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1. Objectius generals i específics per a la formació. 

 

Cal considerar actualment l'especialitat d'Obstetrícia i Ginecologia com una especialitat de 

contingut extens i divers que inclou:  

 La fisiologia de la gestació, part i puerperi, així com la seva patologies i el seu 

tractament.  

 La fisiologia, patologies i tractament corresponent als òrgans que constitueixen el tracte 

genital femení i la mama.  

 Els fenòmens fisiològics i patològics de la reproducció humana i el seu tractament.  

 Els aspectes preventius, psíquics i socials que necessàriament es relacionen amb els 

apartats anteriors  

 

Generals 

Objectiu primari: Oferir les línies d'aprenentatge per obtenir especialistes que disposin de les 

competències necessàries per a l'exercici de l'especialitat.  

Això implica facilitar l'adquisició dels coneixements, les habilitats i les actituds que el capacitin 

per a l'assistència de la dona durant la gestació, el part i el puerperi, diagnosticar i tractar els 

problemes ginecològics de la dona, promocionar la seva salut reproductiva i diagnosticar i 

tractar els problemes d'infertilitat.  
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Objectius secundaris: Obtenir especialistes amb capacitat de mantenir una actitud permanent 

d'aprenentatge i formació contínua, capaços de desenvolupar projectes d'investigació i d'assumir 

amb responsabilitat la gestió adequada dels recursos que la societat posa al seu abast.  

 

Actituds 

Generals 

 Considerar que la pacient és la protagonista de l'acte mèdic.  

 Considerar que s'atén a persones amb determinats problemes i creences, sense oblidar 

el seu context familiar.  

 Ser conscient que es té una alta responsabilitat social respecte a l'ús eficient dels 

recursos sanitaris.  

 Ser conscient que l'ús inadequat d'un recurs sanitari representa un risc de iatrogènia 

 Afavorir l'equitat en el accés als serveis de salut.  

 Tenir un compromís de millora contínua, mantenint al dia els seus coneixements, 

habilitats i actituds professionals.  

 Tenir un compromís amb la pròpia especialitat i amb la formació de nous professionals.  

 Ser conscient de la importància de l'autoexigència en la formació professional.  

 Ser conscient del valor del tutor en la formació del resident.  

 Ser conscient que la investigació és fonamental a la pràctica professional.  

 Vetllar per un funcionament del sistema sanitari d'excel·lència.  

 Ser conscient de la importància de l'autoexigència en la formació  

 Mantenir una actitud ètica cap als pacients i la societat, així com en les seves relacions 

laborals.  

 Mantenir una actitud ètica amb la indústria farmacèutica.  

 Respecte per la autonomia del pacient. Assegurar el seu dret a la intimitat i 

confidencialitat.  

 Respectar el principi de no - maleficència per davant el de beneficència.  

 Evitar que els interessos particulars s'anteposin a les necessitats de la població que atén.  
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Envers a la relació metge-pacient 

 Ser conscient de la necessitat d'establir, mantenir i concloure una relació assistencial 

adequada.  

 Acordar amb la pacient l'acció més apropiada per a cada problema.  

 Informar i educar segons les necessitats de la pacient.  

 Ser conscient que cal utilitzar el temps i els recursos adequadament.  

 Assegurar-se que la pacient i/o la seva família comprenen el problema de salut, així com 

el procés i els estudis recomanats.  

 Assegurar que entenen el pla terapèutic i promoure la disposició a acceptar-ho.  

 Curar el patiment físic i psicològic de la pacient i la seva família.  

 Connectar amb la pacient i la seva família:  

o Saludant cordialment i dirigint-se pel seu nom.  

o Demostrant interès i respecte.  

o Mostrant un comportament no verbal adequat (Contacte visual - facial, postura, 

...)  

o Acceptar les opinions de la pacient i la seva família sense emetre judicis de valor.  

o Mostrant empatia i oferint suport.  

o Tractant amb sensibilitat els temes conflictius, els motius de sofriment i la 

exploració física.  

 Acompanyar adequadament la exploració física  

o Demanar permís. Explicar el que es farà i els motius.  

o Compartir amb la pacient les troballes.  

 Arribar a un acord amb la pacient i / o la seva família sobre la naturalesa del problema, 

la informació i el pla d'actuació  

o Facilitar el diàleg bidireccional.  

o Implicant la pacient en la presa de decisions.  

 Permetre la comunicació tant d'informació com de pensament i emocions en el tracte 

amb la pacients i / o els seus familiars.  

 Mostrar respecte cap a la autonomia i individualitat de la pacient.  

 Disposició a treballar amb pacients de diferents races, cultures i estrats socials.  

 



 

CONSORCI CORPORACIÓ SANITÀRIA PARC TAULÍ 

COMISSIÓ DE DOCÈNCIA 

 

 

 
ITINERARI  FORMATIU  D’OBSTETRÍCIA  I  GINECOLOGIA 

 
  

Envers al raonament clínic 

 Considerar la incertesa com inherent al procés de presa de decisions.  

 Considerar l'examen clínic com eina més eficaç que les proves complementàries en el 

procés diagnòstic.  

 Reconèixer els límits de la competència i responsabilitat personal, identificant les 

situacions clíniques que requereixen ser consultades o derivades.  

 Considerar els errors en la formació de hipòtesi massa aviat. 

 

Envers a la gestió de l'atenció 

 Ser conscient de la importància de la medicina basada en la evidència com instrument 

per a la gestió clínica.  

 Ser conscient de la importància de treballar en un equip multidisciplinari.  

 Utilitzar la negociació com instrument per a la gestió de conflictes.  

 Utilitzar de forma adequada els sistemes de registre, tant la introducció de dades com 

el seu procés i l'extracció de resultats.  

 Actitud positiva cap a l'avaluació i el coneixement l'error com mètode de millora.  

 Actitud positiva cap a la crítica constructiva de l'activitat professional.  

 Ser conscient de la pressió dels factors externs a la pràctica clínica amb la finalitat de 

disminuir els seus efectes.  

 

 

2. Durada  de la formació. 

 

La durada de la formació en la unitat docent d'Obstetrícia i Ginecologia és de 4 anys.  

 

3. Competències professionals a adquirir segons any de residència, detallant activitats 

assistencials i calendari de rotacions. 

 

Ordre SAS/1350/2009, de 6 de maig, per la qual s’aprova i publica el programa formatiu de 

l’especialitat d’Obstetrícia i Ginecologia. 
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Nivells d’autonomia. 

Nivell 1. Les habilitats adquirides permeten al metge resident dur a terme actuacions de manera 

independent. 

Nivell 2. El resident té un extens coneixement, però no arriba a l'experiència suficient per fer 

un tractament complet de forma independent. 

Nivell 3. El resident ha vist o ha ajudat determinades actuacions, però no té experiència pròpia. 

 

3.1.Competències comunes 

 

Resident de primer any 

Nivell autonomia 1 

 Establir una relació amb les pacients i els seus familiars o acompanyants, respectuosa 

amb el seu drets, especialment amb els d’autonomia, informació i confidencialitat.  

 Desenvolupar i aplicar tècniques i habilitats fonamentals l'esquema de comunicació 

centrada en la pacient.  

 Fer una correcta història clínica i exploració obstètrica.  

 Fer una correcta història clínica i exploració ginecològica  

 Interpretar correctament els nivells d'evidència i graus de recomanació de la literatura 

mèdica.  

 Fer un suport vital bàsic.  

 Gestionar adequadament el mateix temps.  

 Presentar una sessió clínica.  

Nivell autonomia 2 

 Obtenir un consentiment informat vàlid.  

 Incorporar els conceptes de seguretat clínica i de risc benefici al raonament clínic.  

 Fer una prescripció raonada de proves complementàries i de medicaments.  

 

Resident de segon any 

Nivell autonomia 1 

 Realitzar prescripcions raonades de proves complementàries o tractaments.  

 Explicar el raonament clínic que l'ha portat a una decisió diagnòstica o terapèutica.  
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 Obtenir un consentiment informat vàlid.  

 Exposar un cas clínic complet per discussió.  

 Fer amb eficiència una recerca d'informació biomèdica.  

 Presentar per discussió, dins de la unitat docent, un cas de conflicte bioètic obstètric.  

 Presentar una sessió clínica amb supervisi ó indirecta.  

 Distingir els indicadores d'activitat i qualitat en Obstetrícia i Ginecologia.  

 Elaborar una comunicació mèdica i presentar-la.  

Nivell autonomia 2 

 Comunicar males notícies  

 Fer una lectura crítica tutoritzada d’articles de diagnòstic, pronòstic o tractament.  

 Explicar el raonament clínic que el porta a prendre decisions d'ingrés, o manteniment 

d'ingrés hospitalari.  

 

Resident de tercer any 

Nivell autonomia 1 

 Comunicar males notícies.  

 Interpretar un informe sobre activitat o qualitat assistencial en Obstetrícia i Ginecologia.  

 Distingir a la pràctica entre problema de salut, necessitat sanitària i demanda 

assistencial.  

 Fer de forma autònoma una lectura crítica d’articles de diagnòstic, pronòstic o 

tractament.  

 Col·laborar en l'elaboració d'un article per publicació.  

 Presentar per discussió interna un tema de conflicte bioètic Ginecològic.  

 Supervisar els residents de primer any. 

 

Nivell autonomia 2 

 Fer de forma tutoritzada, una lectura crítica de revisions mèdiques. Valorar la 

rellevància i l'aplicabilitat dels resultats en la pròpia població.  

 Fer una lectura crítica tutoritzada de protocols i guies clíniques.  

 Llegir un article d'avaluació econòmica. Diferenciar els conceptes de cost / utilitat i cost 

/ benefici.  
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 Comunicar en situacions difícils (Pacients i / o familiars en situacions emocionals poc 

controlades)  

 

Resident de quart any 

Nivell autonomia 1 

 Comunicar amb pacients en situacions emocionals inestables.  

 Interpretar un informe d'activitat o de qualitat en Obstetrícia i Ginecologia.  

 Fer de forma autònoma una lectura crítica de les revisions mèdiques.  

 Fer de forma autònoma una lectura crítica de protocols i guies clíniques.  

 Elaborar de manera autònoma una comunicació i un article per publicació.  

 Supervisar els residents de primer i segon any.  

Nivell autonomia 2 

 Interpretar un article d'avaluació econòmica en salut: Valorar el cost utilitat d'una 

decisió mèdica.  

 Participar en comitès de qualitat i d’ètica assistencial (Optatiu) 

 

3.2.Rotacions 

 

Objectius 

De la mateixa manera que el procés assistencial necessari que es centri en el pacient, el procés 

docent ha de centrar-se en el resident. En cada una de les àrees de formació el resident ha 

d'assolir el nivell de coneixements i  habilitats. La funció dels especialistes amb els que treballa 

és facilitar aquest aprenentatge.  

Per l’adquisició de coneixements és necessari basar-se en l'autoaprenentatge tutoritzat, ajudat 

per seminaris, tallers, discussió de casos amb els experts en cada tema i altres mètodes que 

estimulin la responsabilitat i l'autonomia progressiva del resident.  

Durant cada una de les rotacions el resident haurà de demostrar que disposa dels coneixements 

suficients i que els utilitza regularment en el raonament clínic.  

Cal que el resident conegui les guies clíniques i els protocols de totes les unitats assistencials 

per les que rotarà i sàpiga aplicar-los correctament.  
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Així mateix, ha de participar en totes les activitats habituals dels especialistes, tant en els 

aspectes assistencials de qualsevol tipus, com en els de formació,  

investigació i gestió clínica.  

 

3.2.1.Rotacions obligatòries 

 

 

Al llarg dels 4 anys de formació, tant la cirurgia ginecològica programada com l'atenció al part, 

es distribueixen de forma transversal i progressiva, donat que són les àrees on es desenvolupen 

les activitats més complexes.  

 

3.2.2.Rotacions externes o per altres serveis de l'Hospital 

 

Rotació dels MEF 1 durant 4 setmanes pel Servei de Cirurgia General i de l’Aparell Digestiu del 

mateix Hospital. 
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Rotació dels MEF 2 durant 6 setmanes per l’ASSIR, donat que l’assistència primària no està 

integrada a l’Hospital.   

Rotació dels MEF 3 durant 4 setmanes per l’Hospital Universitari Dexeus durant la rotació 

d’Endocrinologia i Reproducció. 

 

3.2.3.Rotacions optatives 

 

El resident pot sol·licitar una rotació per altra especialitat del nostre centre o una rotació 

externa per ampliar coneixements en una àrea específica del seu interès. 

Les rotacions optatives es poden programar a diferents anys de formació, depenent dels 

objectius formatius i dels interessos del propi resident, tot i que acostumen a realitzar-se durant 

el 4t any de residència. 

En cada cas, el tutor del resident definirà els objectius de formació de la rotació escollida.  

Aquestes rotacions estan regulades pel Ministeri de Sanitat i cal consultar la normativa 

establerta i realitzar les gestions pertinents a través de l’oficina de Docència. La sol·licitud de 

rotació externa s’haurà de tramitar amb una antelació de 6 mesos i no es podrà fer en els últims 

3 mesos de formació. 

 

3.2.4.Rotacions específiques 

 

OBSTETRÍCIA DE BAIX RISC 

Resident de primer any 

Embaràs normal 

Nivell d'autonomia 1 

 Realitzar una visita obstètrica correcta en qualsevol mes de la gestació, incloent  

o Recollida d'informació i exploració obstètrica  

o Indicació i interpretació de proves complementàries  

o Transmissió d'informació de manera comprensible a la gestant i recomanacions 

per a la cura de la gestació  

o Tractament de les possible molèsties acompanyants  

 Indicar els cribratges recomanats durant la gestació (cribratge  de cromosomopaties, 

infeccions, preeclàmpsia....) .  
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 Indicar les profilaxi recomanades durant la gestació  

 Indicar, realitzar i interpretar correctament test no estressants.  

 Indicar, realitzar i interpretar correctament amnioscòpia.  

 Identificar el nivell de risc de la gestació i derivar l'atenció quan sigui necessari.  

 Promoure la lactància materna.  

 Diagnosticar i tractar les infeccions urinàries 

 Diagnosticar i  tractar les infeccions micòtiques vaginals en la gestació 

 Diagnosticar i tractar anèmies ferropèniques 

 Diagnosticar i tractar la simptomatologia digestiva alta ( nàusees, vòmits ..)  

Nivell d'autonomia 2 

 Diagnosticar i saber establir el pla terapèutic inicial de  patologia pròpia de la gestació: 

o amenaça de part preterme 

o ruptura prematura de membranes 

o gestació cronològicament perllongada 

o hemorràgies de la segona meitat de la gestació 

o alteracions del volum de líquid amniòtic 

o preeclàmpsia  

 

OBSTETRÍCIA D’ALT RISC I DIAGNÒSTIC PRENATAL 

Resident de quart any 

Nivell d'autonomia 1 

 Diagnosticar i tractar la patologia pròpia de la gestació: 

o amenaça de part preterme 

o ruptura prematura de membranes 

o corioamnionitis 

o gestació cronològicament perllongada 

o retard de creixement intrauterí 

o hemorràgies de la segona meitat de la gestació 

o alteracions del volum de líquid amniòtic 

o preeclàmpsia i eclàmpsia 

o diabetis gestacional 
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 Diagnosticar i tractar la malaltia hemolítica perinatal i posar en marxa el protocol 

terapèutic 

 Atendre a la pacient amb fetus malformat o fetus mort 

 Diagnosticar i tractar les nefrolitiasis i les infeccions urinàries 

 Diagnosticar i tractar les dermatosis de l’embaràs 

 Participar en el control de la gestació de dones amb patologia associada, especialment 

en casos de: 

o HTA crònica 

o diabetis pregestacional 

o cardiopaties 

 Diagnosticar i tractar les complicacions obstètriques en dones amb patologia associada 

 Controlar el puerperi en dones amb patologia associada greu 

 Participar en les consultes post-avortament de segon trimestre i després d’una mort 

perinatal 

 Realitzar l’ informe clínic i l’alta hospitalària 

 Diagnosticar i tractar hemorràgies de la segona meitat de la gestació 

 Realitzar diagnòstic i tractament de l’APP 

 Diagnosticar i tractar la ruptura prematura de membranes preterme 

 Diagnosticar i tractar la coriamnionitis 

 Realitzar la valoració del creixement i complicacions fetals en la gestació gemel·lar i 

múltiple 

 Diagnosticar i tractar les complicacions maternes i fetals de la gestació gemel·lar i 

múltiple 

 Realitzar diagnòstic de l’estat fetal i maneig del CIR en la gestació 

 Diagnosticar malalties hemolítiques perinatals 

 Diagnosticar i tractar preeclàmpsies i eclàmpsies 

 Realitzar seguiment de gestants amb hipertensió crònica i diagnosticar i tractar les seves 

complicacions obstètriques 

 Realitzar cribratge i diagnòstic de diabetis gestacionals 

 Realitzar seguiments de gestants amb diabetis gestacional i diagnosticar i tractar les 

seves complicacions 
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 Realitzar la profilaxi de la patologia tromboembòlica en la gestació 

 Diagnosticar i tractar patologies digestives altes 

 Diagnosticar i tractar anèmies ferropèniques i altres anèmies en la gestació 

 Diagnosticar i fer el seguiment dels trastorns plaquetars en la gestació 

 Realitzar el seguiment de la gestant amb diabetis pregestacional i diagnosticar i tractar 

les seves complicacions obstètriques 

 Participar en l’abordatge multidisciplinari del tractament de les gestants amb 

endocrinopaties diferents a la diabetis 

 Diagnosticar les infeccions víriques en la gestació I aplicar pauta de maneig de les 

mateixes 

 Prevenir la transmissió vertical d’hepatitis B i del virus de la immunodeficiència humana 

 Diagnosticar i tractar les infeccions bacterianes en la gestació 

 Diagnosticar i tractar les infeccions protozoàries en la gestació 

 Diagnosticar i  tractar les infeccions micòtiques  en la gestació 

 Realitzar el diagnòstic i el tractament de les infeccions emergents 

 Diagnosticar i tractar les malalties de transmissió sexual en la gestació 

 Saber interpretar els resultats ecogràfics en el control del creixement fetal. 

 Participar a les sessions del Comitè de Diagnòstic Prenatal. 

 

Nivell d'autonomia 2 

 Diagnosticar i tractar les trombosis profundes i/o embòlia pulmonar 

 Participar en l’abordatge multidisciplinari del tractament de les gestants amb 

hipertensió crònica 

 Participar en l’abordatge multidisciplinari del tractament de les gestants amb 

cardiopaties 

 Participar en l’abordatge multidisciplinari del tractament de gestants amb malalties 

renals 

 Participar en l’abordatge multidisciplinari del tractament de les gestants amb malalties 

del budell prim, colon i pàncrees 

 Participar en l’abordatge multidisciplinari del tractament de les gestants amb malalties 

del fetge i de les vies biliars 
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 Participar en l’abordatge multidisciplinari del tractament de les gestants amb 

hemoglobinopaties 

 Participar en l’abordatge multidisciplinari del tractament dels defectes hereditaris de la 

coagulació 

 Participar en l’abordatge multidisciplinari del tractament  de les gestants amb diabetis 

pregestacional 

 Participar en l’abordatge multidisciplinari del tractament de les gestants amb lupus 

eritematós i altres malalties immunitàries o hereditàries del teixit connectiu 

 Participar en l’abordatge multidisciplinari del tractament de les gestants amb epilèpsia 

i altres malalties neurològiques 

 Realitzar el seguiment de la gestant amb epilèpsia atenent a les seves complicacions 

obstètriques i el control dels nivells terapèutics dels antiepilèptics 

 Participar en l’abordatge multidisciplinari del tractament de les gestants amb malalties 

psiquiàtriques 

 Participar en l’abordatge multidisciplinari del tractament de les neoplàsies malignes 

coincidents amb la gestació 

 Saber utilitzar el Doppler i interpretar els resultats per a la valoració de l’estat 

hemodinàmic fetal. 

 Saber realitzar i interpretar un perfil biofísic. 

 Realitzar l’exploració morfològica fetal. 

 Saber els punts claus per descartar anomalies a cada sistema anatòmic. 

 

PLANTA HOSPITALITZACIÓ PUERPERI 

Resident de primer any 

Nivell d'autonomia1 

 Realitzar una correcta exploració en el puerperi, després del part vaginal o de la cesària 

i prescriure les cures adequades.  

 Fer una correcta estimulació o inhibició de la lactància materna.  

 Tractar el dolor puerperal.  

 Fer el diagnòstic diferencial de la febre puerperal.  
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 Diagnosticar i tractar infeccions urinàries, endometritis, mastitis i infeccions de la ferida 

quirúrgica.  

 Diagnosticar i tractar l'anèmia postpart.  

 Identificar problemes respiratoris i cardíac aguts.  

 Donar la informació adequada sobre: lactància, cures del periné o la cicatriu de cesària, 

control posterior a l'alta, causes de consulta a urgències i orientació sobre planificació 

familiar.  

 Redactar correctament els informes d'alta.  

Nivelld'autonomia2 

 Atendre a puèrperes amb malalties associades.  

 Atendre a puèrperes amb complicacions greus durant el part. 

 

ECOGRAFIES I DIAGNÒSTIC PRENATAL 

Resident de primer any 

Nivell d'autonomia 1 

 Realitzar una ecografia correcta per: diagnòstic de la gestació, nombre d'embrions, 

viabilitat embrionària, biometries, estàtica fetal i localització placentària.  

Nivelld'autonomia2 

 Indicar, realitzar i interpretar les següents exploracions ecogràfiques: diagnòstic de 

corionicitat i amnionicitat en la gestació de bessons, estudi morfològic fetal, mesura de 

la longitud cervical via vaginal, mesura de LA.  

 

Resident de segon any 

Nivell d'autonomia1 

 Realitzar biometries fetals i estimació de pes.  

Nivelld'autonomia2 

 Realitzar l'estudi morfològic fetal.  

 Realitzar l'estudi hemodinàmic fetal.  

 Valorar el creixement i les complicacions fetals en la gestació de bessons i múltiple.  

Nivelld'autonomia3 

 Estudi funcional i hemodinàmic fetal en casos complexos.  
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GINECOLOGIA GENERAL 

 Fer una entrevista ginecològica correcte, que inclogui anamnesi, exploració, orientació 

diagnòstics i terapèutica i informació a la pacient.  

 Sol·licitar les proves diagnòstiques adequades a cada procés i interpretar els resultats.  

 Valoració ecogràfica dels genitals interns.  

 Orientar els diagnòstics i la conducta terapèutica.  

 Realitzar correctament informes d'assistència  

 Identificar els factors de risc quirúrgics  

 

Resident de primer any 

Nivell d'autonomia 2 

 Realitzar històries clíniques detallades 

 Realitzar exploracions físiques generals a la dona. 

Nivell d'autonomia3 

 Realitzar palpacions abdominals. 

 Realitzar inspeccions dels genitals externs.  

 Realitzar inspeccions de la vagina i cèrvix uterí mitjançant espèculum. 

 Realitzar tactes combinats vaginoabdominals i rectovaginals.  

 Realitzar palpacions de la mama, aixella i regió engonal.  

 Interpretar les troballes de l’exploració genital i mamària.  

 Realitzar presa de mostres per cultius específics.  

 Interpretar els resultats de proves analítiques generals. 

 Interpretar els resultats de cultius microbiològics i serologies. 

 Interpretar els resultats dels estudis hormonals bàsics 

 Realitzar correctament la presa per citologia a l’aparell reproductor.  

 Interpretar elsresultatsanatomopatològics 

 Interpretar les proves d’imatge.  

 Identificar les alteracions del tracte genital inferior.  

 Ser capaç de diagnosticar i manejar la patología orgànica i funcional de l’aparell genital 

femení.  

 Identificar els factors de risc en les diferents patologies.  
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 Obtenir el consentiment informat de la pacient.  

 Seleccionar el procediment quirúrgic adequat.  

 

Resident de segon any 

Nivell d'autonomia1 

 Realitzar històries clíniques detallades 

 Realitzar exploracions físiques generals a la dona. 

Nivell d’autonomia 2 

 Realitzar palpacions abdominals. 

 Realitzar inspeccions dels genitals externs.  

 Realitzar inspeccions de la vagina i cèrvix uterí mitjançant espèculum. 

 Realitzar tactes combinats vaginoabdominals i rectovaginals.  

 Realitzar palpacions de la mama, aixella i regió engonal.  

 Interpretar les troballes de l’exploració genital i mamària.  

 Realitzar presa de mostres per cultius específics.  

 Interpretar els resultats de proves analítiques generals. 

 Interpretar els resultats de cultius microbiològics i serologies. 

 Interpretar els resultats dels estudis hormonals bàsics 

 Realitzar correctament la presa per citologia a l’aparell reproductor.  

 Interpretar els resultats anatomopatològics 

 Interpretar les proves d’imatge.  

 Identificar les alteracions del tracte genital inferior.  

 Ser capaç de diagnosticar i manejar la patología orgànica i funcional de l’aparell genital 

femení.  

 Identificar els factors de risc en les diferents patologies.  

 Obtenir el consentiment informat de la pacient.  

 Seleccionar el procediment quirúrgic adequat.  

 

Resident de tercer any 

Nivell d'autonomia1 

 Realitzar històries clíniques detallades 
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 Realitzar exploracions físiques generals a la dona. 

 Realitzar palpacions abdominals. 

 Realitzar inspeccions dels genitals externs.  

 Realitzar inspeccions de la vagina i cèrvix uterí mitjançant espèculum. 

 Realitzar tactes combinats vaginoabdominals i rectovaginals.  

 Realitzar palpacions de la mama, aixella i regió engonal.  

 Interpretar les troballes de l’exploració genital i mamària.  

 Realitzar presa de mostres per cultius específics.  

 Interpretar els resultats de proves analítiques generals. 

 Interpretar els resultats de cultius microbiològics i serologies. 

 Interpretar els resultats dels estudis hormonals bàsics 

 Realitzar correctament la presa per citologia a l’aparell reproductor.  

 Interpretar els resultats anatomopatològics 

 Interpretar les proves d’imatge.  

 Identificar les alteracions del tracte genital inferior.  

 Ser capaç de diagnosticar i manejar la patología orgànica i funcional de l’aparell genital 

femení.  

 Identificar els factors de risc en les diferents patologies.  

 Obtenir el consentiment informat de la pacient.  

Nivell d'autonomia2 

 Seleccionar el procediment quirúrgic adequat.  

 

CIRURGIA GENERAL I DIGESTIVA 

Resident de primer any 

Incorporar-se al Servei de Cirurgia General durant el període de rotació (incloent sessions, 

guàrdies i activitat assistencial). 

Nivell d'autonomia1 

 Realitzar el diagnòstic diferencial del dolor abdominal mitjançant la clínica i l’ús racional 

de les exploracions complementàries.  

 Identificar precoçment els processos infecciosos relacionats amb la cirurgia i iniciar el 

seu tractament.  
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Nivell d'autonomia2 

 Saber indicar cirurgia exploradora en el dolor abdominal.  

 Ser capaç de controlar el postoperatori dels pacients amb cirurgia abdominal.  

 Realitzar un control postoperatori adequat, incloent el tractament del dolor i la cura de 

la ferida quirúrgica.  

 Ajudant en cirurgia de colon.  

 Cirurgià o primer ajudant en el tancament de la paret abdominal. 

 

PLANTA HOSPITALITZACIÓ GINECOLÒGICA 

Resident de segon any 

Nivell d'autonomia2 

 Identificar els factors de risc quirúrgics i pautar la profilaxi prequirúrgica adequada.  

 Realitzar un control postquirúrgic adequat, incloent la pauta analgèsica i la cura de la 

ferida quirúrgica.  

 Identificació precoç de processos infecciosos relacionats amb la cirurgia i iniciar el seu 

tractament.  

 Identificar patologies associades.  

 Prescriure el tractament postoperatori, inclosa la pauta analgèsica. 

 Realitzar controls post-quirúrgics especialitzats en patologia oncològica 

 Realitzar correctament informes d'alta hospitalària.  

 Oferir una informació adequada a les pacients i els seus familiars.  

 

PATOLOGIA DEL SÒL PELVIÀ 

Resident de segon any 

 Realitzar una exploració correcta i interpretar les proves diagnòstiques  

o Valoració per tacte vaginal de la capacitat contràctil dels músculs del sòl pelvià 

o Avaluar el tipus i grau de prolapse uterí i de les parets vaginals  

o Avaluar incontinències de esforç. Prova de la tos. Hipermobilitat uretral. 

Maniobra de Boney.  

o Avaluar mitjançant tacte el to i capacitat contràctil l'esfínter anal i músculs 

perineals.  
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 Identificar els defectes del sòl pelvià, realitzar una exploració completa i conèixer les 

tècniques quirúrgiques de correcció  

 Identificar la incontinència urinària d'esforç, realitzar una exploració adequada i 

conèixer les tècniques quirúrgiques de correcció  

 Identificar fístules urinàries i rectovaginal i conèixer la seva tractament  

 Interpretar un registre d'urodinàmia 

 Instruir a les pacients per a la elaboració d'un diari miccional i avaluar el resultat  

 Instruir a les pacients en la realització d'exercicis de contracció dels músculs del sòl 

pelvià 

 Fer sondatges vesicals  

 Realitzar el plantejament terapèutic i de seguiment  

 Fer una elecció raonada de la tècnica quirúrgica  

 

ATENCIÓ A LA SALUT SEXUAL I PREPRODUCTIVA (ASSIR) 

Resident de segon any 

Puerperi 

Nivell d’autonomia 1 

 Conèixer i manejar la morbiditat més freqüent del puerperi.  

 Donar suport a la lactància materna. 

 Rehabilitació de la musculatura del sòl pelvià. 

 

Procediments gineco-obstètrics bàsics 

Nivell d’autonomia 1 

 Manejar adequadament l’entrevista clínica gineco-obstètrica. 

 Adquirir habilitat en la realització de tactes vaginals. 

 Conèixer i realitzar l’exploració mamària. 

 Realitzar citologies cervico-vaginals per al cribratge de càncer de cèrvix. 

 Saber interpretar els resultats d’una citologia cervico-vaginal. 

 Conèixer les recomanacions, la seva periodicitat i el grau d’evidència en la prevenció 

del càncer ginecològic. 
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 Manejar la realització i interpretació dels exàmens vaginals en fresc, amb microscopi 

òptic, per al diagnòstic de les vulvovaginitis més freqüents. 

 Manejar els trastorns del cicle menstrual (dismenorrea, hiperpolimenorrea, síndrome 

premenstrual). 

 Diagnosticar canvis de posició dels genitals (prolapses). 

 Manejar i tractar mèdicament la incontinència urinària. 

 Abordatge inicial de la parella estèril. 

 Conèixer la informació que s’ha d’oferir a les dones amb patologies cròniques freqüents 

en tractament (HTA, diabetis, asma, epilèpsia, alteracions de la tiroide, problemes de 

salut mental) quan manifesten desig de gestació. 

 Conèixer els continguts de l’educació maternal. 

Nivell d’autonomia 2 

 Conèixer i abordar les situacions de risc i vulnerabilitat que poden originar ser víctimes 

de maltractament i identificar indicis i símptomes de violència contra les dones. Establir 

en aquests casos un pla d’actuació integral i coordinat amb altres professionals o 

institucions (de caràcter social, policial, judicial...). 

 Manejar la patologia cervico-vaginal no neoplàsica. (NA2, NR2) 

 

Anticoncepció 

Nivell d’autonomia 1 

 Manejar els mètodes anticonceptius hormonals (indicació, seguiment i 

contraindicacions). 

 Manejar l’anticoncepció intrauterina (indicació, seguiment i retirada del DIU). 

 Manejar l’anticoncepció farmacològica d’emergència. 

 Manejar els mètodes de barrera (tècnica adequada d’ús dels preservatius, 

ensinistrament en el maneig del diafragma). 

 Assessorar sobre la vasectomia i l’esterilització tubària. 

 Assessorar sobre la interrupció voluntària de l’embaràs. 
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Menopausa 

Nivell d’autonomia 1 

 Manejar els símptomes del climateri: alteracions del cicle, fogots, sequedat vaginal. 

 Conèixer i identificar els factors de risc d’osteoporosi, conèixer les indicacions de la 

densitometria i interpretar-ne els resultats. Prevenció d’osteoporosi en les dones amb 

risc. 

 Conèixer i manejar les diferents opcions de tractament farmacològic i no farmacològic, 

les seves indicacions, efectes secundaris, beneficis, riscos, costos i nivell d’evidència. 

 Conèixer i manejar el tractament hormonal substitutiu en el climateri. 

 

REPRODUCCIÓ HUMANA I GINECOLOGIA ENDOCRINOLÒGICA 

Resident de tercer any 

Endocrinologia ginecològica 

 Fer una anamnesi i una exploració completa  

 Indicar correctament i interpretar analítiques hormonals basals i funcionals, 

ginecològiques, tiroidees i suprarenals  

 Indicar i interpretar exploracions de la cadira turca  

 Identificar i orientar el diagnòstic en casos de genitals ambigus  

 Estadificar l'hirsutisme  

 Realitzar orientacions diagnòstiques i terapèutiques correctes  

 Avaluar els caràcters sexuals i classificar segons els estadis de Tanner 

 Indicar i manejar els diferents tractaments hormonals  

 

Reproducció 

 Fer una anamnesi i exploració completa  

 Indicar i interpretar correctament les proves complementàries  

 Orientar un estudi d'esterilitat  

 Interpretar les troballes a les tècniques endoscòpiques diagnòstiques  

 Interpretar seminogrames  

 Instaurar mesures per prevenir el síndrome de hiperestimulació ovàrica i conèixer la seva 

tractament  
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 Fer inseminacions  

 Fer una inducció, estimulació i frenació ovàrica  

 Realitzar monitoritzacions ecogràfiques i hormonals de la ovulació  

 Realitzar (Ajudant) extraccions d’oocits I transferència embrionària (Opcional)  

 Realitzar diagnòstics i instaurar tractament en la pacient avortadora 

 

Rotació externa Hospital Universitari Dexeus 

 Tècniques de reproducció assistida:  Conèixer els tipus, indicacions i  mecanisme de 

realització de les tècniques de reproducció : FIV, ICSI, IMSI, preservació fertilitat, 

ovodonació   

 Conèixer  per cada una de las diferents tècniques els  protocols d’ estimulació  ovàrica 

, el procediment de control ecogràfic i transferència embrionària així como les 

complicacions ( prevenció i tractament del SHIO )   

 Habilitats : (Ajudant) Inducció, frenació o estimulació ovàrica. Monitorització ecogràfica 

i hormonal de l’ ovulació , extracció d’ ovòcits i transferència embrionària 

 Laboratori : Conèixer els diferents procediments realitzats en el mateix, i  coneixements  

de genètica ( DGP) i embriologia 

 Andrologia:  Conèixer la variant masculina de l’ esterilitat amb diagnòstic i procediments 

 

PATOLOGIA DEL TRACTE GENITAL INFERIOR 

Resident de tercer any 

 Infecció pel virus del papil·loma humà (VPH). Epidemiologia. Factors de risc. Protocol 

de cribratge de càncer de cèrvix. Control de qualitat dels programes de cribratge (Presa, 

fixació, tinció, lectura, informe, seguiment i tancament de casos)  

 Lesió preinvasiva de cèrvix, vagina i vulva. Diagnòstic, tractament i seguiment.  

 Infeccions de transmissió sexual. Malaltia inflamatòria pelviana. Diagnòstic i tractament. 

Informació i assessorament de les pacients i les seves parelles sobre les infeccions de 

transmissió sexual  

 Informació i assessorament de les pacients i les seves parelles sobre les infeccions per 

virus del papil·loma humà (HPV)  
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 Conèixer la tècnica de colposcòpia. Identificació d’imatges normals i patològiques. 

Realització de test de Schiller. Interpretació del mateix.  

 Pràctica de citologia cervico-vaginal (convencional i mig líquid)  

 Pràctica de biòpsia de vulva, vagina i cèrvix.  

 Utilització de les proves de detecció ó del virus del papil·loma humà (HPV)  

 Aplicar correctament els tractaments amb nansa de diatèrmia (Vulva, vagina, LLETZ, 

conizació)  

 Tractar les complicacions de les biòpsies i els procediments amb nansa de diatèrmia.  

 Interpretar correctament els resultats histopatològics. Orientar el seguiment o 

tractament de les pacients.  

 

HISTEROSCÒPIA 

Resident de tercer any 

 Identificar i utilitzar correctament l'instrumental de histeroscòpies 

 Identificar l’anatomia endouterina normal i patològica  

 Realitzar cirurgia histeroscòpica ambulatòria  

 Realitzar cirurgia histeroscòpica programada  

Nivell d’autonomia 1 

 Conèixer els protocols assistencials i de procediments específics  

 Història clínica de processos histeroscópics 

 Conèixer les bases de la histeroscòpia 

 Identificar i conèixer les imatges de l'anatomia endouterina normal i patològica  

 Conèixer els diferents instruments que s'utilitzen en Histeroscòpia diagnòstica i 

quirúrgica  

 Realitzar polipectomiesendometrials amb tisora sota visió histeroscópica 

 Realitzar biòpsies dirigides endouterines sota visió histeroscópica 

 Extracció de DIU  

Nivell d’autonomia 2 

 Realitzar polipectomiesendometrials amb resector 

 Realitzar miomectomies amb resectorendouterí 
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Nivell d’autonomia 3 

 Realitzar alliberaments d'adherències-sinèquies endouterines 

 

ONCOLOGIA GINECOLÒGICA 

Resident de quart any 

 Realitzar una anamnesi i exploració correcta  

 Interpretar les proves diagnòstiques d'imatges: ecografia, radiologia, TAC, RNM, 

gammagrafia, PET, ...  

 Interpretar els resultats d’anatomia patològica  

 Orientar el procés diagnòstic i terapèutic  

 Realitzar el control prequirúrgic i postquirúrgic especialitzat  

 Maneig de les complicacions principals del tractament oncològic  

 Realitzar una exploració orientada la troballa de recidives  

 Comunicar a la pacient i els seus familiars la sospita diagnòstica, les alternatives 

terapèutiques i el pronòstic  

 Participar en els comitès multidisciplinaris  

Nivell autonomia1 

 Cirurgià en casos seleccionats d’oncologia no complicats.  

Nivell autonomia2 

 Cirurgia benigne per laparoscòpia.  

Nivell autonomia3 

 Intervencions laparoscòpiques i laparotòmiques oncològiques.  

 

PATOLOGIA MAMÀRIA 

Resident de quart any 

 Realitzar una correcta anamnesi i exploració mamària  

 Diagnosticar i tractar la secreció ó mamària  

 Diagnosticar i tractar les tumoracions benignes de la mama  

 Diagnosticar i tractar les tumoracions malignes de la mama  

 Diagnosticar i tractar les lesions del mugró 

 Identificar les pacients d'alt risc oncològic  
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 Indicar, interpretar i comunicar correctament les proves complementàries 

(mamografies, ecografies, ressonàncies magnètiques, proves hormonals, resultats 

d'anatomia patològica)  

 Orientar el procés diagnòstic i terapèutic  

 Comunicar a la pacient i els seus familiars la sospita diagnòstica, les alternatives 

terapèutiques i el pronòstic  

 Participar en els comitès multidisciplinaris per decidir el pla terapèutic  

 Maneig de les complicacions principals del tractament oncològic  

 Realitzar controls postquirúrgics especialitzats  

 Exploració orientada a la detecció de recidives  

 Actuar com primer o segon ajudant en intervencions quirúrgiques de la mama per 

processos benignes i malignes  

 Actuar com primer cirurgià en processos benignes de la mama.  

Nivell autonomia1 

 Cirurgià en lesions benignes de mama, biòpsies quirúrgiques i tumorectomies 

Nivell autonomia2 

 Tumorectomia amb marcatge.  

 Mastectomia simples.  

Nivell autonomia3 

 Linfadenectomia axil·lar completa / Gangli sentinella.  

 Cirurgia oncoplàstica/reconstructiva de la mama.  

 

QUIRÒFAN PROGRAMAT GINECOLOGIA 

Resident de primer any 

El resident ha d'actuar com a primer ajudant en intervencions menors i com segon ajudant en 

intervencions majors.  

Nivell autonomia1 

 Comprovar els protocols prequirúrgics .  

 Descriure la patologia, la indicació quirúrgica i la tècnica operatòria .  

 Realitzar una correcta preparació personal per a la cirurgia. Vestuari i asèpsia .  

 Preparar el camp quirúrgic.  
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 Identificar l'instrumental habitual en cirurgia ginecològica i les seves indicacions.  

 Reconèixer i descriure les estructures anatòmiques .  

 Utilitzar els instruments i el material de camp de manera correcte.  

 Prescriure el tractament post - operatori, incloses les pautes d'analgèsia.  

 Sol·licitar l'informe anatomopatològic.  

Nivell autonomia2 

 Obrir i tancar paret abdominal.  

 Realitzar l'informe quirúrgic en patologies no oncològiques.  

 Informar als familiars en patologies no oncològica.  

 

Resident de segon any 

El resident ha d'actuar, en general, com cirurgià en intervencions menors, com primer ajudant 

en intervencions majors no oncològiques i com segon ajudant en intervencions majors 

oncològiques.  

Nivell autonomia1 

 Obrir i tancar paret abdominal.  

 Realitzar una elecció raonada de la tècnica quirúrgica.  

 Pautar la profilaxi infecciosa i tromboembòlica .  

 Fer raspats ginecològics .  

 Marsupializació de glàndules de Bartholin .  

 Fer informe quirúrgic en patologies no oncològiques.  

 Informar els familiars en patologies no oncològiques.  

Nivell autonomia2 

 Extirpar tumoracions benignes de la mama.  

 

Resident de tercer any 

Nivell autonomia1 

 Laparoscòpia diagnòstica i terapèutica.  

 Miomectomia no complicada.  

 Identificar els factors de risc quirúrgics i pautar la profilaxi prequirúrgica adequada.  
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 Realitzar un control postquirúrgic adequat, incloent la pauta analgèsica i la cura de la 

ferida quirúrgica.  

 Identificació precoç de processos infecciosos relacionats amb la cirurgia i iniciar el seu 

tractament.  

 Identificar patologies associades.  

 Prescriure el tractament postoperatori, inclosa la pauta analgèsica. 

 Realitzar controls post-quirúrgics especialitzats en patologia oncològica 

 Realitzar correctament informes d'alta hospitalària.  

 Oferir una informació adequada a les pacients i els seus familiars.  

Nivell autonomia2 

 Histerectomia no complicada. 

 

URGÈNCIES DE GINECOLOGIA I OBSTETRÍCIA. ATENCIÓ AL PART 

Resident de primer any 

Assistència al part 

Nivell d'autonomia1 

Realitzar un correcte diagnòstic de part, incloent la valoració de la pelvis, cèrvix, presentació 

i varietat fetal i del benestar fetal.  

 Valorar adequadament la progressió del part.  

 Controlar la dinàmica uterina i diagnosticar les seves anomalies.  

 Realitzar i interpretar les diferents tècniques de control del benestar fetal.  

 Identificar situacions d'emergència materna o fetal a sala de parts.  

 Assistir al part vaginal espontani.  

 Realitzar una correcta protecció del periné.  

 Indicar, realitzar i suturar una episiotomia.  

 Assistir al enllumenament.  

 Revisar el canal del part.  

 Avaluar un sagnat vaginal durant el part i puerperi immediat.  

 Reanimar als bebès normals.  

Nivelld'autonomia2 

 Identificar anomalies pèlviques.  
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 Identificar presentacions anòmales.  

 Tractar adequadament les alteracions dinàmiques.  

 Diagnosticar i reparar els estrips no complicats.  

 Fer d'ajudant a cesàries.  

 Fer un naixement de placenta.  

Nivelld'autonomia3 

 Assistir a la pràctica de fórceps i vacuum.  

 

Urgències gineco-obstètriques 

Nivell autonomia1 

 Identificar signes d'alarma en gestants i fer l’orientació terapèutica. Fer diagnòstic 

diferencial i orientació terapèutica de diferents processos i / o patologies:  

o Metrorràgia de primera o segona meitat de la gestació  

o Sospita de dinàmica uterina en gestació a terme o preterme 

o Sospita de Amniorrexi 

o Viabilitat embrionària  

o Benestar fetal  

o Diagnòstic de treball de part. Condicions obstètriques a l'ingrés  

 Identificar signes d'alarma ginecològics i fer l’orientació terapèutica. Fer diagnòstic 

diferencial i orientació terapèutica de :  

o Pruïja genital  

o Dolor abdomino - genital  

o Amenorrees i metrorràgies  

o Molèsties mamàries  

o Redactar correctament els informes d'alta a Urgències  

Nivell autonomia2 

 Realitzar raspats uterins en avortaments de primer trimestre  

 Identificar signes d'alarma en gestants i fer la orientació terapèutica  

 Identificar signes d'alarma ginecològics i fer la orientació terapèutica  
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Resident de segon any 

Assistència al part 

Nivell d'autonomia1 

 Atendre durant el part a gestants amb nivell de risc I i II  

 Realitzar un pronòstic de part.  

 Diagnosticar la progressió inadequada del part i els seus causes.  

 Tractar correctament les distòcies dinàmiques.  

 Iniciar i controlar la progressió de les induccions a terme.  

 Diagnosticar la sospita de pèrdua de benestar fetal i prendre la decisió terapèutica 

correcta.  

 Indicar i fer una extracció manual de placenta.  

 Aplicació i extracció amb fòrceps de bebès a IV pla de Hodge.  

 Diagnosticar i tractar de forma precoç les hemorràgies del part i del puerperi immediat.  

Nivelld'autonomia2 

 Assistir al part vaginal en fetus preterme.  

 Aplicació i extracció de bebès en varietat anterior en III pla amb fòrceps o vacuum.  

 Assistir a parts de bessons a terme.  

 Assistir a la distòcia de espatlles.  

 Assistir al part en presentació podàlica.  

 Realització de cesàries no urgents ni complicades.  

 Actuar com ajudant a cesàries urgents o complicades.  

 

Urgències gineco-obstètriques  

Nivell autonomia1 

 Realitzar raspats uterins en avortaments de primer trimestre  

 Diagnosticar i tractar l'avortament sèptic  

 Diagnosticar i tractar la gestació ectòpica  

 Diagnosticar correctament la patologies urgent de la gestació :  

o Amenaça de part preterme i ruptura prematura de membranes  

o Metrorràgia de la segona meitat de la gestació  

o Preeclàmpsia i eclàmpsia  
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 Identificar altres signes d'alarma a una gestant i orientar correctament  

Nivell autonomia2 

 Establir el tractament inicial de la patologies í a urgent durant la gestació.  

 

Resident de tercer any 

Assistència al part 

Nivell d'autonomia1 

 Atenció durant el part a gestants d'alt risc matern o fetal.  

 Assistir al part de fetus preterme.  

 Aplicació i extracció de bebès en varietats anterior en III pla amb fòrceps o vaccum.  

 Cesàries iteratives.  

 Cesàries no urgents i complicades.  

Nivelld'autonomia2 

 Assistir a part de bessons preterme.  

 Aplicació i extracció de bebès en presentacions transverses I posteriors amb fòrceps.  

 Assistència a parts en podàlica vaginals no complicats.  

 Cesàries iteratives i urgents.  

 Ajudant a sutures de grans esquinçament vaginals.  

 Ajudant a histerectomies urgents.  

 Supervisió de residents de primer i segon any.  

 

Urgències gineco-obstètriques  

Nivell autonomia1 

 Supervisió en casos de risc segons protocols ( preeclàmpsia, placenta prèvia, APP, ... )  

 Fer raspats post-part  

 Fer interrupcions voluntàries d'embaràs ( voluntari)  

 Quists d'ovari torsionats, sense altres complicacions quirúrgiques  

 Desbridament abscessos mamaris  

 Laparotomia i laparoscòpies exploradores  

Nivell autonomia2 

 Fer versions externes en fetus en presentació podàlica 
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 Tractament de gestacions ectòpiques per laparotomia o laparoscòpia  

 

Resident de quart any 

Assistència al part 

Nivell d'autonomia1 

 Supervisar i coordinar els demés residents de la guàrdia  

 Assistir a parts de bessons pretermes.  

 Assistir a distòcies de espatlles.  

 Diagnosticar i tractar la ruptura uterina.  

 Fer cesàries complicades i urgents.  

 Sutura dehiscències de cesàries anteriors.  

 Reparar estrips de periné complicats.  

 

Nivelld'autonomia2 

 Atendre a pacients en situació d'emergència vital (Xoc de qualsevol etiologia)  

 Diagnosticar i tractar la inversió uterina. 

 Fer una histerectomia postpart. 

 

Urgències gineco-obstètriques 

Nivell autonomia1 

 Practicar laparoscòpies diagnòstiques  

 Indicar i realitzar laparotomies exploradores  

 Realitzar la cirurgia d'urgències en annexes amb processos adherencials i infecciosos  

Nivell autonomia2 

 Participar en el control i tractament multidisciplinari de gestants en situació de risc vital  

 Resoldre gestacions ectòpiques accidentades per laparoscòpia  

 Tractar eventracions i dehiscències quirúrgiques  

 

4. Guàrdies d’especialitat 

 

Es realitzaran 3-4 guàrdies al mes. Els objectius docents i mapa de competències estan inclosos 

en l'apartat de rotacions.  
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5.  Activitats formatives del Pla Transversal Comú 

 

El Pla de Formació Comú (PFC) ha estat dissenyat per la Comissió de Docència per a millorar i 

complementar les competències professionals transversals definides en els programes de 

Formació Sanitària Especialitzada. 

Veure document “Plan de Formación Común” en el següent enllaç 

http://www.tauli.cat/tauli/docencia/docencia-de-postgrau/ser-resident-al-parc-tauli. 

 

6. Curs de protecció radiològica 

  

Per donar resposta a la resolució conjunta de les direccions generals de Salut Pública i de 

Recursos Humans i serveis econòmics-pressupostaris del Ministeri de Sanitat i Consum de 21 

d'abril de 2006, mitjançant la qual s'acorda incorporar en determinats programes formatius 

d'especialitats en ciències de la salut, la formació en protecció radiològica, la Comunitat 

Autònoma té establert un curs no presencial per R1.  

 

7. Sessions clíniques i bibliogràfiques específiques. 

 

SESSIONS CLÍNIQUES 

Les sessions d’Obstetrícia i Ginecologia, Medicina Perinatal i Diagnòstic Prenatal estan 

acreditades pel Consell Català de la Formació Continuada de les Professions Sanitàries. Per 

aconseguir l'acreditació necessària la inscripció als cursos i l'assistència de com a mínim el 75% 

de les mateixes.  

 

SESSIONS FORMATIVES TRANSVERSALS 

3-4 sessions a l’any dirigides a MEF1/2 i LLIR 1/2. Són d’assitència obligatòria per a residents de 

1r i 2n anys. S’aborden temes transversals de ginecologia obstetrícia amb l’objectiu d’ampliar 

la formació, potenciant el treball en equip. 

 

 

 

 

http://www.tauli.cat/tauli/docencia/docencia-de-postgrau/ser-resident-al-parc-tauli
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SESSIONS GENERALS DE RESIDENTS 

Sessions generals per a tots els residents del Consorci Corporació Sanitària Parc Taulí. Són 

d’assistència obligatòria en format presencial (les que es realitzen a la Corporació) i telemàtic 

(les que es realitzen des de l’Hospital Clínic de Barcelona). 

 

SESSIONS QUIRÚRGIQUES 

Una sessió setmanal, els dijous de 8:15-09:00 hores. Són d’assistència obligatòria presencial 

durant les rotacions pel propi Servei de Ginecologia Obstetrícia. 

Presentació dels casos que s’intervenen la setmana següent, a càrrec dels residents assignats a 

cada quiròfan. 

 

COMITÈS 

 Unitat Ginecologia Oncològica . Setmanal 

 Unitat de Patologia Mamària. Setmanal 

 Unitat de Diagnòstic Prenatal. Setmanal 

 Unitat de Medicina Perinatal. Setmanal 

 Unitat de Salut Mental Perinatal. Quinzenal 

 Unitat de Reproducció. Trimestral 

 Unitat de Sòl pelvià. Trimestral 

 Unitat de Patologia Cervical. Trimestral 

 

8. Oferta d'activitats de recerca per la seva participació pels residents. 

 

Participació activa en, almenys, un dels projectes CEIC que es realitzin a les Unitats per les que 

estan realitzant la rotació.  

Presentació d’almenys 1 pòster o comunicació com a primer o segon signant cada any.  

És aconsellable participar en almenys 1 publicació durant el període de formació.  

 

Beques CIR / CSPT: 

De caràcter anual i convocatòria oberta a tots els professionals de la Corporació . 
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Serveis de l'Oficina d'Investigació: 

 Assessorament metodològic  

 Disseny de projectes  

 Estadística  

 Informació convocatòries  

 Informació i suport per a la gestió dels principis de legalitat en tot el referent a tasques 

de recerca 

 Habilitar i gestionar els circuits i requeriments necessaris per fer investigació de 

qualitat.  

 Altres serveis específics relacionats amb la investigació  

 Assistència, com a oient, a les sessions del CEIC. 


