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INTRODUCCIO

Les necessitats especifiques d'atencio de la salut mental durant la infancia i
I'adolescencia per part del personal especialista medic, en un ambit professional
que es caracteritza per la seva evolucio constant i el desenvolupament harmonic
de la professido amb els sistemes formatius dels paisos del nostre entorn, ha
portat a crear I'especialitat de Psiquiatria Infantil i de I’Adolescéncia, mitjancant
el Reial Decret 689/2021, de 3 d’agost. S'atén aixi la demanda assistencial de la
poblaci6 infantil i adolescent en matéria de salut mental, aixi com l'evolucié dels
coneixements cientifics, com a motius principals que han determinat la creaci6

de I'especialitat.

Les competéncies adquirides durant la formacié en aquesta especialitat
capacitaran els professionals especialistes per integrar-se i els equips
multidisciplinaris de les xarxes de salut mental en qué intervenen altres
professionals sanitaris, com son el personal medic especialista en Psiquiatria, el
personal psicoleg especialista en Psicologia Clinica i el personal d’infermeria

especialista en Infermeria de salut mental, entre altres professionals.

Definicio de I’especialitat:

La persona especialista en Psiquiatria Infantil i de I'Adolescéncia és la/el
professional sanitaria/o amb competéncia per a la promocié de la salut mental i
la prevencid, diagnostic, pronostic, tractament i rehabilitacié dels trastorns
mentals, inclosos els trastorns del neurodesenvolupament, i del comportament

gue afecten els nens, els adolescents i les seves families.
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AMBITS D'ACTUACIO | OBJECTIUS FORMATIUS

L'ambit d'actuacio de I'especialista en Psiquiatria Infantil i de I'Adolescencia es
desenvolupa dins de les xarxes de salut mental a les unitats assistencials de
Psiquiatria Infantil i de I'Adolescéncia autoritzades d'acord amb el Reial Decret
1277/2003, de 10 d'octubre, pel qual s'estableixen les bases generals sobre
autoritzacio de centres, serveis i establiments sanitaris (unitat assistencial en que
la persona especialista en Psiquiatria Infantil i de I'Adolescéncia és responsable
de realitzar I'estudi, el diagnostic, el tractament i la rehabilitacié dels trastorns
mentals inclosos els trastorns del neurodesenvolupament i del comportament,
que afecten els nens i nenes, els adolescents i les seves families), d'acord amb
les competéncies que determini el POE de I'especialitat.

A més de la funcio assistencial, exercira les de recerca, docencia, gestio clinica,
de prevencié i d’'informacio i educacio sanitaries, dins de les competéncies de

I'especialitat.

L'objectiu fonamental del POE és establir les competéncies que cal adquirir i
desenvolupar al llarg de la formacio de l'especialitat de Psiquiatria Infantil i de
I'Adolescencia per obtenir el titol d'especialista. Un segon objectiu és definir els

criteris d’avaluaci6 especifics d’aquestes competéncies.

COMPETENCIES

Per a I'adquisicio del titol d’especialista en Psiquiatria Infantil i de 'adolescencia
s’haura de cursar un periode de formacié de 5 anys pel sistema de residéencia.
Durant aquest periode s'han d'adquirir i desenvolupar les competéncies
transversals, comunes a les diferents especialitats en Ciéncies de la Salut, aixi
com les competencies especifiques de I'especialitat que seran desenvolupades
a continuacio. L'avaluacio de les mateixes es realitzara a traves d'instruments
d'avaluacio aplicables a cadascuna, activitats formatives i contextos

d'aprenentatge d'aquestes.
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1. Competéncies transversals de les especialitats en Ciencies de la Salut

S'hauran d'adquirir i desenvolupar al llarg dels cinc anys de formacio, segons
el que disposa el Reial decret 589/2022, de 19 de juliol.

1.1 Compromis amb els principis i valors de les especialitats en Ciéncies
de la Salut

a) Tenir com a principal objectiu la cura i el benestar del pacient.

b) Respectar els valors i els drets dels pacients, tenint-ne en compte la
diversitat i la vulnerabilitat.

c) Respectar I'autonomia dels pacients i dels seus representants legals a la
presa de decisions.

d) Respectar la confidencialitat i el secret professional.
e) Col-laborar, consultar i donar suport a altres professionals.
f) Adquirir i mantenir les competencies professionals de I'especialitat.

g) Contribuir al compliment dels principis generals del Sistema Nacional de
Salut establerts a l'art. 2 de la Llei 16/2003, del 28 de maig, de cohesio i
gualitat del Sistema Nacional de Salut.

1.2 Principis de bioética

a) Aplicar els fonaments de la bioetica i el "metode de deliberacié" a la
practica professional.

b) Identificar i afrontar situacions de conflicte etic.

1.3 Principis legals aplicables a I'exercici de les especialitats en ciéencies
de la salut

a) Aplicar els aspectes étics i legals relacionats amb el maneig de la
informacid, la documentacid i la historia clinica per garantir la
confidencialitat i el secret professional.

b) Aplicar els aspectes legals relacionats amb I'atencié sanitaria de menors,
persones amb discapacitat, pacients amb capacitat reduida per a la presa

Pag.5 GRUP PERE MATA



f)

de decisions, al final de la vida i amb I'adequacié de I'esforg terapeutic i la
prestacié d’ajuda a morir.

Coneixer el funcionament de les comissions cliniques.
Emplenar documents clinic-legals.

Detectar preco¢gment les situacions de violéncia de genere i d'abuls-
maltractament i aplicar els protocols establerts.

Informar i aplicar els procediments de voluntats anticipades.

1.4 Comunicaci6 Clinica

a)

b)

Informar el pacient i/o al seu representant legal, perqué atorgui el
consentiment informat, lliure i voluntari, deixant constancia a la historia
clinica.

Comunicar d'acord amb diferents situacions i persones:

- Detectar les necessitats d'informacio de cada pacient, responsable legal
0 persona autoritzada.

- Adequar la informacié en situacions concretes com: i) les males noticies,
i) pacients al final de la vida, iii ) pacients de maneig dificil, iv) pacients
amb trastorn mental, v) grups especifics de poblacio (nenes, adolescents,
persones ancianes, en risc d'exclusio o amb discapacitat) i altres.

c) Aplicar estrategies per millorar I'adheréncia al tractament prescrit.

1.5 Treball en equip

a)

b)

Treballar en equips interdisciplinaris i multiprofessionals: aquesta
competéencia implica coneixer les funcions i les responsabilitats dels
membres de l'equip, comunicar-se de manera apropiada amb els
membres respectant-ne les contribucions.

Contribuir a la resolucié de conflictes.
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1.6 Habilitats cliniques generals aplicables a I'exercici de les especialitats
en Ciéncies de la Salut

a)

b)

f)

9)

h)

Contribuir a l'elaboracié de la historia clinica de manera comprensible i
utilitzable per tercers.

Analitzar criticament la informacié clinica.
Identificar situacions urgents i aplicar maniobres de Suport Vital Basic.

Aplicar els principis basics de la practica basada en l'evidéncia i el valor
per al pacient.

Aplicar criteris de derivacio i interconsulta.
Valorar I'impacte associat a la malaltia en el pacient i el seu entorn.

Abordar de manera integral els problemes de salut cronics i contribuir a la
presa de decisions i optimitzacio de cures.

Atendre de manera integral els pacients, considerant entre altres aspectes
el trastorn mental, la dependencia i la pluripatologia.

1.7 Maneig de medicaments i altres recursos terapeutics

a)

b)

f)

Aplicar principis etics i requisits legals a la prescripcié de medicaments i
altres recursos terapeutics.

Usar de forma racional els medicaments i altres recursos terapeutics tenint
en compte necessitats individuals de cada pacient i els grups de pacients
que requereixen un maneig especific.

Conéixer els principis de I'is racional d’antimicrobians.

Revisar periodicament els objectius terapéeutics per realitzar els
ajustaments pertinents i evitar iatrogenia.

Detectar les reaccions adverses i efectes secundaris a medicaments i
altres recursos terapeéutics.

Notificar les reaccions adverses a medicaments i productes sanitaris.
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1. 8 Equitat i determinants socials de la salut

a)
b)

c)

Registrar en historia clinica els determinants socials de la salut.
Coneixer el model salutogenic i d’actius per a la salut.

Aplicar un enfocament d'equitat en salut a la practica clinica.

1.9 Promocid6 de la salut i la prevencié

a)

b)

e)

Aplicar els principis de l'epidemiologia i la genomica (quan escaigui i
estigui disponible) per a la presa de decisions per a la salut.

Realitzar promocié per a la salut i prevencié de la malaltia.

Aplicar els principis legals de proteccié radiologica a les practiques
diagnostiques i terapeutiques per a professionals i pacients.

Coneixer els drets i aplicar les mesures preventives i de proteccié de
riscos laborals especifiques de I'exercici de I'especialitat.

Notificar les malalties de declaracio6 obligatoria i comunicar les sospites de
malaltia professional.

1.10 Salut digital

a)

b)

d)

f)

Utilitzar fonts contrastades d’informacié biomédica o en ciéncies de la
salut.

Utilitzar les tecnologies digitals per a la interaccié i I'intercanvi d’informacio
i continguts.

Coneixer la normativa sobre la protecciéo de dades i la privadesa en el
camp sanitari, especificament lligades a les tecnologies de la informacia,
els drets del pacient a la informacio i la responsabilitat professional en la
seva custodia i manteniment.

Garantir la protecci6 de dades i la confidencialitat del pacient en la
utilitzacio de la informacié sanitaria.

Coneixer les bases dels sistemes de codificacio.

Realitzar teleassisténcia i telemedicina.
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1.11 Investigacio

a)

b)

c)

d)

e)

f)

Coneixer la normativa ética i legal aplicable a la investigacio en éssers
humans.

Coneixer els principis basics de la investigacio biomédica: basica,
translacional, clinica i epidemiologica.

Generar coneixement, aplicant-hi el métode cientific i els principis de la
bioética.

Observar la perspectiva de génere i I'edat en la generacid i la interpretacio
de I'evidéncia cientifica.

Difondre el coneixement cientific.

Interpretar criticament la literatura cientifica.

1.12 Doceéncia i formacio

a)

b)

Planificar, dissenyar i participar en activitats formatives (sessions
cliniques, tallers).

Usar la llengua anglesa en determinades activitats.

1.13 Gesti6 clinica i de la qualitat

a)

b)

c)

d)

f)

Participar en activitats de millora de la qualitat assistencial.
Fomentar la continuitat de I'atencio.

Contribuir a garantir la seguretat del pacient.

Contribuir als canvis organitzatius.

Coneixer i contribuir al compliment dels indicadors de gestid clinica d’us
mes frequent.

Utilitzar eficientment els recursos disponibles.
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2 Competencies comunes amb |'especialitat de Psiquiatria
2.1 Competéncies generals
a) Respectar els limits a la relacio professional entre el psiquiatre i el pacient.

b) Informar els pacients i, si escau, cuidadors i/o representants legals, sobre
els aspectes fonamentals seguents: diagnostic, pronostic, tractaments i
possibles repercussions d'un trastorn mental, tenint en compte la seva
variabilitat clinica.

c) Entrenar les actituds necessaries per a I'escolta empatica sense enjudiciar
i la tolerancia a la diversitat d’emocions.

d) Entrenar l'autocura del terapeuta.

e) Reconeixer i ajudar a fer front a I'estigma i la discriminaci6 als trastorns
mentals.

2.2 Treball en equip i en xarxa

a) Utilitzar els recursos d’atencié a la salut mental existents en I'ambit
nacional, regional i local.

b) Participar i col-laborar a la feina de la xarxa de salut mental.

2.3 Habilitats diagnostiques i cliniques basiques en el nen, adolescent i
adult

a) Coneixer I'evolucio historica dels conceptes basics de la Psiquiatria i la
importancia que tenen per a la practica diagnostica i terapeutica.

b) Integrar els diferents models teorics biologics, del desenvolupament,
psicologics, interpersonals, sociologics i sistemics.

c) Avaluar el desenvolupament evolutiu al llarg de la vida, amb un emfasi
especial en les fites del desenvolupament primerenc.

d) Realitzar una entrevista clinica adaptada a les diferents alteracions de la
salut mental.
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e)

f)

9)

h)

)

K)

Identificar riscos potencials per al pacient i per a tercers mitjancant
I'entrevista clinica.

Realitzar una exploracié psicopatologica adaptada a les diferents etapes
del desenvolupament.

Realitzar una exploracié i descripcié psicopatologica dels simptomes i
signes relacionats amb els trastorns mentals.

Indicar i interpretar els resultats de les proves psicometriques basiques.

Indicar i interpretar els resultats de les proves complementaries basiques
de laboratori, neurofisiologiques i de neuroimatge.

Aplicar les classificacions principals vigents dels trastorns mentals, inclosa
la classificacio de 0 a 5 anys.

Valorar la comorbilitat relacionada amb els trastorns mentals i el
tractament.

Identificar i valorar els factors biologics, psicologics, familiars i socials que
afecten tant el curs com el pronostic dels trastorns mentals.

m) Valorar la interaccié entre els trastorns mentals i la vida personal, familiar

p)

Q)

i laboral/académica.

Valorar els efectes psicologics i interpersonals associats al diagnostic
d’'una malaltia mental o al seu tractament.

Realitzar una formulacié diagnostica que integri els aspectes biologics,
psicologics, familiars i socials del pacient i revisar-la al llarg del temps.

Establir, mantenir i reparar si cal, I'alianca terapéutica.

Avaluar la capacitat de decisi6 del pacient. Valorar els suports necessaris
per a la presa de decisions cliniques.

Realitzar avaluacié neurologica.

Identificar simptomes i signes d’alarma i iniciar el tractament dels
principals trastorns neurologics.
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2.4 Intervencions terapeutiques en el nen, adolescent i adult

a)

b)

f)

9)

h)

)

K)

Coneéixer els mecanismes d’accid i indicacions dels tractaments biologics,
psicologics i socials dels trastorns mentals.

Aplicar els principis de neuropsicofarmacologia: indicacions, dosis,
seguretat i tolerabilitat dels psicofarmacs.

Aplicar les interaccions dels psicofarmacs amb els medicaments utilitzats
per a les patologies més prevalents.

Aplicar els principis de les principals psicoterapies individuals, de parella,
familia i grup.

Aplicar els factors comuns als diferents models psicoterapeutics.

Aplicar un tractament individualitzat que integri els aspectes biologics i
psicoterapeutics i el maneig de riscos.

Aplicar, sota supervisio, una intervencio psicoterapéutica.

Diagnosticar i iniciar el tractament de les seglents emergencies
mediques:

- Insuficiéncia respiratoria aguda

- Estat de xoc

- Disminucio del nivell de consciencia

- Pacient amb insuficiéncia coronaria aguda

- Agitacio psicomotriu

- Encefalitis o infeccions del sistema nervids central (SNC) i/o processos
amb afectacio de funcions cerebrals, inclosos processos autoimmunes.

Diagnosticar i iniciar el tractament de les urgencies psiquiatriques.

Indiqgueu ingrés hospitalari, voluntari i involuntari, d'acord amb els
requeriments legals i els principis étics.

Coneixer les teories i les técniques fonamentals en qué es basen la
rehabilitacio i la recuperacio en salut mental.

Utilitzar estratégies per ajudar el pacient a millorar el funcionament a la
seva vida personal, familiar, social i laboral/academica.
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3 Competencies especifiques de I'especialitat de Psiquiatria Infantil i
de I"’Adolescencia

3.1 Principis legals lligats a I’exercici professional

a) Avaluar l'impacte de les alteracions de la salut mental sobre la capacitat
de decidir del pacient, la seva autonomia i la necessitat de suports.

b) Aplicar la legislacio en materia de capacitat de decisio limitada i necessitat
suport.

c) Aplicar la legislacié en matéria d'infancia i familia, incloent-hi les mesures
d'internament.

3.2 Comunicacio

a) Col-laborar en les decisions de diferents institucions sobre un
nen/adolescent o familia.

b) Col-laborar amb associacions de pacients i familiars.
3.3 Treball en equip i xarxa

a) Col-laborar amb la xarxa de salut mental d’adults, facilitant els
procediments de transicié entre ambdues xarxes.

b) Col-laborar amb l'equip d'atencié primaria en la promocié de la salut
mental i en l'atencio dels trastorns mentals.

3.4 Habilitats diagnostiques i cliniques

a) Avaluar el desenvolupament dels lactants, nens i adolescents (incloent-hi
l'avaluacié de les relacions vinculars amb els seus progenitors des del
periode perinatal).

b) Aplicar classificacions especifiques per als trastorns mentals per a cada
grup d'edat. Formacié6 sobre addiccions a substancies i sense
substancies.

c) Aplicar entrevistes diagnostiques especifiques per a cada grup d’edat i
cada trastorn.
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d)

f)

g9)

h)

)

k)

Avaluar les interaccions familiars dins de I'exploracié psiquiatrica.

Indicar, i si escau, aplicar i interpretar instruments estandarditzats de
cribratge, instruments estandarditzats d'avaluacio clinica especialitzats en
poblaci6 infantil i adolescent.

Indicar i interpretar els resultats de les proves psicomeétriques i
neuropsicologiques, geneétiques, neurofisiologiques i de neuroimatge
especifiques de valoracio de lactants, nens i adolescents.

Valorar els aspectes psicologics i emocionals de nens i adolescents amb
discapacitat fisica o sensorial.

Realitzar una exploracié psicopatologica adaptada als lactants, nens i
adolescents.

Realitzar avaluacions diagnostiques en situacions de crisi 0 urgéncia,
incloent-hi la indicacié d'hospitalitzacio total o parcial.

Valorar el risc d’autoagressivitat, suicidi i heteroagressivitat relacionada
amb trastorn mental.

Diagnosticar trastorns de I'espectre autista.

Diagnosticar trastorns del desenvolupament psicomotor, cognitiu, del
llenguatge i de I'aprenentatge.

m) Diagnosticar trastorns per déficit d’atencié amb/sense hiperactivitat.

n)

0)

p)

Q)

Diagnosticar trastorns dissocials i del comportament pertorbador i
trastorns del control d'impulsos.

Diagnosticar trastorns motors i trastorns per tics.

Diagnosticar trastorns per somatitzacio, de conversio i psicosomatics.
Diagnosticar trastorns afectius.

Diagnosticar trastorns d’ansietat.

Diagnosticar trastorns obsessiu-compulsius.
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t) Diagnosticar trastorns psicotics i esquizofrenia.

u) Avaluar trets desadaptatius i diagnosticar trastorns de la personalitat.
v) Diagnosticar trastorns per Us de substancies i altres addiccions.

w) Diagnosticar trastorns de la conducta alimentaria.

x) Diagnosticar trastorns del son.

y) Diagnosticar trastorns de I'eliminacio.

z) Diagnosticar trastorns de l'enllag.

z") Diagnosticar situacions relacionades amb traumes i factors d'estrés greu
(incloent-hi maltractament, negligéncia, abus sexual i exposicid a situacions
amb multiples victimes).

z") Estudiar i avaluar aspectes individuals i socioculturals relacionats amb la
sexualitat i el génere a les diferents etapes de la vida.

z") Realitzar diagnostic diferencial amb trastorns mentals organics.
3.5 Intervencions terapeutiques

a) Dissenyar el Pla terapeutic que integri els aspectes biologics,
psicoterapeutics, familiars, socials i el maneig de riscos per als diferents
trastorns mentals a les diferents etapes evolutives.

b) Tractar situacions de cotxe i heteroagressivitat relacionades amb un
trastorn mental.

c) Prescriure i avaluar l'eficacia i la seguretat dels tractaments
psicofarmacologics.

d) Prescriure i avaluar l'eficacia i la seguretat de tractaments biologics no
farmacologics.

e) Indicar i aplicar intervencions psicoterapéutiques amb evidencia
demostrada (individual, de familia i grupal), segons el moment evolutiu.
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f) Identificar les indicacions de les psicoterapies amb evidencia per a les
diferents patologies i moments evolutius.

g) Indiqueu altres intervencions necessaries en trastorns mentals d'alta
complexitat.

h) Contribuir a intervencions socials i escolars.

i) Aplicar intervencions terapéutiques integrals (conjugant aspectes
biologics, psicologics, familiars i socials) en régim comunitari.

j) Tractar urgencies psiquiatriques.
k) Aplicar tractament integral en régim d’hospitalitzacié.
[) Aplicar tractaments al context de la psiquiatria d'interconsulta i enllag.

m) Aplicar tractament integral en régim d’hospitalitzacioé parcial o centre de
dia.

n) Planificar i desenvolupar intervencions domiciliaries.

3.6 Promocid i assessoria en temes de salut mental de la infancia i
adolescéncia

a) Actuar com a consultor o expert per a altres professionals sanitaris i no
sanitaris i les institucions publiques.

b) Contribuir a programes de promocio i/o prevencié en salut mental de la
persona.

3.7 Habilitats docents i de recerca

a) Realitzar activitats de supervisio en psicoterapia, aixi com en altres
intervencions psicosocials.

b) Realitzar activitats docents en relaci6 amb les competéncies de
I'especialitat.

c) Participar en un projecte de recerca a I'ambit de la salut mental.
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Desenvolupament del programa formatiu

El sistema de residéncia per a l'accés al titol de Metgessa especialista en
Psiquiatria Infantil i de I'Adolescencia (PIIA) compren un periode formatiu de cinc
anys gue es realitzara a les Unitats Docents Multiprofessionals de salut mental
acreditades. No obstant aix0, determinades estades formatives es podran
realitzar en altres dispositius docents amb qué hi hagi un acord o conveni de
col-laboracid previ i que compti amb la corresponent acreditacié i capacitat
docent.

S'ha considerat que les especialitats en Ciéncies de la Salut que presenten un
contingut d'utilitat s6n: Pediatria i les seves Arees Especifiques, Medicina

Familiar i Comunitaria (MFIC), Medicina Interna i Neurologia.

Els dos primers anys s6n comuns amb |"especialitat de Psiquiatria. Els tutors de
residencia organitzaran el pla individual de formacié, garantint el compliment de
la Guia o itinerari formatiu aprovada per la Comissié de Docéncia, i assegurant

que els residents assoleixen els objectius docents especificats en aquest POE.

S'hi inclou la possibilitat de realitzar programes especifics dirigits a l'abordatge
integral i multidisciplinari de determinats trastorns mentals: programes de
psiquiatria perinatal, programa d'atenci6 als trastorns de la conducta alimentaria,
programa de primers episodis psicotics i atencio integral a trastorns de l'espectre
autista i programes de psiquiatria d’enllag.

Els residents faran 3 o 4 guardies al mes.

També sera obligatori participar en les activitats de formacio6 de la Unitat Docent,
aixi com a les establertes per la Comissio de Docéncia, sempre gue garanteixin

el compliment d'aquest POE.

La persona resident disposa d'un periode de lliure eleccié6 de quatre mesos,
preferentment el cinqué any, per complementar la seva formaci6 com a
especialista en Psiquiatria Infantil i de I'Adolescéncia a centres nacionals o

internacionals.
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PROGRAMA DE ROTACIONS

ANY
RESIDENCIA

ROTACIO

DURADA

LLOC
REALITZACIO

R1

Unitat hospitalitzacio
d'adults

Unitat d'Hospitalitzacié
Psiquiatria infantil i

adolescéncia

Pediatria/ MFiC

Centre de Salut Mental
d'Adults

3m

3m

2m

1m

2m

- Unitat hospitalitzacio
breu adults

-Unitat de referéncia
psiquiatria infanto-
juvenil/TCA

- Servei de

neuropediatria*(Husant
Joan Reus)

- Dispositius d'atencio
familiar i comunitaria*:
-EAP Antoni
Guimbernat

CambrilsEpp salut sant
Joan de Reus-Baix Camp)

-EAP Bonavista, EAP
Torreforta, EAP Sant
Salvador, EAP Jaume
I, EAP Sant Pere i
Sant Pau, EAP Salou,
EAP Valls Urba, EAP
Reus 1, EAP Reus 2,
EAP Reus 3 i EAP

Horts de MirOgnstitut
Catala de la Salut)

- Centres de salut
mental d'adults
(Tarragona, Reus,
Valls i Vendrell)

R2

Centre de Salut Mental
d'Adults

3m

- Centres de salut
mental d'adults
(Tarragona, Reus,
Valls i Vendrell)
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Centre de Salut Mental 5m - Centres de salut

infantil i de mental infantil i juvenil

I'adolescencia (Tarragona, Reus,
Valls i el Vendrell)

Unitats de Psiquiatria im - Servei d'interconsulta

Psicosomatica i enllag adults

d'Interconsulta i enllag

Adults

Unitats de Psiquiatria 2m -Servei d'interconsulta

Psicosomatica Infanto- i enllag infanto-juvenil

juvenil, d'Interconsulta i

enllag

R3 Centre de Salut Mental 6m Centres de salut

infantil i de mental infantil i juvenil

I'adolescéencia (Tarragona, Reus,
Valls i el Vendrell)

Unitat d'Hospitalitzacié 5m -Unitat de referencia

Psiquiatria infantil i psiquiatria infanto-

adolescéncia juvenil/TCA

R4 Hospital de dia Infanto- 3m -Hospital de dia

juvenil Infanto-juvenil (Reus i
Tarragona)

Atencio a addiccions 3m -UFAA Unitat funcional

amb/sense substancia d’addiccions en
adolescents (CSMIJ
Reus o Tarragona)

Programa de primers 2m -Servei especialitzat

episodis psicotics

en atencio al trastorn
psicotic incipient
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Atenci6 a trastorns de 3m Unitat de valoracio

I'espectre autista i altres d'autisme i psicosi
trastorns del infantil (UVAPI -
neurodesenvolupament. UFTEA)

R5 Rotacié lliure 4m -Rotacio lliure
Atencio Trastorns de la 4m -Unitat de Referéncia
Conducta Alimentaria dels Trastorns de la

Conducta alimentaria

Unitats de Psiquiatria 3m -Servei d'interconsulta
Psicosomatica, i enllag infanto-juvenil
Interconsulta i enllag

Durant tota la residencia realitzara guardies al servei d'urgéncies del HUIPM i atendra urgéncies generals al
Centre Sociosanitari, Unitat d'Aguts, Unitat de Mitjana i Llarga Estada i Psicogeriatria del nostre centre.

Durant el primer any, els residents MIR, donaran suport al servei d'urgencies durant la seva jornada laboral.

*Totes les rotacions es realitzen en serveis del HUIPM excepte les marcades (*): Servei d'Adiccions i Salut Mental
i neuropediatria es realitzen a I'HU Sant Joan de Reus i Atencié primaria als EAP Antoni Gimbernat Cambrils,
EAP Bonavista, EAP Torreforta, EAP Sant Salvador, EAP Jaume |, EAP Sant Pere i Sant Pau, EAP Salou, EAP
Valls Urba, EAP Reus 1, EAP Reus 2, EAP Reus 3 i EAP Horts de Miré.

OBJECTIUS DE LES ROTACIONS

R1:
UNITAT D'HOSPITALITZACIO D'ADULTS
(3m: Unitat Hospitalitzacié Breu Adults)
Objectius:
= Coneixer l'organitzacio i el funcionament de la Unitat, aixi com del servei
d'urgéncies psiquiatriques a que dona suport.
= Coneéixer els protocols de la Unitat (agitacio, risc suicida, negativisme,
psicosi, fugida...).
= Coneixer els diferents tipus d'ingrés, voluntari versus involuntari.
= Coneéixer els criteris d'ingrés, els temps d'estada, els criteris d'alta, la
planificacio de seguiment a l'alta...
= Adquirir habilitats cliniques per a I'execucié d'una anamnesi correcta,

exploracio fisica i de I'estat mental, possible diagnostic i pla de tractament.
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Coneixement de les tecniques neurobiologiques (analitiques, proves
d’imatge...) i psicologiques basiques en el procediment diagnostic.
Adquirir coneixements basics de maneig de psicofarmacs en situacions
agudes: indicacions, farmacovigilancia, indicacions i efectes secundaris
Coneixer l'estructura i els aspectes basics que ha d'incloure un informe
clinic.

Conéixer els principals programes de coordinacié assistencial tant amb
recursos sanitaris externs com a socials.

Coneixer les indicacions i el procediment de la Terapia electroconvulsiva.
Participacio en les sessions cliniques i activitats formatives organitzades

en el servei.

UNITAT D'HOSPITALITZACIO PSIQUIATRICA INFANTIL | DE
L'ADOLESCENCIA

(3m: Unitat de Referencia Psiquiatria Infanto-Juvenil/TCA)

Objectius:

Coneixer el desenvolupament fisic, emocional, intel-lectual i social, aixi
com els factors biologics, psicologics i socials implicats a I'etiologia dels
trastorns mentals en adolescents.

Conéixer l'estructura comunitaria sobre la salut i el desenvolupament dels
infants, de l'organitzacié del sistema escolar, serveis socials i serveis
judicials per a una coordinacié adequada amb ells.

Conéixer la llei que regula la proteccié i I'assisténcia als menors.

Adquirir coneixements i desenvolupar habilitats per avaluar i tractar
trastorns psiquiatrics del desenvolupament psicomotor i de les alteracions
emocionals | psicosomatiques que puguin sorgir en aquestes etapes.
Adquirir habilitats que possibiliten la realitzacio d'una historia clinica
correcta del menor, plantejant un diagnostic i pla d'intervencio (tractament
farmacologic i/o psicoterapeutic) que impliqui no només el menor sind

també la seva familia.
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Coneixer els espais de coordinacio amb altres recursos assistencials, pero
també socials, educatius o de justicia.

Participacio en les sessions cliniques organitzades al servei.

DISPOSITIUS DE PEDIATRIA / MFiC

(2m: Servei de Neuropediatria*)

Objectius:

Conéixer les caracteristiques del desenvolupament psicomotor normal del
nen i diferenciar-lo del desenvolupament patologic.

Adquirir habilitats per fer una correcta anamnesi i exploracio fisica del nen
amb problemes neurologics identificant factors de risc i senyals d'alerta
neuropediatrica.

Conéixer els principals trastorns neuropediatrics (epilepsia, retard
psicomotor, trastorn de [l'aprenentatge, cefalees, sequeles
neurologiques...) per poder fer una aproximacié diagnostica correcta.
Conéixer les principals estratégies d’intervencio.

Conéixer la xarxa sanitaria i comunitaria que intervé de manera
coordinada en aquests casos.

Participar de forma activa a les sessions cliniques i activitats formatives

del servei.

(Im: Dispositius d'atencié familiar i comunitaria*)

Objectius:

Coneéixer el funcionament i la cartera de serveis oferida.

Conéixer les caracteristiques de les patologies més prevalents ateses als
serveis d'atencié primaria (AP) en persones menors d'edat.

Coneixer i adquirir habilitats a I'entrevista clinica i a la relaci6 medico-
pacient.

Conéixer les proves diagnostiqgues més utilitzades a I'AP i la seva utilitat
en el raonament clinic.

Coneixer els protocols de maneig de les patologies més prevalents, aixi
com els criteris de derivacié hospitalaria i altres dispositius sanitaris.

Coneixer els programes preventius que es desenvolupen des de I'AP.
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Coneixer i participar en reunions de coordinacié entre AP i altres

professionals/dispositius.

CENTRE DE SALUT MENTAL D'ADULTS

(2m: Centres de Salut Mental d'Adults de Tarragona, Reus, Valls i el
Vendrell)

Objectius:

Coneixer els principis i les bases organitzatives del model de salut mental
implantat a Catalunya, aixi com la cartera de serveis.

Coneixer el perfil dels pacients atesos al Centre: trastorns afectius,
psicosi, neurotics, personalitat... aixi com els criteris d'indicacié d'atencio
en serveis especialitzats de salut mental.

Coneixer i manejar els sistemes internacionals de diagnostic dels trastorns
mentals i del comportament.

Adquirir habilitats per fer una entrevista clinica correcta, hipotesi
diagnostica i possible pla d'intervencio.

Coneixer els psicofarmacs meés utilitzats i les diferents tecniques
d'intervencio terapeutiques, tant amb el pacient com amb la familia.
Adquirir habilitats d’identificacid i deteccié de situacions de crisi en
pacients atesos.

Coneixer el funcionament del Programa d'Atencié Primaria incloent-hi
reunions de consultoria, sessions cliniques, atencié directa, intervencié
grupal...

Adquirir coneixements i experiencia en la coordinaci6 amb altres
dispositius sanitaris, socials i judicials.

Conéixer les caracteristiques diferencials que han de tenir els diferents
tipus d’informes realitzats en el servei.

Participacio a les activitats formatives del servei.
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R2:

CENTRE DE SALUT MENTAL D'ADULTS

(3m: Centres de Salut Mental d'Adults de Tarragona, Reus, Valls i el
Vendrell

Objectius Centre de Salut Mental Adults:

Aquesta rotaci6 constitueix la continuitat de la iniciada en els dos darrers mesos

de R1, de manera que els objectius seran els definits per a la rotacio de I'R1 pero

amb un grau d'autonomia creixent per part del resident.

CENTRE DE SALUT MENTAL INFANTIL | DE L'ADOLESCENCIA

(5m: Centres de Salut Mental Infantil i Juvenil de Tarragona, Reus, Valls i el
Vendrell)

Objectius:

Conéixer el desenvolupament fisic, emocional, intel-lectual i social, aixi
com els factors biologics, psicologics i socials implicats en I'etiologia dels
trastorns mentals a la infancia i I'adolesceéencia.

Saber diferenciar el desenvolupament evolutiu normal, aixi com les
variacions que han de ser objectiu d’atenci6 des de salut mental.
Coneixer les caracteristiques cliniques dels pacients atesos al servei,
trastorns adaptatius, del neurodesenvolupament, de conducta, afectius...
Conéixer i manejar instruments especifics d’avaluacié psicologica,
tecniques d’entrevista clinica i analisi i formulacié de casos en els trastorns
mentals del nen i adolescent.

Adquirir habilitats per diagnosticar i tractar els trastorns psiquiatrics i les
alteracions del desenvolupament psicomotor, aixi com les alteracions
emocionals i psicosomatiques que poden sorgir durant la infancia i
I'adolescencia.

Adquirir habilitats de comunicacié amb l'adolescent i la familia, tenint en
compte les diferéncies amb el pacient adult.

Conéixer l'estructura comunitaria sobre la cura de la salut en el nen i
l'adolescent: treball en xarxa, guia de recursos i mecanismes de

comunicacio, participant en les reunions que es facin.
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Coneixer i aplicar els criteris de derivacido a la xarxa de salut mental
d’adults amb I'objectiu d’assegurar la continuitat assistencial.

Participacio en les sessions cliniques organitzades al servei.

UNITATS DE PSIQUIATRIA PSICOSOMATICA, INTERCONSULTA |
ENLLAGC ADULTS (1m)

Objectius:

Adquirir habilitats basiques d'entrevista i de comunicaciéo amb el pacient
medicoquirdrgic i la seva familia. Activitats d’enllag amb altres
professionals i equips sanitaris.

Adquirir habilitats basiques d'avaluacié, maneig i intervencié en els
trastorns psiquiatrics i psicologics habituals en pacients medicoquirurgics.
Assistéencia a sessions cliniques interdisciplinaries i/o sessions de revisié

bibliografica.

UNITATS DE PSIQUIATRIA PSICOSOMATICA, INTERCONSULTA | ENLLAC
INFANTO-JUVENIL (2m)
Objectius:

Coneixer les principals malalties pediatriques que comporten problemes
adaptatius (oncologiques, trasplantaments, fibrosi quistica, epilepsia,
diabetis...) tant en el menor com a la familia.

Adquisicié d'habilitats d'entrevista i comunicacié amb el pacient infanto-
juvenil i la seva familia.

Coneixer les estratégies d'avaluacio, maneig i intervencié en els trastorns
psiquiatrics i psicologics habituals en el pacient medicoquirdrgic infanto-
juvenil.

Adquirir habilitats que afavoreixin el treball coordinat amb altres
especialitats mediques implicades en la cura del menor (pediatria, ICI
pediatrica, urgéncies...).

Assistencia a sessions cliniques interdisciplinaries i/o sessions de revisio

bibliografica.

Pag.25 GRUP PERE MATA



R3:

CENTRE DE SALUT MENTAL INFANTIL | DE L'ADOLESCENCIA

(6m: Centres de Salut Mental Infantil i Juvenil de Tarragona, Reus, Valls i el
Vendrell)

Objectius:

Adquirir habilitats per a la identificacid, la deteccido i el maneig de
situacions, factors de risc i senyals d'alarma psicopatologica.

Coneixer i manejar adequadament els aspectes juridicolegals de la
practica clinica i la problematica legal de I'atencié a nens i adolescents
amb problemes de salut mental.

Adquirir habilitats cliniques que permetin la realitzacié de primeres visites,
retorns i successives de forma independent i amb supervisié diferida,
incloent-hi la valoracié no només del menor sin6 també de la familia.
Adquirir coneixements i desenvolupar habilitats per al disseny i aplicacio
d'intervencions psicoterapéutiques en poblacié infantil i adolescent, als
nivells individual, familia i de grup.

Adquirir habilitats que possibilitin la participacié en les activitats grupals
gue es desenvolupin al servei com a coterapeuta.

Adquirir habilitats en el maneig de situacions d’urgéncia clinica
(agitacions, autolesions, amenaces autolitiques...).

Conéixer i participar dels programes que es desenvolupen al servei:
programa de suport a la primaria, programa de salut i escola, programa
de fills de pacients amb un Trastorn mental sever...

Adquirir habilitats que possibilitin la participacié i la col-laboracié en
activitats i programes especifics de prevencio i promocié de la salut en
poblaci6 adolescent i infantil.

Adquirir els coneixements necessaris per fer informes correctes de
caracter assisténcia, d'alta o judicials.

Adquirir coneixements que permetin la participacio activa a les reunions
de coordinacié amb CSMA, CAP, educacio, justicia...

Participar de forma activa a les sessions cliniques organitzades al servei.
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UNITAT D'HOSPITALITZACIO PSIQUIATRICA INFANTIL | DE
L'ADOLESCENCIA

(5m: Unitat de Referencia Psiquiatrica Infanto-juvenil/TCA)
Objectius:

= Capacitacié per identificar, detectar i manejar situacions de crisi a
I'adolescent, sabent prioritzar no nomeés la seguretat del menor sin6 també
dels diferents membres de l'equip.

= Conéixer i manejar els aspectes juridics i legals que poden estar
relacionats amb I'atencié hospitalaria al pacient amb problemes de salut
mental en edat infanto-juvenil.

= Coneixeriaplicar els criteris d'ingrés, els temps d'estada, els criteris d'alta,
la planificacio de seguiment a l'alta...

= Adquirir coneixements i desenvolupar habilitats per al disseny i l'aplicacio
d'intervencions psicoterapeutiques amb el pacient ingressat i la seva
familia, tant individualment com grupal.

= Adquirir coneixements i desenvolupar habilitats en I'ls de psicofarmacs a
la infancia i 'adolescencia, fent especial emfasi en les diferencies amb el
seu Us en adults.

= Adquirir competéncia en la realitzacié d’'informes d’alta i judicials.

= Adquirir habilitats per a la coordinacié amb altres professionals implicats
en l'atencié al menor durant l'ingrés, aixi com amb recursos comunitaris
sanitaris, socials, judicials...

= Implicacio a les activitats formatives de la Unitat.

R4:
HOSPITAL DE DIA INFANT-JUVENIL
(3m: Hospital de dia d'adolescents Tarragona o Reus)
Objectius:
= Coneéixer les caracteristiques de les diferents etapes evolutives del
desenvolupament fisic, emocional, intel-lectual i social de [individu.
Realitzar una adequada valoracio i exploracio del seu estat mental.
= Adquirir habilitats per observar tant el que passa al medi terapeutic com
en la relacié amb cada pacient: identificacio de factors de risc i maneig de
situacions de crisi.
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Adquirir coneixements en la intervencio terapeutica en el nen i
l'adolescent: Us de psicofarmacs, intervencio individual i el maneig de
grups.

Coneixer I'estructura comunitaria sobre la salut i el desenvolupament dels
infants, de l'organitzacié del sistema escolar, serveis socials i serveis
judicials per a una coordinacié adequada amb ells.

Participacio de forma activa a les sessions cliniques i activitats formatives
del servei.

ATENCIO A ADDICCIONS AMB/SENSE SUBSTANCIES

(3m:

UFAA Unitat funcional d’Addiccions en Adolescents (CSMIJ

Tarragona o Reus)

Objectius:

Adquirir habilitats en técniques d'entrevista, maneig d'instruments
diagnostics i avaluacié en els trastorns per Us de substancies i altres
addiccions en poblacié adolescent.

Coneixer els factors etiologics relacionats amb I'abus de drogues i altres
addiccions en adolescents: factors socials, ambientals, biologics i
psicologics implicats.

Conéixer les técniques de prevencié de recaigudes, treballant amb el
pacient i la familia els factors de risc i proteccié associats.

Adquirir coneixements i habilitats orientats a treballar amb I'adolescent
habits saludables que fomentin canvis a l'estil de vida, encaminats a
mantenir |'abstinéncia.

Adquirir coneixements i habilitats que possibilitin la participacid en
entrevistes familiars utilitzant un abordatge sistemic.

Adquirir  habilitats en técniques psicoterapeutiques (entrevista
motivacional, maneig de contingéncies...).

Coneixer la farmacologia de les drogues d'abus i les seues interaccions
amb psicofarmacs i amb altres farmacs.

Adquirir formacié en técniques especifigues psicoterapeutiques i en
tecniques de desintoxicacio, deshabituacio i Us de farmacs agonistes o
substitutius.
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Conéixer la xarxa implicada en la deteccio i abordatge de TUS i altres
addiccions en adolescents i joves. Participar en les reunions de
coordinacio que es facin entre serveis.

Realitzacio d'una sessio clinica i/o monografica al servei.

PROGRAMA DE PRIMERS EPISODIS PSICOTICS

(2m:Servei especialitzat en atencio al trastorn psicotic incipient)

Objectius:

Coneéixer els circuits de derivacio, aixi com els criteris d'inclusio al
programa.

Conéixer els instruments especifics d'avaluacio de pacients amb trastorns
psicotics incipients.

Adquirir habilitats per fer un tractament integral dels pacients amb
trastorns psicotics incipients.

Participacio en l'activitat de recerca/formativa del servei.

ATENCIO TRASTORNS DE L'ESPECTRE AUTISTA | ALTRES TRASTORNS
DEL NEURODESENVOLUPAMENT

(3m: UVAPI- UFTEA de Reus i Tarragona)

Actualment hi ha dues Unitats operatives, una a Tarragona i una altra a Reus,

estructurades segons el model descrit al Pla d'Atenci6 Integral a les persones

amb Trastorns de I'Espectre Autista de Catalunya 2012.

Cadascuna d'aquestes unitats esta coordinada pel CSMIJ Tarragona i CSMIJ

Reus respectivament.

Objectius:

Coneixer el desenvolupament fisic, emocional, intel-lectual i social, aixi
com els factors biologics, psicologics i socials implicats a I'etiologia dels
trastorns de l'espectre autista, la psicosi infantil i altres trastorns del

neurodesenvolupament.
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R5:

Capacitacio per diagnosticar i tractar els TEA i les alteracions del
desenvolupament psicomotor, aixi com les alteracions emocionals i
psicosomatiques que poden sorgir durant la infancia i I'adolescéncia.
Coneixement de I'estructura comunitaria sobre la cura de la salut en el
nen i adolescent amb TEA: treball en xarxa, guia de recursos i
mecanismes de comunicacio.

Desenvolupament d'habilitats que facilitin el seguiment i el suport a les
families.

Adquirir habilitats que permetin la incorporacié a reunions de coordinacio
amb recursos assistencials, educatius i socials.

Participaci6 de forma activa a les sessions cliniques organitzades al

servei, aixi com als programes de recerca que es desenvolupin.

ROTACIO LLIURE (4m)

Els objectius seran especifics segons el servei seleccionat.

ATENCIO ALS TRASTORNS DE LA CONDUCTA ALIMENTARIA
(4m: Unitat de Referéncia dels TCA)
Objectius:

Adquirir coneixements, habilitats i actituds que permetin una valoracio
correcta dels trastorns alimentaris i les seues possibles comorbiditats.
Coneixer I'evolucio dels TCA i distingir en quina etapa evolutiva (inici,
consolidacio de la clinica, recuperacio vs. cronicitat...) hi ha l'usuari per
aplicar el programa terapeutic que correspongui.

Coneixer les recomanacions terapéeutiques de les guies cliniques
basades en I'evidéncia cientifica que s'utilitzen al nostre medi.

Adquirir I'nabilitat de treball en equip interdisciplinari (infermeria,
psicologia, psiquiatria) i és capac¢ de fixar objectius comuns de
tractament.

Participacio de forma activa a les sessions cliniques i activitats

formatives del servei.
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UNITATS DE PSIQUIATRIA PSICOSOMATICA, D'INTERCONSULTA |
ENLLAC

(3m: Servei d'Interconsulta i Enlla¢ Infanto-Juvenil)

Objectius:

Coordinacié amb altres serveis per facilitar I'atencié a nens i adolescents
amb problemes de salut mental i amb problemes medicoquirdrgics que
requereixin ingrés hospitalari.

Adquirir autonomia i estrategies de maneig en situacions de crisi que es
puguin produir a planta o al servei d'urgencies, en relacié amb l'atencio al
pacient i/o a la familia.

Adquirir coneixements i habilitats en el desenvolupament de programes
d’atencid al pacient ingressat en diferents serveis de I'hospital en
coordinacié amb el personal facultatiu i d’'infermeria.

Adquirir habilitats que possibilitin I'orientacio i 'assessorament als pares
de menors ingressats

Adquirir habilitats i coneixements en l'assessorament a altres equips, en
casos que plategen problemes etics o legals a I'atencid a pacients amb
problemes de salut mental (problemes oncologics, malalties terminals...)
Adquirir competéncies i autonomia en la realitzacié de coordinacions amb
serveis sanitaris i no sanitaris com a serveis socials o0 justicia, que estiguin
implicats en el cas.

Participacio activa a la formacio6 del servei.
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GUARDIES

Les urgéncies psiquiatriques constitueixen un dels pilars transversals basics dins
de la formacié nuclear. Es fan des del primer any de residencia al Servei
d'urgéncies de I'HU Institut Pere Mata.

Els objectius basics d’aquesta rotacié seran: el maneig de situacions de crisi
(auto o heteroagressivitat, conducta suicida, conflictes familiars i psicosocials...),
avaluacio de la urgéncia psiquiatrica i el coneixement dels criteris d’ingrés o
derivacio.

Hi ha un “Protocol especific de supervisio d'urgéncies” on queden especificades
les activitats que ha de realitzar el resident, aixi com el grau de supervisié per a
cadascuna segons l'any de residéencia.

Les guardies tenen un caracter obligatori.

Organitzacio del servei

= Durant tot el periode formatiu es recomana que els residents facin entre
2-4 guardies al mes de mitjana.

= Hi ha un calendari gestionat per un resident i supervisat pel coordinador
de guardies i urgencies on és visible el resident que li toca la guardia.

» Les guardies amb residents de primer any es reforcen amb un adjunt i un
resident de segon, tercer, quart o cinque any, de preseéencia fisica; en la
franja horaria de 15h a 20h els dies laborables i de 8h a 20h els dissabtes,
diumenges i festius.

= En el cas de residents de segon, tercer, quart i cinque any, I'adjunt estara
de preséncia fisica, pero la supervisié podra ser decreixent segons el que
estableix el protocol de supervisié d'urgéncies.

Objectius:

= Maneig adequat de situacions de crisi: agressivitat, agitacio, risc suicida...

= Avaluaci6 de la urgéncia psiquiatrica: anamnesi, exploracié
psicopatologica, diagnostic probable...

= Coneixer els criteris d'ingrés i derivacié.

» [Instaurar un tractament adequat.

= Elaborar informes d’assisténcia.

= Intervenir amb un criteri correcte en situacions de crisi personal, familiar o
psicosocial.
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CURSOS | SEMINARIS

1. Plade Formacio6 transversal:

A realitzar per R1:

e Programad'incorporacio dels residents
La Unitat Docent del HUIPM prepara un programa formatiu especific per als
residents que s'incorporen al nostre hospital, amb la finalitat d'oferir-los
informacié sobre I'estructura i el funcionament del centre, coneixements basics
en Salut Mental, recerca i informaci6 basica sobre la historia clinica

informatitzada.

e Curs de maneig d’urgéncies somatiques

Els residents MIR i IR, de manera obligatoria, realitzen durant els primers mesos
un curs, impartit pels metges de familia del nostre Centre, sobre pautes
d’actuacié en situacions d’urgéncia somatica (crisi comicial, dolor toracic,
sedacio terminal...). Els residents majors (R2, R3, R4, R5) el podran realitzar de
forma voluntaria.

e Curs d’introduccio a la recerca

Els residents de les quatre especialitats duen a terme un curs d’introduccio a la

investigacid, on realitzen una primera aproximacio a aguesta area.

e Formacio teorica comuna
Es realitza un curs especific de Salut Mental (per a les quatre especialitats) al
qué assisteixen tots els residents de primer any de Catalunya i Balears. Consta
de sessions en linia i tallers presencials.

e Gesti6 Clinica

Des del primer any de residéncia reben formacio en metodologia de qualitat,
sistemes d'avaluacio sanitaria, indicadors en salut mental, guies cliniques,
sistemes de control de qualitat, planificaci6, programacio de I'activitat
assistencial, coneixement de I'estructura i les funcions dels dispositius de salut
mental, xarxes de serveis i programes de coordinacio, cartera de
serveis...Aquesta formacié esta inclosa dins del Programa de formacié
multiprofessional (PFM).
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e Organitzacio i legislaci6 sanitaria

Des del primer any de residéncia reben formacié organitzacié funcional dels
serveis de salut mental i legislacio aplicable als serveis de salut i sociosanitaris.
Aquesta formacio esta inclosa dins del PFM.

e Psiquiatria legal i forense

Des del primer any de residencia reben formacié teoricopractica sobre problemes
medics legals derivats de I'exercici de la psiquiatria, aixi com sobre la valoracio
de danys derivats de patologies mentals i avaluacio de la incapacitat.

e Formacioé en Bioética

Els residents realitzen de forma trimestral des del primer any de la residéncia un
taller de casos clinics supervisats per membres/experts del Comité de Bioética
del nostre centre dins del PFM.

A realitzar durant la residencia:
e Curs d'eines basiques de recerca

Durant els primers anys de formacio, els residents realitzen, de forma obligatoria,
un curs teoricopractic amb I'objectiu d'adquirir coneixements basics de recerca.

Aquest curs possibilitara la incorporacié en una linia de recerca.

e Curs de formacié en riscos laborals i protecci6 de dades

Es un curs de caracter obligatori per a tots els treballadors del nostre centre.
Inclou formaci6 en prevencié de riscos laborals, politiques en matéria d'igualtat
de génere i lleis de proteccié de dades. Els residents hauran de realitzar-ho al

llarg dels anys de residencia.

Pag.34 GRUP PERE MATA



e Curs de bioetica: etica de les professions i organitzacions sanitaries

Es tracta d'un curs que es realitza regularment en el nostre centre i al que es
recomana que assisteixin els residents. En ell s'aborden els principis de la
bioética, autonomia i dignitat, col-lectius d'especial fragilitat, comités de bioetica

i analisi de casos practics.
e Curs de suport vital basic

Es tracta d'un curs obligatori per als residents de les quatre especialitats, que es
fa al nostre centre. Té per objectiu dotar els professionals en formacié de

coneixements teorics i habilitats practiques per a la realitzacié d'una RCP basica.
e Curs de suport vital avancat

Es tracta d'un curs obligatori per als residents de psiquiatria, psiquiatria infantil i
de l'adolescéncia i infermeria en salut mental, que es realitza en el nostre centre.
Té com a objectiu dotar-los de les eines necessaries per a una intervencio rapida,
eficient i coordinada en les emergencies vitals que s'acompanyin d'una

aturada cardiorespiratoria amb I'objectiu d'augmentar la supervivéncia.
e Curs de maneig al pacient agitat
Es un curs obligatori per a tots els treballadors del centre. Té com a objectius:

» Desenvolupar habilitats de la persona destinades a repel-lir qualsevol
tipus d’escomesa fisica.

= Aprendre técniques senzilles i de facil execucié en el dia a dia.

= Dominar moviments fisics i estar preparats psicologicament per a
reaccionar adequadament en situacions de violéncia on “tot NO val” per a

obtenir resultats.

e Curs de desescalada verbal

Es un curs obligatori per a tots els treballadors del centre. Té com a objectius
generals: dotar els participants de les eines necessaries per a poder fer una
desescalada verbal adequada en pacients pre-agitats.
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2. Formacié comuna dels residents:

e Programa de formacio multiprofessional
La Unitat docent (UDM) organitza cada any un programa de formacié comu per
a tots els residents. Té periodicitat quinzenal i es duu a terme durant tota la

jornada laboral. Inclouen:

= Sessions de residents: dutes a terme pels mateixos residents i
supervisats pels de darrer any.

= Sessions mixtes: inclouen sessions de recerca, assemblees de
residents, reunions regulars amb el Cap d'Estudis...

= Sessions amb experts: sobre temes especifics.

» Sessions de supervisio de casos.

Es obligatoria I'assisténcia a un minim del 80% de les sessions perqué es puguin

valorar de forma positiva en I'avaluacié anual.

Les presentacions son gravades i incorporades a la intranet de docencia-

residents on aquells que no hi han pogut assistir poden consultar-les.
e Programa de supervisio de casos

El grup esta conduit per professionals clinics amb una amplia experiencia, amb
la missi6 de facilitar la discussié reflexiva dels residents sobre questions cliniques
gue es plantegen amb la formulacié de cada cas i I'exploracié dels aspectes
experiencials relacionats amb el rol del terapeuta en formacio. La frequéncia del

grup és quinzenal, els dijous de 13:00 a 15:00 ha la UDM.

3. Sessions generals (amb assisténcia dels residents)

e Sessions cientifiques
Son sessions de periodicitat quadrimestral. Hi professionals del centre o externs
presenten els seus projectes de recerca. S'organitzen des de la Comissio Clinica
de Recerca. Es realitzen de forma presencial a HUIPM o telematica des d'altres

centres.
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e Sessions cliniques de formacio
Cadascun dels serveis estableix anualment un programa formatiu on es recullen
temes d'interés proposats pels diferents membres de I'equip (professionals i
residents). El dia i hora es fixen en funcié del propi servei. Els residents realitzen
sessions clinigues com a ponents als serveis pels quals roten (revisio

bibliografica, casos clinics...).

e Jornades trimestrals de formaci6
El HUIPM organitza periodicament jornades de formacié a qué poden assistir
tant el personal del HUIPM com d'altres centres. La participacié en aquesta
activitat es considera obligatoria per als residents. Les jornades es realitzen amb

caracter quadrimestrals.

e Jornada de bioetica
Es realitzen de forma anual pel HUIPM amb l'objectiu de treballar les bases
etiques inherents a I'exercici de la tasca dels professionals i les obligacions legals

que se'n deriven.

e Altres activitats formatives
Cada any, HUIPM ofereix una amplia oferta formativa per a tots els professionals
ia la qual els EIR, MIR i PIR poden optar. El contingut d'aquesta oferta canvia
cada any i l'estableix la Comissi6 de Formacié on els residents hi estan
representats.

4. Docencia externa

Els residents poden participar en activitats formatives (cursos, seminaris,
congressos...) que en la interaccié amb el tutor es considerin interessants per
completar la seva formacio. Les sol-licituds s'hauran de formalitzar seguint la

normativa establerta (protocol disponible a la intranet HUIPM).

Pag.37 GRUP PERE MATA



EL LLIBRE DEL RESIDENT

El llibre del resident (format electronic) és una eina util per al registre de I'activitat

assistencial, docent i investigadora que es realitza durant els anys de formacio.

Es un instrument d'autoaprenentatge que permet a cada resident confeccionar
un procés de reflexié permanent entorn a les seves experiencies durant les
rotacions; i proporciona pautes per a discutir amb el/la Tutor/a i/o Col-laborador

Docent (CD) sobre els avencgos en la formacio.

S'espera que cada resident faci un registre explicit i quantificat de les diferents
activitats realitzades i haura de figurar I'aval del tutor i/o CD amb la seva signatura
i data segons sigui procedent. El/la resident haura d'assegurar el reflex clar,
objectiu i verag de l'activitat ressenyada.

BIBLIOTECA

Actualment 'HUIPM disposa de 14.617 volums (monografies, tests, DVDs...)
distribuits a la biblioteca i en altres serveis del nostre Centre.

Un 90% dels recursos que ofereix la biblioteca estan informatitzats en un
programa anomenat Knosys.

La gran majoria del fons fisic esta compost de llibres, que es poden consultar a
salaifer préstec .A més, es disposa de nombrds material d'avaluacio i diagnostic.

El personal de la biblioteca i les persones usuaries amb relacid a la Universitat
Rovira i Virgili (URV) tenen accés als recursos de la universitat. Actualment en
format electronic hi ha unes 106.322 revistes multidisciplinaries, d'aquestes unes
5.972 sbn de ciéncies de la salut. Es té accés a llibres electronics, al Journal
Citation Reports, al Mendeley...
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INVESTIGACIO

La recerca és un ambit basic en la formacio del resident. Des de I'Area de
Recerca, es coordinen i regulen els projectes de recerca mitjangant la Comissio
Clinica de Recerca (CCI) formada per representants dels diferents serveis i

professions (inclou especialistes en formacio).

Tots els residents (tan si s’incorporen a una linia com sind), hauran de realitzar

L1

una formacié basica obligatoria en recerca i fer els curs d’ “Eines basiques de

recerca en Salut Mental” (protocol disponible a la intranet de 'HUIPM).

Durant el primer any, tots els residents hauran de realitzar el curs d’introducci6 a
la recerca. A més, es duen a terme reunions amb els investigadors principals de
les diferents linies de recerca i la directora d'area, amb l'objectiu de coneixer els

diferents grups i el treball que desenvolupen.

A partir del segon any, tots tindran assignat un director/tutor de recerca que
supervisara la seva tasca investigadora i supervisara la preparacio de la Memoria

de recerca que presentaran I'tltim any de residencia en el PFM:

= Agquells que NO s’incorporin a una linia de recerca, desenvoluparan un
projecte d’investigacio sense treball de camp.
= Els que Si s’incorporin a una linia de recerca, desenvoluparan un projecte

amb treball de camp.
Competéncies a adquirir pels residents:

= Realitzar de manera efectiva revisions bibliografiques utilitzant criteris que
es fonamentin en I'evidencia cientifica.

= Utilitzar de forma adequada els diferents recursos informatics de cerca,
emmagatzematge i analisi d'informacio

= Participar en el disseny i execucié dels projectes de recerca en els quals
col-laborin.

= Tenir coneixements informatics basics que permetin realitzar una analisi
de les bases de dades generades.

= Presentar resultats dels projectes; poster, comunicacio oral, articles...

Pag.39 GRUP PERE MATA



= Adquirir coneixements de la llengua anglesa, que permetin la lectura de
material cientific, aixi com la presentacié de resultats i la interaccié amb

col-legues d'altres paisos.

La incorporacio en una linia de recerca, possibilitara disposar d’hores per a
desenvolupar el seu treball dins de la jornada laboral i facilitara la realitzacié de
comunicacions (oral o poster) a congressos, la participacio com a autor en
articles publicats en revistes amb factor d'impacte, aixi com la realitzacio de la

tesi doctoral.

DOCENCIA

El HUIPM té un conveni de col:-laboracié amb la Universitat Rovira i Virgili; els
nostres residents participen com a docents en assignatures/seminaris de

Medicina.

Alguna pregunta? CONTACTA’NS!

docencia@peremata.com

@docencia.huipm

566
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