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OBJETIVOS GENERALES

El programa de formacion de la asignatura de Medicina de Atencion Primaria pretende que el alumnado tenga
una vision asistencial longitudinal a lo largo de la vida de una persona en el binomio salud-enfermedad. La
atencion sanitaria incluye tanto la vertiente preventiva y de promociéon de la salud como la de asistencia
curativa y rehabilitadora. Por eso, tiene que aprender a integrar el conocimiento cientifico en los aspectos tanto
individuales como comunitarios sobre diferentes enfermedades, sin olvidar los elementos conceptuales y
técnicos de la relacion médico-paciente y la comunicacidn interpersonal. El alumnado tiene que saber plantear
un abordaje biopsico-social e integral de los problemas de salud que afectan a las personas y sus
agrupaciones basicas (familia y comunidad).

Al final del curso, el alumnado tendra que entender el binomio salud-enfermedad y conseguir los conocimientos
tedricos y las habilidades clinicas necesarias para identificar y prevenir los principales problemas que generan
las patologias atendidas por la Medicina de Familia, para mantener una 6ptima relacion enfermo-médico, para
orientar un diagnostico correcto, para seleccionar las pruebas diagnésticas con esquemas claros de prioridad y
de coste-beneficio, para indicar un tratamiento, para realizar tareas preventivas y de promocién de la salud y
valorar todo el entorno biopsico-social de la enfermedad y el proceso de enfermar.

TEMARIO

Tema 1. Concepto de atencion primaria de salud
Definicién, elementos conceptuales y contenidos de la atencién primaria.
Evolucion de los sistemas sanitarios y de sus profesionales. Modelos actuales en Espafia y en Catalufia

Tema 2. Organizacion de las actividades en atencion primaria
Funciones basicas de la atencion primaria. Tipo de estructuras organizativas. Analisis de la organizacion de las
actividades en las consultas de atencion primaria

Tema 3. Organizacion de las actividades: la atencion domiciliaria
Atencién domiciliaria espontanea y programada. Sistemas de coordinacion

Tema 4. Atencion comunitaria
Elementos del proceso de atencion primaria orientada a la comunidad. Andlisis de las estrategias de
participacion de la comunidad

Tema 5. El equipo de atencién primaria
Definicién, componentes y elementos fundamentales del trabajo en equipo.
Principios basicos de la organizacién y coordinacién del trabajo en equipo. Las actividades multidisciplinares

Tema 6. Los programas de salud

Identificacion y priorizacion de los problemas y de las necesidades de salud de la poblacion asistida y en los
usuarios potenciales de los servicios sanitarios. Planificacion de los programas, ejecucién y evaluacion de los
resultados

Tema 7. Factores socioecondémicos y culturales
Aspectos socioculturales de la enfermedad. Etnia y clase social y su relacion con el proceso salud-enfermedad

Tema 8. Enfoque familiar
El ciclo vital en la familia. La familia como una unidad de atencion. Abordaje sistémico de la familia. Niveles de
atencion familiar. Instrumentos para evaluar a la familia.
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Tema 9. El modelo bidpsico-social en atencion primaria
Concepto y aplicacién del modelo bidpsico-social en la practica clinica

Tema 10. Garantia 'y mejora de la calidad
Concepto de calidad en la atencion sanitaria. Programas de garantia y mejora de la calidad: el ciclo evaluativo
y de mejoras de la calidad

Tema 11. Aspectos bioéticos en medicina de familia

Concepto y fundamentos de la bioética. Areas de la ética clinica en atencion primaria. Cuestiones éticas.
Andlisis de los dilemas en bioética.

Responsabilidad profesional en atencién primaria

Tema 12. La entrevista clinica

Objetivos de la entrevista clinica. Funciones de la entrevista clinica. Elementos que marcan la calidad de una
relacion. Tipos de relacion médico-paciente. Dificultades que se tienen que superar en una entrevista.
Habilidades en la anamnesis psicosocial

Tema 13. Historia clinica y sistemas de registro de la informacion
Historia clinica: modelos, estructura, elementos, disefio de la documentacién, etc. Sistema de informacion.
Confidencialidad

Tema 14. Guias de la practica clinica para patologias prevalentes (l)

Factores de riesgo: concepto, medicion, riesgo individual y poblacional.

Hipertensién arterial, dislipemias, tabaquismo, obesidad, diabetes, drogodependencias, riesgos ambientales y
laborales

Tema 15. Guias de la practica clinica para patologias prevalentes (ll)
Patologia cardiovascular, enfermedades obstructivas respiratorias cronicas, salud mental, problemas
osteoarticulares, patologia digestiva e infecciones frecuentes en atencién primaria

Tema 16. Actividades preventivas y de promocion de la salud

Actividades de la promocién de la salud. Organizacion e integracién de la prevencion en las consultas de
atencion primaria. Evaluacion de las actividades preventivas. Programa de actividades preventivas y promocion
de la salud de la Sociedad Espafiola de Medicina Familiar y Comunitaria. Actividades preventivas y promocion
de la salud en la infancia, la adolescencia y el adulto

Tema 17. Pruebas diagndésticas en atencion primaria

Valoracion de las pruebas diagndsticas. Seleccién de las pruebas de laboratorio. Pruebas de microbiologia y
citologia. Métodos de diagnéstico de quimica seca. Radiologia convencional. Radiologia con contraste.
Ecografia diagnéstica. Electrocardiograma. Pruebas de funcionalismo respiratorio

Tema 18. Utilizacién de los farmacos por el médico de familia
Factores determinantes del uso de medicamentos. Sistemas de medicidon de la utilizaciéon de los farmacos.
Estrategias para mejorar la prescripcion. Estrategias para mejorar el cumplimiento

Tema 19. Atencidn a las personas mayores
Caracteristicas fisiopatolégicas del envejecimiento. Patologias mas frecuentes asociadas al anciano.
Valoracion funcional del anciano. Atencién integral al anciano

Tema 20. Atencién al enfermo terminal
Patologias y caracteristicas del enfermo terminal. Objetivos y estrategia terapéutica. Informacion y
comunicacion. Atencién a la familia. Relacién con otros niveles asistenciales

CONTENIDOS DE LOS DIFERENTES TIPOS DE ENSENANZA

1. Ensefianza tedrica

Consiste en la presentacion de los conocimientos y las habilidades que tienen que capacitar al alumnado para
el ejercicio de la medicina a nivel de la atencion primaria:

1. La atencién primaria de salud. El rol del médico de familia (temas 1, 2y 5).
Organizacion de las actividades en atencion primaria.
El equipo de atencién primaria (EAP). El trabajo en equipo. Actividades multidisciplinares
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. La atencién domiciliaria. Atencion a domicilio tanto a los enfermos como a sus cuidadores (tema 3)

. Atencidon comunitaria. Andlisis de la situacién de salud. Implementacion de programas de salud

comunitarios (temas 4 y 6)

. El entorno familiar. Aspectos nutricionales y de educacidn sanitaria. El ciclo vital. La figura del cuidador

(tema 8)

. Guias clinicas de las enfermedades prevalentes: HTA, diabetes, EPOC (tema 14)

. Actividades de promocién de la salud y de prevencion de enfermedades. El Programa de actividades

preventivas y de promocion de la salud (PAPPS) (tema 16)

. Utilizacidon de medicamentos. Uso racional a la atencién primaria (tema 18)
. Garantia y mejora de calidad en atencidn primaria. Programas de control de calidad (tema 10)

. Docencia en atencién primaria. Actividades de investigacion. Aspectos bioéticos en medicina de familia

(tema 11)

Atencion a la persona mayor. El anciano fragil (tema 19).

El enfermo terminal. Seguimiento del duelo (tema 20)

2. Ensefianza practica programada (seminarios)

Los conacimientos y las habilidades incluidos en la Guia de la asignatura que los alumnos tendran que aprender
en este tipo de ensefianza incluyen los siguientes temas practicos del programa:

1.

10.

Patologia infecciosa a la atencién primaria (tema 15)

2. Atencién domiciliaria (temas 3y 14)

3. Riesgo cardiovascular (tema 15)

4. Asmay EPOC en situacion estable (tema 15)
5.
6
7
8
9

Guia de la diabetes en atencion primaria (tema 14)

. Demencias en poblacion mayor (tema 19)
. Patologia osteoarticular (temal5s)
. Manejo del tabaquismo-enolismo (temas 14 -16)

. Analisis de la situacion de salud de una poblacion (tema 6)

Habilidades practicas en la entrevista estructurada (tema 12)

3. Ensefanza clinica

Consiste en el entrenamiento de las habilidades y actitudes que tiene que capacitar al alumnado para la
obtencion del principal motivo de consulta y los sintomas referidos por el paciente, asi como de los signos que
emergen después del examen fisico con el fin de poder establecer un diagndstico con el conjunto de los datos.
Se realizara en forma de actividades practicas que se impartiran diariamente a las consultas de las diferentes
ABS.

1.
2.

Habilidades de comunicacion médico-paciente

Saber hacer la historia clinica de atencion primaria de salud evaluando, ademas, su seguimiento correcto
en un EAP (tema 13)

3. Manejar el resto de sistemas de informacion, documentacién y registro (tema 13)

4. Distinguir las actividades preventivas de las curativas. Implementar el Programa de actividades preventivas

y de promaocidn de la salud (PAPPS) (tema 16)

. Identificar los diferentes factores de riesgo (tema 14)

6. Utilizar las guias de practicas clinicas de las enfermedades prevalentes a la atencion primaria (tema 15)

. Conocer y utilizar las diferentes técnicas diagnésticas que se aplican en la atencién primaria (tema 17)
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8. Llevar a cabo los aspectos de enfoque familiar y de atencion domiciliaria (temas 3y 8)

9. Participar en los aspectos docentes de la actividad de un CAP tanto estrictamente docentes como de
investigacion (tema 5)

RECURSOS DE ENSENANZA Y METODOLOGIAS DOCENTES

Ensefianza tedrica

Ensefanza préactica programada
La ensefanza clinica sera complementada a lo largo de las seis semanas con la ensefianza programada en
forma de seminarios que se impartiran a los alumnos que cursan la ensefianza clinica.

Ensefianza clinica

La ensefianza clinica se hara en grupos de un alumno por profesor o colaborador docente, con un maximo de
tres o cuatro alumnos por centro de atencién primaria y un maximo de 40 alumnos por rotacion.

Este periodo tendrd una duracién minima de cuatro semanas en uno de los centros docentes de atencion
primaria acreditados.

La ensefianza clinica se realizara de 8 al3 h, con dedicacién completa a todas las actividades que se llevan a
cabo en el centro.



