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Introduccidn y definicion de la especialidad

La Dermatologia Médico-Quirurgica y Venereologia (en adelante Dermatologia MQV)
es una especialidad completa que incluye el estudio, diagndstico, tratamiento (tanto
médico como quirurgico) y prevencién de las enfermedades de la piel, tejido celular
subcutdneo, mucosas, anejos cutaneos, las manifestaciones cutaneas de enfermedades
sistémicas, el conocimiento de las manifestaciones sistémicas de las enfermedades
cutaneas y la conservacion y cuidados de la piel sana. Desde el punto de vista de la
venereologia esta especialidad incluye el diagndstico, tratamiento y prevecion de las
enfermedades infecciosas de transmision sexual (I.T.S.) y otras alteraciones del tracto
génito-anal, asi como, la promocidon de la salud sexual. La especialidad de
Dermatologia MQV implica también la utilizacidon de técnicas terapéuticas especiales,
tales como las de tratamiento farmacoldgico tdpico, cirugia dermatoldgica,
electrocirugia, criocirugia, laserterapia, terapia con radiaciones ionizantes y otros
tratamientos fisico-quimicos, incluyendo la fototerapia y la terapia fotodinamica,
técnicas de dermocosmética dirigidas a la conservacién y cuidado de la piel sana, asi
como técnicas diagndsticas tales como la dermatoscopia y la epiluminiscencia
digitalizada. Respecto a los fundamentos de la Dermatologia MQYV, ésta tiene sus bases
mas inmediatas en el conocimiento médico general, ya que no existe area de este
conocimiento que pueda ser ajena al interés dermatoldgico. Baste recordar a este
respecto, lo que en la dermatologia suponen, la inmunologia y la alergia, la
microbiologia, la parasitologia en general y en particular la micologia, la genética, la
cito e histopatologia, la farmacologia, etc., y, por supuesto, la medicina interna y la
patologia quirdrgica.

Por ello, es evidente que la Dermatologia MQYV tiene con otras especialidades areas
fronterizas en las que sus campos o sus cometidos respectivos se superponen o coin-
ciden, si bien esta es una situacidon que se produce no sélo con la Dermatologia,
sino con gran parte de las especialidades médicas, siendo inevitable y necesario que
asi sea, ya que la parcelacion del conocimiento médico no puede romper la coherencia
de éste, ni desvincular por completo unas parcelas de otras.

1. Unidad Docente de Dermatologia
1.1. Estructura fisica

El Servicio de Dermatologia cuenta en la actualidad con cuatro areas fundamentales:
area de hospitalizacion, area quirurgica, area de consultas externas y hospital de dia,
todas ubicadas en el Hospital Universitario Clinico San Cecilio.

« Hospital Universitario Clinico San Cecilio: Sala de Reunionesy Secretaria: 2° planta
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Las consultas externas se encuentran situadas en la 2° planta (izquierda) del area
de consultas externas del hospital (acceso por Entrada Principal: Consultas Exter-
nasy Pruebas Diagnosticas).

El hospital de dia de Dermatologia esta integrado en el "Hospital de Dia Médico",
el cual se encuentra situado en la 2° Planta.

El area de hospitalizacion de la unidad se encuentra en la 5° planta del rea de
encamacion hospitalaria (Dedo 1, con Oftalmologia y Urologia). El acceso mas di-
recto es por Entrada de Hospitalizacidén, aunque también se puede acceder desde
el area de consultas externas.

El area quirurgica se halla en la 2% y 4% Planta: Quiréfano 2Q02y 4Q26 Quiréfano
Pediatrico (Laser DCP).

1.2. Organizacion jerarquica y funcional

Jefe de Servicio - Ricardo Ruiz Villaverde

Jefe de Seccién- Jose Carlos Ruiz Carrascosa

Adjuntos

Almazan Fernandez, Francisco M. FEA Dermatologia, Responsable de la Unidad de
Melanoma y Oncologia Cutanea. Miembro del GEDOC (Grupo Espafiol de Investi-
gacion en Dermatologia Quirurgica, y Oncologia Cutanea de la AEDV)

Ayén-Rodriguez, Angela. FEA Dermatologia. Adjunta a la Unidad de Lasery Cirugia
de Mohs.

De la Torre Gomar, Francisco. FEA Dermatologia. Colaborador de las Unidades de
Dermatologia Autoinmune y Tricologia.

Fernandez Pugnaire, M.Antonia. FEA Dermatologia, Responsable de las Unidades
de Dermatoscopia y Tricologia. Miembro del Grupo Espafiol de Tricologia de la
AEDV

Galvez Moreno, Marina. FEA Dermatologia, Responsable de la Unidad de Terapia
Fotodinamica.

Garrido Torres Puchol, Valeriano. FEA Dermatologia.

Linares-Gonzalez, Laura. FEA Dermatologia. Responsable de la Unidad de Fotote-
rapia
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e Llamas-Molina, Jose Maria. FEA Dermatologia. Responsable de la Unidad de Hi-
dradenitis supurativa

e Moyano Bueno, David. FEA Dermatologia , Responsable de la Unidad de Dermato-
logia autoinmune

e Naranjo Diaz, M.José. FEA Dermatologia, Responsable de la Unidad de Laser.
Miembro del GEDET (Grupo Espafiol de Dermatologia Estéticay Terapéutica de la
AEDV)

« Navarro Trivifio, Francisco J. FEA Dermatologia, Responsable de la Unidad de In-
munoalergia. Miembro del GEIDAC (Grupo Espafiol de Dermatitis de contactoy
alergia cutanea de la AEDV)

o Perez-Lopez, Israel, FEA Dermatologia. Responsable de la Unidad de Dermatolo-
gia Pediatrica e ITS (Multidisciplinar con E. Infecciosas). Miembro del Grupo Espa-
fiol de Dermatologia Pediatrica de la AEDV

e Ruiz Carrascosa, Jose Carlos. FEA Dermatologia, Responsable de la Unidad de
Psoriasis. Miembro del GPs (Grupo Espafiol de Psoriasis de la AEDV)

o Sanchez Sanchez-Vicaino, Jesus. FEA Dermatologia

o Vega Castillo, Jorge Juan. FEA Dermatologia, Adjunto a la Unidad de Dermatolo-
gia Oncologica y responsable de la Unidad de Linfomas cutaneos.

1.3. Cartera de Servicios

e Atencidn integral (prevencidn, diagnéstico, tratamiento, cuidados, rehabilitacién) al
paciente con enfermedad dermatoldgica

e Atencién dermatoldgica (diagndstico, tratamiento, cuidados) al paciente con mani-
festaciones cutaneas de enfermedades sistémicas.

e Atencidn integral (prevencidn, diagndstico, tratamiento, cuidados, rehabilitacién) al
paciente con proceso tumoral cutdneo primario sin afectacién metastasica.

Procedimientos de evaluacion fisica del paciente con enfermedad dermatoldgica (ex-
cepto especificos de otras Unidades Funcionales):

e Entrevista clinica
e Exploracidn cutanea
e Exploracion general

Procedimientos diagndsticos en el paciente con enfermedad dermatoldgica (excepto es-
pecificos de otras Unidades Funcionales)
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Diagndstico morfolégico. Dermatoscopia, luz de Wood,

Diagndstico microbiolégico. Toma de muestras para Hongos, KOH (escamas, uiias,
etc)

Diagndstico patoldgico. Toma de biopsia de piel, pene, labio, otras mucosas
Extraccion para estudios hematoldgicos, serolégicos

Procedimientos terapéuticos en el paciente con enfermedad dermatoldgica (excepto

procedimientos quirurgicos descritos en el Area Asistencial de Dermatologia Quirtrgica y
especificos de otras Unidades Funcionales)

Tratamiento local de la enfermedad dermatoldgica. Inmunoterapia

Infiltracidn intralesional. Corticoides. Toxina botulinica (Hiperhidrosis axilar y/o pal-
mar). Bleomicina (Verrugas vulgares)

Tratamiento sistémico. Infusién intravenosa. Inmunoglobulinas. Medicamentos bio-
légicos en colaboracidn con el Hospital de Dia de Pediatria (poblacion infantil) y
Reumatologia (Poblacion adulta)

Procedimientos de educacién para la salud y prevencion primaria y secundaria de la en-

fermedad dermatoldgica (excepto procedimientos especificos de otras Unidades Funcio-
nales)

Cribado especial de enfermedades de la piel

Area asistencial de Cirugia Dermatoldgica

Procedimientos quirdrgicos

Exéresis o destruccion de lesiones dermatolégicas

Exéresis completa de lesiones dermatoldgicas. Extirpacion radical de lesion cuta-
nea. Extirpacién o destruccién de lesién o tejido de piel y tejido subcutdneo. Extir-
pacién de quiste.

Curetaje, crioterapia, escisién-rebanado, electrodisecacién de lesiones cutdneas.
Otra extirpacidn local o destruccién de lesién o tejido de piel y tejido subcutdneo

Preparacion para la reconstruccion de defectos quirudrgicos en cirugia dermatolégica

Exéresis de Friedrich y desbridamiento mediante curetaje. Desbridamiento escisio-
nal de herida, infeccion o quemadura. Desbridamiento no escisional de herida, in-
feccién o quemadura.

Reconstruccion de defectos en cirugia dermatoldgica
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e Cierre directo. Sutura u otro cierre de piel y tejido subcutaneo
e Colgajos locales.
e Injerto de piel total y laminar.
e Reconstruccion de defectos quirdrgicos localizados en areas anatdmicas especificas:
o Labios. Escision V-blogue y reconstruccion de defectos de los labios
o Pabellén auricular. Escisién en V del pabellén auricular
o Pirdmide nasal
o Mejillas
o Periocular.
e Tronco. Extremidades. Manos. Dedos
Procedimientos quirurgicos sobre el aparato ungueal. Tratamiento de onicocriptosis

Unidad funcional de Psoriasis

Atencidn integral (prevencidn, diagndstico, tratamiento, cuidados, rehabilitacién) al pa-
ciente con psoriasis en sus diferentes formas clinicas.

Procedimientos terapéuticos en el paciente con psoriasis

e Tratamiento tépico de la psoriasis

e Fototerapia. Tratamiento de la psoriasis con PUVA, UVB-BE, PUVA local

e Tratamiento sistémico convencional de la psoriasis

e Tratamiento bioldgico parenteral de la psoriasis domiciliario y en HUDM (Hospital
de Dia Médico)

e Consulta conjunta de Dermatologia y Reumatologia para abordaje integral del pa-
ciente psoriasico

Unidad funcional de Oncologia Cutanea,Melanoma y lesiones pigmentadas

Atencion integral (prevencidn, diagndstico, tratamiento, cuidados, rehabilitacién) al pa-
ciente con melanoma cutaneo primario y metastdsico y Linfomas cutdneos en colabora-
cion de el Servicio de Hematologia.

Procedimientos de atencidn al paciente con lesiones pigmentadas

e Despistaje clinico de lesiones pigmentadas

e Despistaje dermatoscopico de lesiones pigmentadas

e Seguimiento de pacientes con alto riesgo de melanoma (nevos melanociticos multi-
ples, sindrome del nevo displasico) mediante mapeo digital corporal total y derma-
toscopico

Procedimientos diagndsticos en el paciente con melanoma
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e Diagndstico clinico del melanoma primario y de lesiones melanociticas sospechosas
de melanoma. Orientacidn diagndstica del melanoma metastdsico

e Diagndstico dermatoscopico del melanoma primario y de lesiones melanociticas
sospechosas de melanoma. Mapeo corporal digital del paciente con nevos melano-
citicos multiples y sindrome del nevo atipico

e Diagndstico patoldgico. Estadificacion TN(M)-En colaboracion con el Comité de Tu-
mores Cutaneos del Hospital Universitario del Hospital Virgen de las Nieves.

e Del melanoma primario (estadificacion T) y de lesiones melanociticas sospechosas
de melanoma. Biopsia-extirpacion del melanoma primario y reconstruccién defecto
Biopsia incisional (punch, rebanado)

La Unidad de Melanomas del Hospital Universitario San Cecilio de Granada es referencia
de Andalucia Oriental y recibe pacientes de Almeria (Hospital de Poniente, Hospital La
Inmaculada de Huercal Overa), Jaén (Hospital de Ubeda, Hospital de Sierra de Seguray
Cazorla), Granada (Hospital de Loja y Hospital Santa Ana de Motril).

Linfomas cutaneos

Dentro del Area Sanitaria del Hospital Clinico Universitario San Cecilio, los pacientes con
las siguientes patologias serdn objeto de esta consulta monografica en conjunto con He-
matologia:

e Linfomas cutaneos By T primarios y secundarios.

e Otros sindromes linfoproliferativos y mieloproliferativos con manifestaciones cuta-
neas.

e Mastocitosis con manifestaciones cutaneas.

e Histiocitosis con manifestaciones cutaneas.

Unidad funcional de Dermatologia Pediatrica

Atencion integral (prevencion, diagndstico, tratamiento, cuidados, rehabilitacién) a las
enfermedades dermatoldgicas del nifio.

Atencion integral (diagndstico, tratamiento, cuidados, rehabilitacion) al paciente pdia-
trico con anomalias vasculares de la piel

e Anomalias congénitas del tegumento. Ictiosis congénita. Otras anomalias especifi-
cadas de la piel. Displasia ectodérmica congénita. Anomalias vasculares. Anomalias
congénitas pigmentarias de la piel (mosaicismos pigmentarios, xeroderma pigmen-
toso).
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e Infecciones de la piel y del tejido celular subcutaneo. Paciente pediatrico

e Sindrome de malos tratos a nifios. Manifestaciones dermatolégicas de maltrato in-
fantil

e Neoplasia benigna de la piel (nevo atipico, nevo congénito, etc.)

Unidad funcional de Fotobiologia

Atencion integral (prevencion, diagndstico, tratamiento, cuidados, rehabilitacién) al pa-
ciente con fotodermatosis.

Procedimientos terapéuticos de procesos dermatoldgicos en el ambito de la fotobiologia

Psoriasis. Dermatitis atdpica. Linfoma cutaneo de células T. Vitiligo. Fotodermatosis. Pru-
rito de la enfermedad renal. Prurito colestasico. Prurito acuagénico. Prurito de la polici-
temia vera. Esclerosis sistémica localizada. Enfermedad injerto contra huésped. Pitiriasis
liguenoide. Papulosis linfomatoide. Telangiectasia macular eruptiva perstans. Urticaria
pigmentosa. Granuloma anular. Liquen plano. Eccema crénico de manos. Enfermedades
perforantes

e Tratamiento de procesos dermatoldgicos y sistémicos con ultravioleta B de banda
ancha, ultravioleta B de banda estrecha corporal total y local (palmoplantar). Tera-
pia con luz ultravioleta

e Tratamiento de procesos dermatoldgicos y sistémicos mediante fotoquimioterapia
con ultravioleta A y psoraleno sistémico (corporal total y local (palmoplantar).

e Tratamiento del precancer cutdneo mediante terapia fotodindmica con acido 5-
aminolevulinico tépico y MAL (metilaminolevulinato)

Unidad funcional de Inmunoalergia

Estudio de

e Pacientes cuyo eczema sea sospechoso de alergia cutanea.

e Pacientes con lesiones eccematosas en el contexto de una enfermedad pro-
fesional.

e Pacientes con dermatitis atdpica que no responden a los tratamientos tépicos
donde se sospeche alergia a corticoides o emolientes tépicos.

e Pacientes con erupciones fotoinducidas que sugieren la participacion de alér-
genos.

e Pacientes donde el dermatélogo solicite estudio de pruebas epicutaneas
fuera de las indicaciones sefialadas previamente, pero justificada por la his-
toria clinica. Este tipo de casos se debatiran en las sesiones clinicas del servi-
cio para consensuar estudio y manejo del paciente
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Unidad funcional de Tricologia

Los pacientes seran remitidos desde las consultas de dermatologia que constituyen la
UGC de dermatologia. Se remitirdn todos los pacientes que estimen los distintos faculta-
tivos de la UGC y que consulten por cualquier problema capilar lo que incluye tanto la
caida (alopecia) como el exceso de pelo (hirsutismo):

Alopecias anagénicas y telogénicas

Alopecias androgenéticas

Alopecia areata

Alopecias en dermatosis del cuero cabelludo, enfermedades inflamatorias del fo-
liculo y enfermedades sistémicas

Alopecias cicatriciales

Genohipotricosis

Hirsutismo e hipertricosis

Unidad funcional de Laser

La Unidad de laser del Hospital Universitario San Cecilio de Granada es referencia de An-
dalucia Oriental

Indicaciones de tratamiento laser con laser de colorante pulsado:

Hemangiomas:

o Enfase proliferativa en tratamiento concomitante con Propranolol

o Ulcerados

o En fase involutiva, si quedaran lesiones residuales susceptibles de tratamiento.
Malformaciones vasculares capilares

Indicaciones de laser CO2:

PRECANCER CUTANEO-MUCOSO: queilitis actinicas, Eritroplasia de Queyrat, Enfer-
medad de Bowen, queratosis actinicas hipertroficas

Unidad funcional de Fotodinamica

Indicaciones de la terapia fotodinamica

10

Queratosis actinicos leves y moderados

Queratosis actinicos en trasplantados

Carcinoma Basocelular superficial y nodular Unico o multiple

Carcinoma Basocelular nodular grueso se debe hacer curetaje previamente
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e Carcinoma Epidermoide de poco grosor

e Carcinoma Basocelular y Carcinoma Epidermoide mal delimitados antes de la cirugia
e Enfermedad de Bowen

e Enfermedad de Paget extramamaria

e Sarcoma de Kaposi

e Micosis fungoide en fase de macula o de tumor

Unidad funcional de Dermatologia Autoinmune

Estudio de las manifestaciones dermatoldgicas de las enfermedades sistémicas autoin-
munes del tejido conectivo y de aquellos procesos que desarrollan autoinmunidad limi-
tada a la piel y que estarian representados fundamentalmente por las enfermedades
ampollares, sin olvidar las vasculitis, las enfermedades autoinflamatorias, las toxicoder-
mias graves, las dermatosis reactivas como el pioderma gangrenoso o el sindrome de
Sweet, y las enfermedades paraneopldsicas hereditarias.

Unidad funcional de Infecciones de Transmision Sexual

Atencidn integral (prevencion, diagndstico, tratamiento, cuidados, rehabilitacion) al pa-
ciente con infecciones de transmision sexual en sus diferentes etiologias y formas clini-
cas:

o Sifilis.

e Virus del papiloma humano.

e Infecciones gonocécicas.

e Otras enfermedades venéreas. Chancroide. Linfogranuloma venéreo. Granuloma
inguinal. Enfermedad de Reiter. Otras uretritis no gonocécicas. Otras enfermedades
venéreas debidas a Chlamydia trachomatis. Otras enfermedades venéreas especifi-
cadas. Enfermedad venérea no especificada

e Herpes genital

e Condiloma acuminado

e Educacidn para la prevencién de ITS

2. Programa formativo Oficial del Especialista en Dermatologia

La Dermatologia Médico-Quirurgica y Venereologia (en adelante Dermatologia MQV)
es una especialidad completa que incluye el estudio, diagndstico, tratamiento (tanto mé-
dico como quirurgico) y prevencion de las enfermedades de la piel, tejido celular subcu-
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tdneo, mucosas, anejos cutdneos, las manifestaciones cutdneas de enfermedades sisté-
micas, el conocimiento de las manifestaciones sistémicas de las enfermedades cutaneas
y la conservacién y cuidados de la piel sana. Desde el punto de vista de la venereologia
esta especialidad incluye el diagndstico, tratamiento y prevencion de las enfermedades
infecciosas de trasmision sexual (E.T.S.) y otras alteraciones del tracto génito-anal, asi
como, la promocién de la salud sexual.

La especialidad de Dermatologia MQV, implica también la utilizacidn de técnicas tera-
péuticas especiales, tales como las de tratamiento farmacoldgico tépico, cirugia dermato-
légica, electrocirugia, criocirugia, laserterapia, terapia con radiaciones ionizantes y otros
tratamientos fisico-quimicos, incluyendo la fototerapia y la terapia fotodinamica, técnicas
de dermocosmética dirigidas a la conservacion y cuidado de la piel sana, asi como técnicas
diagndsticas tales como la dermatoscopia y la epiluminiscencia digitalizada. Respecto a
los fundamentos de la Dermatologia MQYV, ésta tiene sus bases mas inmediatas en el co-
nocimiento médico general, ya que no existe area de este conocimiento que pueda ser
ajena al interés dermatoldgico. Baste recordar a este respecto, lo que en la dermatologia
suponen, lainmunologiay la alergia, la microbiologia, la parasitologia en general y en par-
ticular la micologia, la genética, la cito e histopatologia, la farmacologia, etc., y, por su-
puesto, la medicina interna y la patologia quirdrgica. Por ello, es evidente que la Derma-
tologia MQYV tiene con otras especialidades areas fronterizas en las que sus campos o sus
cometidos respectivos se superponen o coinciden, si bien esta es una situacién que se
produce no sélo con la Dermatologia, sino con gran parte de las especialidades médicas,
siendo inevitable y necesario que asi sea ya que la parcelacidon del conocimiento médico
no puede romper la coherencia de éste, ni desvincular por completo unas parcelas de
otras. La existencia de un programa comun de formacién en Dermatologia MQV pretende:

a) Alcanzar un grado de formacion suficiente para el desempefio de la especialidad.
b) Uniformidad en la ensefianza en las distintas unidades acreditadas.

c) Garantizar unas condiciones docentes suficientes para la formacion de especialistas.

https://www.boe.es/eli/les/o/2007/09/04/sco2754

3. Objetivos y Competencias de la Especialidad de Dermatologia

3.1. Objetivos Generales de Dermatologia

El programa de formacidn tiene como objeto conseguir médicos que posean un nivel
suficiente de conocimientos para ejercer responsable y adecuadamente la especialidad
tanto en el ambito privado como en los distintos servicios de salud, a fin de dar respuesta
a las necesidades asistenciales que demanda actualmente la sociedad.
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Para alcanzar estos objetivos y teniendo en cuenta la definicidon de especialidad antes
descrita, el médico en periodo formativo precisa de un programa que le permita desarro-
llar satisfactoriamente el aprendizaje de la especialidad en las siguientes facetas:

a) Dermatologia general en pacientes ambulatorios y hospitalarios.

b) Dermatopatologia incluyendo biopsia y aspectos técnicos. c) Inmunologia, orien-
tada primordialmente a las enfermedades cutdaneas mediadas inmunolégicamente. d)
Procesos alérgicos con manifestaciones cutaneas. e) Dermatologia ambiental y laboral. f)
Dermatologia pediatrica. g) Genodermatosis. h) Dermatologia geridtrica. i) Dermatologia
oncolégica, incluyendo métodos diagndsticos y terapéuticos. j) Fotodermatologia y foto-
terapia. k) Quemaduras, reacciones por agentes fisicos y curacién de las heridas. I) Infec-
ciones bacterianas, micdticas, viricas y parasitarias. m) Diagndstico y tratamiento de las
enfermedades de las membranas mucosas adyacentes a la piel. n) Patologia vascular de
la piel, incluyendo métodos diagndsticos y tratamiento. o) Enfermedades venéreas (E.T.S.)
Epidemiologia, control y prevencidn. Diagndstico clinico y de laboratorio. Manejo del pa-
ciente con E.T.S. Planificacién de una unidad de E.T.S. p) Métodos diagndsticos no invasi-
vos tales como dermatoscopia, ultrasonidos u otras mediciones de las funciones cutaneas.
q) Biologia molecular aplicada al diagndstico y tratamiento de la patologia cutdnea. r)
Prescripcion de tratamientos tépicos y sistémicos incluyendo formulaciones magistrales.
s) Farmacologia y toxicologia relacionada con la piel. t) Cirugia dermatoldgica, electro ci-
rugia, criocirugia, laserterapia, radioterapia y otros tratamientos fisicos, incluyendo la te-
rapia fotodinamica. u) Dermatologia cosmética y estética, incluyendo métodos correcto-
res. v) Cuidados de la piel, dermatologia preventiva y rehabilitacion. w) Psicodermatolo-

gia.
3.2. Objetivos Especificos de Dermatologia

Conocimientos. El contenido del programa tedrico esta constituido por los conocimientos
doctrinales que son propios de la especialidad, y que de modo resumido quedan recogidos
en los siguientes subapartados.

Introduccion a la dermatologia: Epidemiologia en Dermatologia. Ecologia. Prevalencia e
incidencia de las dermatosis.

Dermatologia en relacién con la Medicina Interna. Fundamentos del diagnédstico der-
matoldgico.
Biologia y fisiopatologia de la piel y mucosas dermopapilares:

Estructura y desarrollo de la piel y mucosas.

Biologia de la epidermis y sus anejos. Biologia del melanocito. Biologia de la dermis.
Fisiopatologia de la piel. Correlacion, estructura, funcién y patologia de la piel y mucosas.
Inmunologia y Dermatologia.
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Enfermedades cutdneas infecciosas y parasitarias:

Enfermedades cutaneas por parasitos animales.

Enfermedades cutdneas producidas por hongos. Enfermedades cutaneas bacterianas.
Tuberculosis cutdneas. Lepra. Infecciones cutaneas por virus, ricketsias y clamidias.
Procesos de etiologia desconocida, grandes sindromes dermatoldgicos:

Dermatosis por alteraciones de la queratinizacién. Psoriasis. Dermatitis exfoliativa.

Enfermedades cutaneas ampollosas. Pustulosis cutaneas esenciales. Enfermedades de
los anejos epidérmicos (acné, alopecias onicopatias). Eczemas. Dermatitis atdpica. Der-
matitis de contacto. Dermatosis ocupacionales. Dermatitis seborreica. Urticaria. An-
gioedema. Anafilaxia. Vasculitis. Reacciones cutaneas producidas por drogas. Discromias.
Enfermedades de la dermis y de la unidn dermo-epidérmica no ampollosas. Liguen plano.
Enfermedades de la hipodermis. Paniculitis. Enfermedades debidas a agentes fisicos y qui-
micos. Genodermatosis.

Patologia de las mucosas dermopapilares:

Cavidad bucal y labios. Genitales externos. Regidn perianal.

Patologia cutaneo-mucosa tumoral:

Tumores cutdneo-mucosos benignos y malignos. Precancer cutaneo.

Manifestaciones cutaneas en relacion con la medicina interna:

Lupus eritematoso. Esclerodermia. Dermatomiositis.

Manifestaciones cutaneas en enfermedades hereditarias, endocrinas y metabdlicas.
Manifestaciones cutaneas en enfermedades que afectan a otros sistemas orgdanicos.
Tratamiento de las enfermedades cutaneo-mucosas:

Terapéutica topica.

Terapéutica general en Dermatologia. Terapéutica fisica en Dermatologia. Cirugia der-
matoldgica. Técnicas en dermocosmética.

Venereologia:

Sifilis.
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Enfermedades de transmision sexual producidas por bacterias, virus y clamidias. Sin-
drome de la inmunodeficiencia adquirida. Epidemiologia y profilaxis de las enfermedades
de transmisidon sexual.

Los contenidos tedrico-practicos de este programa se ajustaran a los objetivos estableci-
dos por la UEMS, seccién de Dermatologia-Venereologia.

Habilidades. El contenido practico de la especialidad esta constituido por los conocimien-
tos y habilidades necesarias para efectuar la prevencién y el correcto diagndstico y trata-
miento de las enfermedades cutdneas y venéreas incluyendo la prevencion y las técnicas
diagnésticas o terapéuticas utilizadas en la especialidad.

Actitudes. El residente debe adquirir a lo largo de su periodo de residencia, las siguientes
actitudes genéricas, profesionales y cientificas:

a) Genéricas: Disponibilidad para el aprendizaje y la formacién permanente.

Capacidad para asumir compromisos y responsabilidades. Aproximacion a los proble-
mas asistenciales con mente critica y espiritu resolutivo. Respeto y valoracién positiva del
trabajo de los demas. Apertura y flexibilidad en relacion con los pacientes, miembros de
su grupo de trabajo, colegas de otras especialidades y autoridades sanitarias y educativas
en general.

b) Profesionales y cientificas:

Cooperacién y abordaje multidisciplinar en el tratamiento de las diversas patologias
gue originan el tratamiento médico-quirurgico.

Conformidad con la misidn de servicio hacia los pacientes y la sociedad a que obliga el
ejercicio de la medicina. Percepcion de la multiplicidad de funciones que los médicos es-
pecialistas han de ejercer en el ambito del Sistema Nacional de Salud. Reconocimiento del
derecho de los pacientes a una asistencia pronta y digna en condiciones de equidad. Aten-
cion preferente hacia las necesidades de los pacientes y de sus familias con especial refe-
rencia al derecho de informacidn. Conciencia de la repercusion econdmica de las decisio-
nes. Preocupacion por los aspectos deontdlogicos y éticos de la medicina en general y de
la Dermatologia MQV en particular. Colaboracién con los poderes publicos, sociedades
cientificas y organizaciones nacionales e internacionales Asumir la practica clinica basada
en la evidencia cientifica. Conciencia de la importancia de una formacién cientifica y cli-
nica lo mads sélida posible. Participacion personal en el desarrollo de las funciones asisten-
cial, docente y cientifica de la especialidad.

3.3. Plan de rotaciones

15



GUIA O ITINERARIO FORMATIVO DE

g 0SPITAL RESIDENTES
g UNIVERSITARIO Junta de Andalucia
'-' gmmm CLINICO SAN CECILIO Consajeria de Salud y Familias

Hospital Universitario Clinico San Cecilio

EDICION : 2.0 Granada FECHA ELABORACION: 04/04/2024

Plan de rotaciones general:

-Medicina interna. Servicio de Medicina Interna del Hospital San Cecilio. 2 meses
-Reumatologia. Servicio de Reumatologia del Hospital San Cecilio. 1 mes
-Enfermedades infecciosas. Unidad de Enfermedades infecciosas del Servicio de Medi-
cina Interna del Hospital San Cecilio. 1 mes
-Medicina de familia, atencion primaria. Centro de Salud de referencia. 1 mes.
-Dermatologia general. Servicio de Dermatologia del Hospital San Cecilio. 3 meses
-Dermatologia pediatrica. Unidad de Dermatologia Pediatrica del Servicio de Dermatolo-
gia del Hospital San Cecilio. 3 meses
-Enfermedades de Transmisidn Sexual (ETS). Rotacion conjunta entre Servicio de Derma-
tologia del Hospital San Cecilio y Unidad de Enfermedades infecciosas. 1 mes
-Dermatologia oncoldgica. Unidad de Dermatologia Oncoldgica del Servicio de Dermato-
logia del Hospital San Cecilio. 3 meses
-Psoriasis. Unidad de Psoriasis del Servicio de Dermatologia del Hospital San Cecilio. 3
meses
-Inmunoalergia. Unidad de Inmunoalergia del Servicio de Dermatologia del Hospital San
Cecilio 3 meses
-Laser/fototerapia. Unidad de laser y Unidad de fototerapia del Servicio de Dermatologia
del Hospital San Cecilio. 3 meses
-Dermatoscopia/Tricologia. Unidad de Dermatologia Oncoldgica y Unidad de Tricologia
del Servicio de Dermatologia del Hospital San Cecilio. 3 meses
-Autoinmunes. Unidad de Autoinmunidad del Servicio de Dermatologia del Hospital San
Cecilio. 3 meses
-Hidradenitis supurativa. Unidad de Hidradenitis Supurativa del Hospital San Cecilio de
Granada. 3 meses
-Rotaciones externas acordadas:

1. Cirugia plastica. Servicio de Cirugia Plastica del Hospital Virgen de las Nieves. 1
mes

2. Hidradenitis supurativa y/o ETS: Servicio de Dermatologia del Hospital Virgen
de las Nieves. 1 mes

3.4. Competencias Especificas y Supervision por rotacion

Primer ano de residencia.

Conocimientos:

a) Conocimiento de la estructura fisica del hospital, ubicacién de distintos servicios. Sus
peculiaridades. b) Adquirir los conocimientos suficientes para establecer las bases que le
permitan desarrollar una asistencia de urgencias generales del hospital. c) Solicitar los
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examenes complementarios para el estudio del enfermo, ajustdndolos a su caso concreto
y con conocimiento real de los periodos de entrega y de la relacidn interés de la informa-
cion recibida/ coste del examen. d) Conocimiento de la anatomia, histologia, bioquimica
y fisiologia de la piel sana. e) Aprendizaje de las técnicas bdsicas de exploracién cutdnea
necesarias para el diagnoéstico de las enfermedades cutaneas. f) Conocimientos bdsicos de
la metodologia de la investigacion. g) Conocimientos bdsicos de informatica aplicada a la
medicina.

Habilidades:

a) Familiarizarse con la organizacién asistencial del hospital, sus diversos servicios, biblio-
teca, etc., asi como conocer con suficiente amplitud los métodos diagndsticos y terapéu-
ticos de que dispone el mismo. Nivel 1. b) Confeccionar historias clinicas con la metodo-
logia propia de la unidad donde se encuentre y efectuar una exploracién clinica completa.
Nivel 2. c) Familiarizarse con la exploracidn cutdnea, lesiones clinicas elementales y des-
cripcion de las manifestaciones cutdneas en las dermopatias mas comunes. Nivel 2. d)
Aprendizaje de los procederes basicos de laboratorio necesarios para el diagnéstico de las
enfermedades cutdneas. Nivel 2 e) Aprender el manejo de las distintas fuentes bibliogra-
ficas, incluyendo aquellas de soporte informatica. Nivel 1.

El nivel de las habilidades durante el primer afio depende del nivel de rotacion de la
unidad a la cual se halla adscrito.

Actitudes con los pacientes:

a) Aprender a recoger la informacién que el enfermo le brinda, sabiendo deslindar lo
fundamental de lo accesorio.

b) Aprender a informar a los pacientes y/o a sus familiares en relacién con el proceso
gue el enfermo padece.

Actividades:

Asistenciales: Durante el periodo rotatorio seguira las indicaciones de las unidades
donde se encuentre. Durante su estancia en Dermatologia se ocupara de: a) Elaboracién
de historias clinicas. Nivel 1. b) Asistencia a la consulta externa procurando establecer un
sistema de rotacion de manera periddica entre los distintos consultorios. Nivel 2. c) Parti-
cipacién en las guardias de urgencias del hospital adscrito a Medicina Interna, Cirugia, vy,
en su caso, Dermatologia. Nivel 2. d) Realizar biopsias. Nivel 2. e) Ayudar a realizar cirugia
dermatoldgica Nivel 3. f) Aprender a observar y describir lo observado en enfermos con
dermopatias Nivel 1.
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Cientificas: Al finalizar su primer aino de formacidn, el médico debe iniciar actividades
académicas bajo la supervisién de los médicos adjuntos del servicio, con la preparacién
de seminarios monograficos intraservicio, de casos clinicos para su presentacién en las
sesiones formales de las academias cientificas. Concretamente durante el primer afio
debe ocuparse de:

a) Asistencia a los seminarios y sesiones clinicas del hospital, singularmente aquellas
que se programen para médicos residentes. Nivel 2.

b) Asistencia y participacién en los seminarios y sesiones que se programen en la uni-
dad donde se encuentre. Nivel 2. c) Ayudar en la preparacidon de comunicaciones con el
personal de la unidad. Nivel 2. d) Asumir la responsabilidad del estudio de conocimientos
tedricos, segln las indicaciones del tutor. Nivel 1.

Segundo afio de residencia.

Conocimientos: a) Reconocer las dermatosis mas comunes con sus variantes clinicas,
curso natural, caracteristicas genéticas, prondstico. b) Conocimientos de terapéutica cu-
tanea basica. Razones por las que se emplea un tipo de medicacién distinta en las distintas
fases evolutivas del mismo proceso. c) Conocimientos tedricos basicos de cirugia derma-
toldgica y los fundamentos de sus técnicas elementales. d) Conocer las particularidades
bioldgicas de los distintos agentes causantes de las infecciones cutaneas. e) Conocer las
técnicas microbioldgicas y seroldgicas mas comunes utilizadas para el diagnéstico de las
enfermedades cutdneas. f) Conocimiento de alergia por contacto, teoria y practica de las
pruebas del parche, etc. Valoracion de los resultados. Encuesta clinica en dermopatias
laborales. g) Capacitacion para reconocer las lesiones elementales histolégicas y la der-
matopatologia general de los procesos mas comunes.

Habilidades:

a) Confeccidn de historias clinicas, realizando exploraciones y planteando diagndstico
diferencial de los enfermos. Nivel 1. b) Confeccidn de historias especializadas de la clinica
de contacto, con conocimiento de la dermatologia laboral. Nivel 1. c) Metodologia, reali-
zacion e interpretacion de las pruebas del parche, intradermorreacciones, etc. Nivel 2. d)
Tomas de muestras de lesiones cutdneas no bidpsicas y exdmenes microscopicos de las
mismas. Nivel 1. e) Practicar biopsias cutdneas y procedimientos quirurgicos y fisioterapi-
cos menores. Nivel 1.

Actitudes con los pacientes:

a) Saber explicar al enfermo el significado de la enfermedad y el tratamiento a realizar,
para conseguir una colaboracidn terapéutica satisfactoria.

b) Instruccion a los enfermos de las terapéuticas mas comunes. Modo de realizarlas.
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Actividades.

Asistenciales: a) Asistencia a la policlinica con singular interés en la clinica de contacto,
practicando historias especializadas, aplicacién e interpretacion de las pruebas del parche,
intradermorreacciones, etc. Nivel 2. b) Participacion en las guardias del hospital adscrito
a la unidad de Dermatologia. Nivel 2.

Cientificas:

a) Asumir la responsabilidad del estudio de conocimientos tedricos, segun las indica-
ciones del tutor. b) Preparacién y presentacion de casos clinicos en reuniones regionales
y/o nacionales. c) Colaboracion en las publicaciones de la unidad.

Tercer afo de residencia.

Conocimientos: a) Aprender a elaborar juicios diagndsticos y plantear diagnésticos di-
ferenciales, establecer el diagndstico final y proceder a un adecuado tratamiento de las
dermatosis mds comunes. b) Conocimientos de oncologia cutanea de sus procederes diag-
nosticos y terapéuticos. c) Conocimientos epidemioldgicos, clinicos y terapéuticos de las
ETS y de la enfermedad de Hansen. Sus aspectos sociales. Prevencion. d) Orientar el diag-
ndstico dermatopatoldgico de los procesos mas comunes. e) Ideas bdsicas sobre procede-
res diagndsticos y de investigacion especiales.

Habilidades:

a) Resolucion de casos clinicos simples en la policlinica dermatolégica. Nivel 1. b) Saber
utilizar los procederes diagndsticos y de tratamiento en oncologia cutdnea. Nivel 1. c) Téc-
nicas de estudio de las ETS y la enfermedad de Hansen. Metodologia de las mismas Su
valor diagnéstico. Nivel 1. d) Técnicas de exploracién del enfermo hanseniano. Nivel 1. e)
Investigacidn epidemioldgica de las ETS y de la enfermedad de Hansen. Nivel 1.

Actitudes con los pacientes:

a) Actitud con el enfermo oncolédgico.

b) Informacién a los enfermos con ETS y enfermedad de Hansen. Busqueda de contac-
tos y convivientes.

Actividades.

Asistenciales: a) Continuar adscrito a la policlinica dermatoldgica y/o al drea de hospi-
talizacién, dedicando especial atencidn a la oncologia cutanea, las ETS, y en las zonas en-
démicas a la enfermedad de Hansen. En las zonas no endémicas se facilitara la posibilidad
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de realizar un cursillo téorico-practico de leprologia. Nivel 2. b) Colaborar en la labor qui-
rargica de la unidad. Nivel 2. c) Ayudar al los dermatdélogos de la unidad docente en las
consultas interdepartamentales. Nivel 2. d) Participacion en las guardias del hospital ads-
crito a la unidad de Dermatologia. Nivel 2.

Cientificas: a) Elaborar comunicaciones para su presentacién en reuniones y congre-
sos. b) Colaborar en la elaboracién de trabajos, revisiones de casuistica, etc. c) Elaborar
publicaciones de casos clinicos. d) Revision de los casos interesantes de las preparaciones
de dermatopatologia y comentario posterior de los casos con miembros de plantilla de la
unidad. e) Asumir la responsabilidad del estudio de conocimientos tedricos, segun las in-
dicaciones del tutor.

Cuarto afio de residencia.

Conocimientos: a) Poseer los conocimientos doctrinales en grado suficiente, para
desempeiiar adecuadamente la especialidad. b) Poseer los conocimientos suficientes para
diagnosticar las enfermedades mas comunes desde el punto de vista de la dermatopato-
logia. c) Conocimientos basicos y aplicaciones clinicas de fotobiologia, radioterapia y otras
técnicas fisicas. d) Conocimientos fisiopatoldgicas y clinicos de tricologia. e) Conocimien-
tos de dermatologia cosmética y estética. f) Poseer los conocimientos suficientes para
desarrollar la dermatologia quirudrgica.

Habilidades:

a) Desenvolver la policlinica dermatoldgica y resolver los problemas que en ella se
plantean. Nivel 1. b) Atender las consultas interdepartamentales del hospital procedentes
de los diversos servicios. Nivel 1. ¢c) Manejar adecuadamente los procederes diagndsticos
y terapéuticos en relacién con la fotobiologia. Nivel 1. d) Utilizar las técnicas apropiadas
para el estudio del pelo y de sus enfermedades. Nivel 1. Poseer el habito quirdrgico nece-
sario para poder realizar las actividades quirurgicas propias de la especialidad. Nivel 1. e)
Manejar adecuadamente los dermocosmeéticos.

Actitudes con los pacientes:

a) Adquirir los conocimientos y las habilidades suficientes para establecer una relacion
fluida con los pacientes, adquiriendo los habitos necesarios para el correcto enfoque de
los mismos, incluyendo sus aspectos clinicos y terapéuticos.

Actividades.
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Asistenciales: a) Responsabilizarse de la consulta externa de dermatologia bajo la su-
pervision de un dermatdlogo del servicio. Nivel 2. b) Asistencia a los enfermos hospitali-
zados bajo la direccidn de los dermatdlogos de la unidad. Nivel 2. c) Estancia a tiempo
parcial en la unidad de fotobiologia. Nivel 2. d) Participacién, con responsabilidad com-
partida con los dermatdlogos de la unidad, en la labor quirudrgica. Nivel 2. e) Participacion
en las guardias del hospital adscrito a la unidad de Dermatologia Nivel 2.

Cientificas:

a) Una vez adquirida la anterior experiencia, el médico en formacién debe establecer
un programa de investigacién, con la idea de aspirar al grado de doctor en un futuro pro-
ximo de su periodo de post-especializacion. b) Elaboracion de trabajos y colaborar en el
diseio de estudios y protocolos. c) Asumir la responsabilidad del estudio de conocimien-
tos tedricos, segln las indicaciones del tutor. La formacion y actividades del residente no
deben quedar limitadas al dmbito nacional. La participacidn y asistencia a cursos, progra-
mas de formacion especializada y congresos internacionales, es aconsejable que forme
parte del periodo formativo a fin de establecer un enfoque amplio de la especialidad que
permita su desarrollo en los afios siguientes a la consecucién de su titulo de especialista.

35. Rotaciones externas
Rotaciones externas establecidas:
-R2 Cirugia Plastica Hospital Virgen de las Nieves
-R2/3 Anatomia Patoldgica Hospital Clinico Universitario de Salamanca
-R2/3 Hidradenitis supurativa Hospital Virgen de las Nieves
-R2/3 ETS Hospital Virgen de las Nieves

-R2/3 Dermatologia pediatrica Hospital Virgen del Rocio de Sevilla, Hospital La Paz
de Madrid, Hopital de la Princesa de Madrid

-R3/R4 Linfomas Hospital de San Francisco, Hospital 12 de Octubre de Madrid
-R3/R4 Dermatologia Oncoldgica Hospital de Paris, Melanoma Institute Australia
5. Guardias

La ORDEN SCO/2754/2007, de 4 de septiembre, por la que se aprueba y publica
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el programa formativo de la especialidad de Dermatologia Médico-Quirurgica y Ve-
nereologia establece que “se considera imprescindible para una completa formacién
del médico la realizacién de guardias hospitalarias, adscrito al servicio de Medicina
Interna o de Cirugia exclusivamente durante el periodo rotatorio, y en la unidad de
Dermatologia, el resto de su periodo de formacién. Se considera aconsejable que el
numero de guardias sea entre cuatro y seis mensuales”.

Durante el periodo formativo los residentes realizaran guardias de presencia fisica.

- Guardias de 24 horas, adscritas a la unidad de urgencias los 12 primeros meses de la
residencia, con la supervision de médicos del Servicio de Urgencias.

- Guardias de dermatologia el resto de la residencia, con la supervisidn presencial de los
médicos de guardia de los servicios de Medicina Interna y Cirugia General, asi como la
supervisidon telemdtica de los Dermatdlogos del Servicio.

6. Actividades Formativas

6.1. Plan de Formaciéon en Competencias Transversales (PFCT)

e Bioética y profesionalismo

e Comunicacidn asistencial

e Equidad y determinantes sociales de la salud

e Metodologia de la investigacion

e La practica basada en la evidencia

e Principios legales aplicables al ejercicio de las...

e Laseguridad de pacientes y de profesionales

e Trabajo en equipo

e Eluso racional de los recursos diagndsticos, terapéuticos y de cuidados
e Competencias Digitales

e Formacién y docencia

e Promocion de la Salud

e Escenario clinico en urgencias: competencias transversales
e Proteccion Radioldgica

e Soporte vital avanzado

6.2. Actividades Formativas Especificas de la especialidad

Sesiones Unidad Docente de Dermatologia:

Se programaran 3 sesiones semanales, de asistencia obligatoria, en el aula del Departa-
mento de Dermatolgia (incluido sesiones de rotantes y alumnos 62). Serdn impartidas
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por todos los residentes y adjuntos de Dermatologia, asi como rotantes externos y estu-
diantes de 62 de Medicina. Se organizardn cada 3 meses mediante una reunién de los tu-
tores con los residentes (para adjudicar sesiones a los adjuntos, se seguira el orden alfa-
bético segun sus apellidos)

Los R3 serdn los encargados de anunciarlas semanalmente.

Tematica:

- Sesion Clinica/bibliografica dermatologia (semanal)

- Sesién reumatologia (mensual)

- Sesidn clinica revision programa formativo (semanal)

- Sesiones monograficas especiales (Facultativos externos al Hospital, con prestigio Na-
cional en su campo) variable

- Rotaciones externas

- Resumen cursos, congresos...

- Sesion de casos clinicos

- Sesiones bibliograficas

Cursos formativos de la AEDV:

23

RESIDERM. Curso dirigido a R1. Representa uno de los primeros contactos del
residente de primer afio con nuestra institucion, les proporciona una primera
visiéon de la especialidad y pone en contacto a los nuevos residentes.

ENDERMA. Dirigido a R1. Proporcionara una herramienta tedrica, practica y de
manejo sencillo para el residente que llega a Dermatologia. Su objetivo es que el
residente cuente con aquello que necesita para realizar una buena historia clinica
dirigida, que le lleve a orientar y si es posible diagnosticar y tratar las enfermeda-
des cutdneas mas comunes a través de una Unica fuente de facil acceso, que sera
cuidadosamente desarrollada por dermatdlogos con gran experiencia.

CURSO DERMATOPATOLOGIA. Dirigido a R2. Los objetivos de este curso se se
fundamentan en los principios basicos de la dermatopatologia prestando especial
interés en la correlacion clinico patolégica y en la comprension del valor de la in-
tegracién de la dermatopatologia en la practica clinica.

GECIDERM: Curso dirigido a R2. Tiene como principal objetivo formar a los resi-
dentes en el manejo de la cirugia para ofrecer un enfoque minimamente inva-
sivo, gracias a la utilizacion de las técnicas e instrumentos mas modernos para
cuidar la piel del paciente.

DERMATOSCOPIA: Dirigido a R2. Este curso, dedicado a la Dermatoscopia, busca
capacitar a los Residentes inscritos en mejorar su capacidad diagndstica de la pa-
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tologia tumoral de su practica clinica diaria mediante la dermatoscopia es el ob-
jetivo primordial de este curso. También, aportar conocimientos bdsicos de la
dermatoscopia de la patologia no tumoral.

CURSO DERMATO-ONCOLOGIA: Dirigido a R3. El principal objetivo de este curso
es facilitar los conocimientos basicos y las habilidades necesarias para poder
comprender la relevancia clinica, diagnosticar, estadificar y conocer las indicacio-
nes terapéuticas del cancer cutdneo, asi como el funcionamiento de los comités
multidisciplinares del cancer.

CURSO DE INICIACION A LA DERMATOLOGIA ESTETICA: Dirigido a R4. El objetivo
de este curso es formar a los residentes en las ultimas técnicas avanzadas en der-
matologia estética. Se trata de una actividad formativa orientada a la adquisicion
de conocimientos, tanto tedricos como practicos, con formacidn previa online.
YO R4. Dirigido a R4. Tiene como objetivo principal la autoevaluacion de los cono-
cimientos adquiridos durante toda la residencia.Analizando de forma exhaustiva
y prdctica todas las dreas que conforman la dermatologia.

REUNION NACIONAL DE RESIDENTES. Dirigido a R1, R2, R3 y R4. Esta reunidn es
el punto de encuentro anual por excelencia de todos los residentes de Dermato-
logia y Venereologia de Espafia; un punto de intercambio de conocimiento donde
lograr una mayor capacitacidon y poder generar sinergias entre los residentes que
representan el futuro de la dermatologia.

Otras Reuniones y Congresos:

Los residentes acuden habitualmente a las reuniones anuales mantenidas por los
grupos de trabajo de la Academia Espafiola de Dermatologia:

- Congreso Anual de la AEDV

 Reunion anual de la Seccién Andaluza de la AEDV

- Grupo Espaiiol de Fotobiologia

- Grupo Espafiol de Psoriasis

- Grupo Espafiol de Investigacidon en Dermatitis de Contacto

- Grupo Espaiiol de Dermatopatologia

 Grupo Espaiiol de Dermatologia Pediatrica

- Grupo Espafiol de Dermatologia Quirudrgica y Oncologia Cutanea
- Grupo Espaiiol de Dermatologia Cosmética y Terapéutica

- Grupo Espaiiol de Linfomas cutdneos

- Grupo Espafiol de Dermatologia Pediatrica.

Ademads, se organizan numerosos congresos nacionales e internacionales. De modo
mas representativo.

- Annual Meeting of the American Academy of Dermatology

- European Academy of Dermatology and Venereology Congress

24




GUIA O ITINERARIO FORMATIVO DE

pmm—(SPITAL RESIDENTES
;.—" g |JN|VERSITARIO Junta de Andalucia
i

ssmm CLINICO SAN CECILIO
Hospital Universitario Clinico San Cecilio

Condeeria de Salud y Familiag

EDICION : 2.0 Granada FECHA ELABORACION: 04/04/2024

6.3. Actividades Formativas Generales

Los residentes de Dermatologia también asistiran de forma obligatoria a las
sesiones hospitalarias, cursos ofertados por Formacién Continuada y cursos generales (pe.
Curso de Urgencias, curso de aplicaciones informaticas basicas hospitalarias, etc.).

7. Actividades de investigacion

Participacién en lineas de investigacidn / proyectos

Los residentes pueden participar en los diversos ensayos clinicos y lineas de in-
vestigacion desarrollados en la unidad (psoriasis, oncologia, autoinmunidad, inmunoa-
lergia...)

Publicaciones

Los residentes tienen dentro de sus objetivos la presentacién de diversas co-
municaciones a reuniones y congresos nacionales e internacionales. Asimismo tie-
nen dentro de sus objetivos la publicacidon en revistas cientificas de al menos 2
articulos cada afo de la residencia (excepto el primero).
Tesis Doctoral

Los residentes podran acceder a la realizacién de Cursos de Experto, Masters y
Tesis Doctoral durante su periodo formativo.

8. Evaluacion

El cumplimiento cualitativo y cuantitativo de las actividades sefaladas en este
programa, de los objetivos especificos-operativos, de las habilidades practicas y de
actitudes con los pacientes, sera evaluado en los términos que determine la legislacién
vigente en la materia.

El libro del residente serd el instrumento en el que se registren las actividades que
realiza el residente durante su periodo formativo.

Son caracteristicas del libro/memoria del residente:

a) Su caracter obligatorio.

b) Ser el registro individual de actividades que evidencian el proceso de aprendizaje
del residente, por lo que ella se incorporaran los datos cuantitativos y cualitativos
gue seran tenidos en cuenta en la evaluacién del proceso formativo.

c) Registrar las rotaciones realizadas tanto las previstas en el programa formativo
como las externas autorizadas.

d) Ser un instrumento de autoaprendizaje que favorezca la reflexion individual y con-
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junta con el tutor a fin de mejorar las actividades llevadas a cabo por el residente du-
rante cada afio formativo.

e) Ser un recurso de referencia en las evaluaciones junto con otros instrumentos de
valoracion del progreso competencial del residente.

El libro/memoria es propiedad del residente, que lo cumplimentara con
ayuda y supervisién de su tutor.

Los datos que contenga estaran sujetos a la legislacién aplicable sobre pro-
teccidon de datos de cardcter personal y secreto profesional.

La memoria serd firmada por el Tutor, por el Jefe de Servicio, y por el Presi-
dente de la Comisién de Docencia.

8.1. Criterios de evaluacion

Existen 2 tipos de evaluacion: FORMATIVA y SUMATIVA.

La evaluacién formativa, se basa en una formacién continuada, cuyo eje central es la
relacion tutor-residente, debe tener un feedback constructivo sobre su aprendizaje, que
fomente la reflexiéon en el residente, en él los métodos de evaluacidon deberian estimular
un aprendizaje integrado y evaluar conocimientos, aptitudes y actitudes. Se debe contar
con el resto de profesionales que colaboran en la formacion del residente.

Deben estar previsto establecer mecanismos que permitan la modificacién de la
aplicacién del programa de formacion en funcion de los resultados de esta evaluacién
formativa.

La_evaluacién sumativa, califica los conocimientos, habilidades y actitudes. En ella, los
resultados son la base para la toma de decisiones sobre el nivel de competencia
profesional (aprobado/suspenso, obtencidn de un titulo, obtencion de una acreditacion,
etc.). Es decir, la evaluacion sumativa permite valorar la suficiencia de lo aprendido en
relacion con un estandar minimo previamente definido.

Los métodos pueden ser compartidos por los dos tipos de evaluacidn, aunque difieren
la finalidad con la que se usan. La evaluacidn formativa tiene lugar durante todo el proceso
de aprendizaje para mejorar el mismo, mientras que la sumativa se realiza al final de un
aprendizaje para medir el nivel de formaciéon alcanzado y acreditar la capacitaciéon
profesional.

No obstante, un sistema de evaluacién sumativo puede contener un componente
formativo cuando también se proporciona feedback al evaluado (en este caso residente)
sobre sus fortalezas y sus debilidades.

26



GUIA O ITINERARIO FORMATIVO DE

pmm—(SPITAL RESIDENTES
;.—" g |JN|VERSITARIO Junta de Andalucia
i

ssmm CLINICO SAN CECILIO
Hospital Universitario Clinico San Cecilio

Condeeria de Salud y Familiag

EDICION : 2.0 Granada FECHA ELABORACION: 04/04/2024

El Advisory Committee on Medical Training (ACMT), que regula en Europa la formacion
médica, emitid ya en 1996 un informe que explicita que como “es improbable que todas
las habilidades y conocimientos requeridos de un especialista puedan ser calificados
solamente mediante un examen (evaluacién sumativa), es preferible que la valoracién de
la capacidad del residente se haga de manera continuada durante todo su periodo
formativo (evaluacién formativa)”.

Con estas premisas y siguiendo las recomendaciones ya iniciadas en el RD 183/2208
qgue recoge que “la evaluacion formativa es consustancial al cardcter progresivo del
sistema de residencia, ya que efectua el sequimiento del proceso de aprendizaje del
especialista en formacion, permitiendo evaluar el progreso en el aprendizaje del residente,
medir la competencia adquirida en relacidn con los objetivos establecidos en el programa
de formacion de la correspondiente especialidad, identificar las dreas y competencias
susceptibles de mejora y aportar sugerencias especificas para corregirlas”, debemos
establecer instrumentos para realizar la evaluacion formativa.

Al finalizar cada aino con los instrumentos de la evaluacidon formativa, se emitird una
calificacién (evaluacién sumativa), que conformara la EVALUACION ANUAL.

Al terminar el periodo de formacién como residente, con las calificaciones anuales, se
realizara la EVALUACION FINAL.

A modo de resumen, es necesario destacar que la evaluacion de cada Residente tendra
un caracter continuo. Al margen de la realizada en cada rotacidon (por el facultativo
responsable del Residente en esa estancia formativa concreta), el EIR tendrd una
entrevista trimestral con su tutor, que servira de feed-back para objetivar las competencias
adquiridas en esos 3 meses. Esa entrevista trimestral, permitird conocer el grado de
cumplimiento del Plan Individual de Formacidn (PIF) alcanzado y/o disefar estrategias de
correccion si procede, junto con la revision del libro del residente para valorar toda la
formacién globalmente.

8.2. Fichas de evaluacion

Las rotaciones constituyen uno de los aspectos nucleares en el itinerario de los
residentes, para la adquisicion de todas las competencias necesarias de sus respectivas
especialidades. La evaluacién rigurosa y sistematizada de los mismos, por tanto, es una
responsabilidad de todos los actores docentes desde tutores/as hasta facultativos
colaboradores con los que rotan los residentes.
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La Ficha de rotacién o Informe de evaluacién de rotacién: es un documento con
datos personales del EIR, en el que se define la rotacion, asi como sus objetivos y el grado
de cumplimiento logrado (total/parcial/no conseguido). En él se evalta en una escala de
1-10 (siendo menos de 5 una calificacién negativa), tanto los Conocimientos y Habilidades
adquiridos (A) (con una nota promedio de sus 6 items), como las Actitudes (B) (nota
promedio de sus 5 items). Con ambas notas se establece finalmente una calificaciéon
sumatoria del siguiente modo: 70%A + 30%B.

Segun se explicita en las instrucciones de dicho informe de la rotacion, la Comisidn
de Docencia podra decidir ademas, si la actividad en las Guardias se evalla como parte de
una rotacién o se valora como una rotacion independiente. En este ultimo caso, debera
incluirse un informe de rotacién de las Guardias. La Comisién de Docencia del HUCSC ha
decidido que se evaltan las guardias como una rotacién con una duracion de 11 meses

Cada rotacion se evalua siguiendo los siguientes criterios:

CONCCIMIENTOS ADGUIRIDOS

Diemuestra que ha integrsdo los conceptos tedricos necesarics para &l cumplimiento de los objetivas &n virtud de un estudio y comprension
presio.

Ejemplo, para las espedzlidades médicas: conodmientos de |z anatomia, fisiologia, historia natural de una enfermedad fproceso o de los
principios y los mecanismos de acon de un tratamisento

RATOMAMIENTO/VALORACION DEL PROBLEMA

Integrs |a informacion disponible para slcanzar una vsloracion del problema de salud o de ks situsdon asistencial.

Ejemplo, pars laz espedalidades medicas: Informacion de |3 situsdon dinica, obtenida = traves de la snamnesis, explorsdon y proshas
complemnertarias, pars un cormecto diagndstico diferencial o para la resolucion de un problers o situacon dinica.

CAPACIDAD PARA TOMAR DECISMINES

Selepdona un plan de actuacion, plan de cuidados o tratamiento sdecusdo. en base 3 su conodimienta y oemprension del problema, &
analisis del contesto en &l gue se produce y |3 valoracion de |z diferentes albermativas disponibles y sus conssouendas.

Maneja con prudencia |z incertidumbre inherente 3 la pradtica diinica, conoce sus limitsdones y pide ayuds cuando |s situscon lo reguiers.

HABIUDADES ADQUIRIDAS
Diemuestra destreza en la reafizacion de procedimiertos disgnisticos y terapeutions pars su aho de formedon

US0 RACIONAL DE RECURSOS

Pezliza un uso sdecsado de los medicamentos y productos sanitsrios, asi coma de les pruebas diagnostices y terapeuticas.

SEGURIDAD DEL PACIENTE
Contribuye 3 garantizar la seruridad del pagents v splica las puias de practica clinica.

BAOTIV

Demuestra interes por su trabajo y por alcanzar kos objetivos formativos. 5e implic en |z adividad del senado/unidad.

E: proactive en |s bisqueda de informadon y estudio de un problema y reflesiona sobre su practica profesionzl moedificndo su
comportzmiento en consecuencia [autoaprendizaje).

PUNTLIALIDADASISTENCLA
Es puntual y cumple con la jormada laboral.
Mo hay faltas de asistenda sin justificar.

COMUNICACION COM EL PACIENTE ¥ LA FAMILLA

Diemuestra habilidades de relacon interpersonzles y de comunicacion necesarias para un eficaz intercambio de informacion, oral o escrits,
para |2 toma de decisiones compartidas con los pacientes, sus familiares o representzntes legales, relativa o cualquier aspecto del proosso
asistencial.

TRABAMDY EN BECURO
Se inteprs en |as actividades del Servicioy/Unidad y participa con el resto de profesionzles en la resplucion de problemas y toma de decisiones.

VALORES ETICOS Y PROFESIONALES

Tiene como principal objetive el ouidado y bienestar del paciente.

Respetz los valores y derechos de los paciernbes, asi oomio su sutonomia en ks borna de decisipnes.

Respets la confidencialidad y el secreto profesional.

Identifica los problemas fconflictos eticos y propone soluciones razonadas. Pide ayuda en situadones complejas o relavantes.
Cumnple el Beslamento de la Institucion Sanitsria.
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ESCALA DE CALIFICACION

Cuantitativa (1-10) Cualitativa

1.2 Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los objetivos de la rotacién. Deben proponerse dreas de mejora en el apartado
correspondiente.

34 Insuficiente. No alcanza todos los objetivos de la rotacion pero se acerca. Deben proponerse dreas de mejora en el
apartado correspondiente.

5 Suficiente. Alcanza los objetivos de la rotacién.

67 Bueno. Alcanza los objetivos de Ia rotacién, demastrando un nivel superior en algunos de ellos.

8-0 Muy bueno. Domina todos los objetives de la rotacion.

Excelente. Muy alto nivel de desempefio, respecto a los objetivos de la rotacion.

10 Soélo alcanzan esta calificacién un ndmero limitado de residentes. Se valorard de acuerdo con la experiencia del
colaborador docente con los resultados de la promocién o con otras promociones anteriores de residentes,
calificados come muy buena.

NA No se aplica de acuerdo con los objetivos planteados.

Informe de evaluacioén de rotacion
I
NOMERE Y APELLIDOS: | DNI/PASAPORTE:
CENTRO DOCEMTE:
AND
TITULACION: ESPECIALIDAD:
RESIDENCIA:

TUTOR:
ROTACION
UNIDAD: B CENTRO:
COLABORADOR DOCENTE: DURACION:
Fecha inicio rotacidn: Fecha fin Rotacién: |
OBIJETIVOS DE LA ROTACION GRADO DE CUMPLIMIENTO

Total/Parcial/Mo conseguida
A.- CONOCIMIENTOS Y HABILIDADES CALFICACION
CONOCIMIENTOS ADQUIRIDOS
RAZONAMIENTO/VALORACION DEL PROBLEMA
CAPACIDAD PARA TOMAR DECISIONES

HABILIDADES ADQUIRIDAS

| USD RACIONAL DE RECURSOS

| SEGURIDAD DEL PACIENTE

MEDIA (A}

B.- ACTITUDES

CALIFICACION

MOTIVACION

PUNTUALIDAD/ASISTENCIA

COMUNICACION CON EL PACIENTE ¥ LA FAMILIA

TRABAIO EN EQUIPO

VALORES ETICOS ¥ PROFESIOMNALES

b pcece

MEDIA (8] |

CALIFICACION GLOBAL DE LA ROTACION
{70%A + 30% B)

ObservacionesfAreas de mejora:

En

, fecha:

EL COLABORADOR DOCENTE DE LA ROTACION Ve B2, EL RESPOMNSABLE

Fdo:

DE LA UNIDAD DE ROTACION

Fdo:
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Informe de evaluacion anual del tutor

NOMBRE Y APELLIDOS:

| DNI/PASAPORTE:

CENTRO DOCENTE:

. AN
TITULACION: ESPECIALIDAD: RESIDENCIA-
TUTOR:
VACACIONES REGLAMENTARIAS:

PERIODOS DE SUSPENSION DEL CONTRATO:

A. ROTACIONES (incluidas rotaciones externas autorizadas por la Comunidad Autonoma):

CONTENIDO

UNIDAD

CENTRO

DURACION

CALIFICACION DE
LA ROTACION

PONDERACION

B. ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS:

CALIFICACION TOTAL DE LAS ROTACIONES

TIPO

NIVEL

DENDMINACI(EIN,’REFERENCIA

DURACION

CALIFICACION
{0,01a0,3)

CALIFICACION TOTAL DE LAS ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

C. CALIFICACION ANUAL DEL TUTOR

COMENTARIOS:

CALIFICACION CUANTITATIVA DEL TUTOR

CALIFICACION GLOBAL ANUAL DEL RESIDENTE: [{A X 65} + [C X 25)]/90 + B (méx. 1 punto)

Fachay firma del TUTOR
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EVALUACION ANUAL POR EL COMITE DE EVALUACION

MOMERE Y APELLIDOS: | DI PASAPORTE:
CEMTRO DOCENTE:

TITULACION: ESPECIALIDAD: e

RESIDEMClA:

TUTOR:

CALIFICACION DEL INFORME ANUAL DEL TUTOR {1-10):

CALIFICACION EVALUACION ANUAL DEL COMITE
{1-10)

CUANTITATIVA

CUALITATIVA

CAUSA DE EVALUACION NEGATIVA (<5)

OBSERVACIONES:

| Lugar y Fecha:

sello de la EL PRESIDENTE DEL COMITE DE EVALUACION:
Institucidn:

Fdo.:
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EVALUACION FINAL DEL PERIODO DE RESIDENCIA

POR EL COMITE DE EVALUACION
NOMBRE Y APELLIDOS: | DMI/PASAPORTE:
CENTRO DOCEMTE:
TITULACION: ESPECIALIDAD: ARC
RESIDENCIA:
TUTOR:
Duracidn de la Aflo de Nota Ponderacién de la evaluacién
especialidad formacién Anual anual
Rl
2 affes
(]
Rl
3 afios ¥
R3

MEDIA PONDERADA DE LAS EVALUACIONES ANUALES

CUANTITATIVA

CUALITATIVA

DBSERVACIONES:

Sallo del centro docente EL PRESIDENTE DEL COMITE DE EVALUACION:
Fdo.:
Lugar ¥ Fecha
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9. Plan Individual de Formacidon y Rutas Formativas
9.1. Plan Individual de Formacion

El Plan Individual de Formacidn se realizara junto con el tutor, el primer mes de
cada afio formativo, tras la primera entrevista. En este plan se reflejaran los aspectos
formativos a realizar durante el afio de residencia correspondiente. Este Plan estara
accesible en la plataforma PortalEIR.

Se realizard un documento siguiendo la siguiente plantilla:

Plantilla del Plan Individual de Formacion

Residente:
Especialidad: Dermatologia Médico-Quirurgica y Venereologia Promocion:
Nombre del tutor/a:
1.-Actividades Asistenciales:
1.1.-ROTACIONES

. < < ENTREVISTAS TUTOR-
PERIODO ROTACION UNIDAD/LUGAR DE REALIZACION COLABORADOR DOCENTE RESIDENTE(*)
(Los periodos pueden ir por meses o por rotaciones segun tenga establecido cada Unidad
Docente, afadir o quitar filas)
(*) Es opcional esta columna, por si quereis ya planificar las fechas de las entrevistas.
Hay que realizar 4 entrevistas trimestrales durante el afio formativo.
La primera debe ser en junio antes de realizar el Plan Individual de Formacién y para tratar
el tema de la evaluacién del afio anterior y en los casos de EIR-1 para realizar |la entrevista
inicial. La ultima debe ser en el mes de marzo-abril previa a la evaluacion
1.2.-PERIODOS DE RECUPERACION
. . < ENTREVISTAS TUTOR-
PERIODO ROTACION UNIDAD/LUGAR DE REALIZACION COLABORADOR DOCENTE RESIDENTE(¥)

(Este apartado solo debe cumplimentarse en caso de que el residente haya tenido una
evaluacion negativa recuperable en el curso formativo anterior). Recordad que la
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recuperaciéon debe realizarla al mismo tiempo que el siguiente afio formativo coincidiendo
con una de las rotaciones de ese nuevo ano.

1.3.- GUARDIAS O ACTIVIDAD CONTINUADA:
(En este apartado hay que indicar el nUmero de guardias (minimo y maximo) y el lugar de
realizacion)
2.-Actividades docentes y discentes:

2.1.- PLAN DE FORMACION COMPETENCIAS TRANSVERSALES (PFCT)
(Segun el afio de residencia asi le corresponderd hacer determinados mdodulos. Hay que
aclarar que todas las competencias transversales tienen que estar certificadas al acabar el
periodo de formaciéon de la especialidad, por lo que hay que revisar en cada afio cuales
son las que aun no tienen certificadas, bien a través de portaleir o por otros organismo y
deben quedar reflejadas para realizarlas en ese afio formativo).

2.2.- FORMACION COMPETENCIAS ESPECIFICAS (PFCE)
(Estas competencias especificas pueden adquirirse en cursos y talleres realizados en la
propia Unidad o externamente. Hay que indicar los cursos y talleres que se recomiendan
en ese curso formativo)

2.3.- OTRA FORMACION COMPLEMENTARIA
(Segun el GAP competencial del residente se pueden indicar realizar cursos bien internos
organizados por la Unidad de Formacidn o bien en Organismos externos)
Ejemplos: inglés cientifico, Microsoft-Office, estadistica, habilidades de comunicacién,
manejo de situaciones clinicas dificiles,...

2.3.- SESIONES FORMATIVAS DISCENTES
Las sesiones formativas impartidas tanto en la Unidad como en el Hospital son de obligada
asistencia.
Si por circunstancias justificadas no puedes asistir, debes comunicarlo a tu tutor/a.

2.4.- SESIONES CLINICAS/FORMATIVAS IMPARTIDAS:
(Indicar el nUmero de sesiones /formativas que debe impartir el rsidente)
3.-Actividad investigadora:
Es fundamental en tu formacién como especialista adquirir competencias practicas en
investigacion. Por ello, esimprescindible la colaboracién activa en los diferentes proyectos
de investigacion del Servicio, con la participacion en comunicaciones a congresos y
publicaciones.
Durante este afo formativo es recomendable que realices: (poner el n? de
comunicaciones a Congresos y/o publicaciones que debe realizar)
4.-Gestion
Debe implicarse en las diferentes tareas de gestidon que vayan surgiendo a lo largo del
curso formativo.
(Ejemplo: elaboracién de protocolos, colaboracién en la planificaciéon del calendario de
sesiones formativas, colaboracién en la planificacion del calendario de guardias,
colaboracion en la realizacion de los diferetes indicadores de la Unidad, etc...hay que
indicar en cuales puede o va a colaborar)
5.-Vacaciones
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Las vacaciones anuales se disfrutaran durante el periodo estival, para que no interrumpan

la planificacion de tu periodo formativo.

9.2. Rutas Formativas

Rutas Formativas

Residente 1

Residente 2

R1

Medicina interna 2 meses
Reumatologia 1 mes
Enfermedades infecciosas 1 mes
Medicina de familia 1 mes
Dermatologia general 3 meses
Dermatologia pedidtrica 3 meses
ETS 1 mes

Medicina interna 2 meses
Enfermedades infecciosas 1 mes
Reumatologia 1 mes

Medicina de familia 1 mes
Dermatologia pedidtrica 3 meses
ETS 1 mes

Dermatologia general 3 meses

R2

-Dermatologia oncoldgica 3 meses
-Psoriasis 3 meses

-Inmunoalergia 3 meses
-Laser/fototerapia 3 meses
-Rotaciones externas

-Psoriasis 3 meses

-Dermatologia oncoldgica 3 meses
-Laser/fototerapia 3 meses
-Inmunoalergia 3 meses
-Rotaciones externas

R3

-Dermatoscopia/Tricologia 3 meses
-Autoinmunes 3 meses

-Rotaciones externas

-Dermatologia oncoldgica (22 rotacién) 6
Psoriasis (22 rotacion) 3 meses

-Autoinmunes 3 meses
-Dermatoscopia/Tricologia 3 meses
-Rotaciones externas

-Dermatologia oncoldgica (22 rotacion) 6
Psoriasis (22 rotacion) 3 meses

R4

-Dermatologia oncoldgica (22 rotacion) 6
Psoriasis (22 rotacion) 3 meses
-Dermatologia general 3 meses
-Dermatologia pediatrica 3 meses
-Rotaciones externas

-Rotacion subespecializacidon

-Dermatologia oncoldgica (22 rotacidn) 6
Psoriasis (22 rotacion)

-Dermatologia pediatrica 3 meses
-Dermatologia general 3 meses
-Rotaciones externas

-Rotacion subespecializacion

10. Evaluacion de la Satisfaccion del Residente

La evaluacion de la Satisfaccion de los residentes sobre su formacion se realiza a través de
la informacién contenida en la Encuesta de Satisfaccion del residente de cada
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Especialidad, proporcionada por la Consejeria a través de la plataforma portaleir, que se
realiza anualmente coincidiendo con la Evaluacién Anual.

11. Bibliografia recomendada
https://www.husc.es/especialidades/dermatologia
https://www.husc.es/profesionales/de_interes_general/formacion/formacion_residentes

https://www.husc.es/profesionales/de_interes_general/formacion/formacion_residentes/do
cumentos_de_interes_para_tutores_y_residentes

https://www.boe.es/eli/es/o/2007/09/04/sco2754

https://www.sspa.juntadeandalucia.es/agenciadecalidadsanitaria/archivo/ME-1-46-03-
Manual-de-Competencias-M%C3%A9dico-Especialista-Dermatolog%C3%ADa-
M%C3%A9dico-Quir%C3%BArgica-y-Venereolog%C3%ADa.pdf
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