Visto bueno de Direccidn (Hospital de dia)/Hospitalizacion 82 Este Pacientes externos (Consulta Monogréfica
(Oncohematologia). Onco-Hematologia/Visto Bueno de Direccién (Pacientes
externos)
(FIR-3) Gestion de adquisiciones/ Medicamentos en situaciones especiales (Uso Compasivo, Off-Label, Mezclas Intravenosas/ Ensayos Clinicos/Hospitalizacion 82
Extranjeros) Nutricion Parenteral / Hospitalizacion: 32 Oeste (Cirugia General) y 32 Este (UCP) Oeste

CIM/ Seleccion de medicamentos/ Seguridad del Medicamento// Visto bueno de Direccion (Hospital de dia y Pacientes Externos)

(FIR-4)
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PLANIFICACION DE LAS ROTACIONES EXTERNAS DE LOS RESIDENTES DEL SERVICIO DE FARMACIA DEL COMPLEJO
HOSPITALARIO UNIVERSITARIO DE BADAJOZ

JUNIO JULIO | AGOSTO | SEPTIEMBRE | OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE ENERO FEBRERO MARZO | ABRIL | MAYO
(PR ROTACION
POR UPI
1-31 de
Marzo de
2020
Rotacion Rotacion
(FlRe2) consultas consultas
externas externas
Hematologia Oncologia
Rotacion
(FIR-3) consultas
externas
Endocrinologia
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