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. OTRAS DISPOSICIONES

MINISTERIO DE SANIDAD Y POLITICA SOCIAL

8882 Orden SAS/1350/2009, de 6 de mayo, por la que se aprueba y publica el
programa formativo de la especialidad de Obstetricia y Ginecologia.

El articulo 21 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion de las profesiones
sanitarias, establece el procedimiento para aprobar los programas formativos de las
especialidades sanitarias en ciencias de la salud, previendo su publicacién en el «Boletin
Oficial del Estado» para general conocimiento.

La Comision Nacional de la Especialidad de Obstetricia y Ginecologia ha elaborado
el programa formativo de dicha especialidad que ha sido ratificado por el Consejo
Nacional de Especialidades en Ciencias de la Salud, érgano asesor de los Ministerios de
Sanidad y Politica Social y de Educacion en materia de formacion sanitaria
especializada.

Asimismo, dicho programa formativo ha sido estudiado, analizado e informado por la
Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud de la que forman parte,
entre otros, los consejeros de sanidad de las diversas comunidades autonomas y el
Director General de Universidades del Ministerio de Educacion.

En su virtud, de conformidad con lo previsto en el articulo 21 de la Ley 44/2003, de 21
de noviembre, previos informes de la Comision de Recursos Humanos del Sistema
Nacional de Salud y del Ministerio de Educacién, dispongo:

Primero.—Aprobar el programa formativo de la Especialidad de Obstetriciay Ginecologia,
cuyo contenido se publica como anexo a esta Orden.

Segundo.-Dicho programa formativo sera de aplicacion a los residentes de la
Especialidad de Obstetricia y Ginecologia que obtengan plaza en formacion en Unidades
Docentes de dicha especialidad, a partir de la Orden del Ministerio de Sanidad y Consumo
por la que se aprueba la convocatoria nacional de pruebas selectivas 2008 para el acceso
en el afio 2009 a plazas de formacién sanitaria especializada.

Disposicién transitoria Unica.

A los residentes que estén cursando la Especialidad de Obstetricia y Ginecologia
por haber obtenido plaza en formacion en convocatorias anteriores a la que se cita
en el apartado segundo de esta Orden, les sera de aplicacién el programa anterior
de dicha especialidad, aprobado por Resolucion de 25 de abril de 1996, de la
Secretaria de Estado de Universidades e Investigacion del Ministerio de Educacion y
Ciencia.

No obstante lo anterior, el tutor con la verificacién de la correspondiente Comision de
Docencia y la previa aceptacion del residente, podra adaptar los planes individuales de
formaciéon al nuevo programa formativo, en la medida en que dicha adaptacion sea
compatible con la organizacion general de la unidad en la que el residente se este formando
y con la situacién especifica de cada uno de ellos.

Disposicion final.

Esta Orden entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacion en el «Boletin Oficial
del Estado».

Madrid, 6 de mayo de 2009.—La Ministra de Sanidad y Politica Social, Trinidad Jiménez
Garcia-Herrera.
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ANEXO

Programa oficial de la especialidad de Obstetriciay Ginecologia
1. Denominacién oficial de la especialidad y requisitos de la titulacién

Obstetricia y Ginecologia.
Duracion: 4 afios.
Estudios previos: Licenciado/Grado en Medicina.

2. Introduccion

El presente programa tiene la finalidad de recoger de modo estructurado, los
conocimientos, habilidades y actitudes que deben adquirir los residentes a lo largo del
periodo formativo de la especialidad de Obstetricia y Ginecologia.

En los ultimos afios esta especialidad ha experimentado un cambio muy significativo
incorporando nuevos conocimientos y habilidades como consecuencia de los avances en
areas como las de medicina fetal, endocrinologia reproductiva, suelo pélvico o cancer de
mama, el papel cada vez mas fundamental de la ecografia (vaginal y hemodinamica), de
la cirugia endoscépica, de la cirugia mayor ambulatoria, o la aparicion de nuevas técnicas
de tratamiento de la incontinencia urinaria o de los prolapsos uterinos.

La evolucion de la especialidad, ha determinado que éste programa de formacién se
centre en un mapa de competencias actualizado que englobe los conocimientos, las
habilidades y las actitudes que debe de adquirir el médico en cada afio de formacion,
teniendo siempre en cuenta que el residente es el principal protagonista y el responsable
de su proceso de aprendizaje. Es el esfuerzo personal del residente debidamente orientado,
lo que le llevara a poder cumplir satisfactoriamente el objetivo deseado, sin menoscabo de
que deba exigir y recibir de la institucion y de la organizacién docente donde desarrolle su
labor, la adecuada direccion y supervisién de los de las actividades asistenciales y
formativas que desarrolle durante dicho periodo.

3. Definicidn de la especialidad

La especialidad de Obstetricia y Ginecologia debe conceptuarse actualmente como
una especialidad de contenido extenso y diverso que incluye:

a) Lafisiologia de la gestacion, el parto y el puerperio, asi como de su patologia y su
tratamiento.

b) La fisiologia, patologia y tratamiento inherente a los drganos que constituyen el
tracto genital femenino, incluyendo la mama.

c) Los fendmenos fisiolégicos y patolégicos de la reproduccion humana y su
tratamiento.

d) Los aspectos preventivos, psiquicos y sociales que necesariamente se relacionan
con los apartados anteriores.

La complejidad de las funciones que se atribuyen a la Obstetricia y Ginecologia se
inscriben en el marco de los principios de interdisciplinariedad y multidisciplinariedad de
los equipos profesionales en la atencién sanitaria que consagra la Ley 44/2003, de 21 de
noviembre, de ordenacion de las profesiones sanitarias.

4. Obijetivos generales de la formacion

El objetivo primario a cubrir por el programa docente de la especialidad, es ofrecer las
lineas generales de aprendizaje para obtener especialistas competentes y Utiles a la
sociedad donde deben desarrollar su actividad, lo que implica facilitar al residente la
adquisicion de los conocimientos, habilidades y actitudes que lo capaciten para realizar
con eficacia la asistencia a la mujer durante la gestacion, el parto y el puerperio, para
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diagnosticar y tratar los problemas ginecolégicos de la mujer, incluyendo los de la mama,
y para promocionar su salud reproductiva y diagnosticar y tratar los problemas de
infertilidad.

El acceso a la formacién, su organizacién, supervision, evaluacién y acreditacién de
unidades docentes multiprofesionales de obstetricia y ginecologia, se llevara a cabo
conforme a lo previsto en el Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, por el que se
determinan y clasifican las especialidades en Ciencias de la Salud y se desarrollan
determinados aspectos de la formacion sanitaria especializada.

Otros objetivos derivados de éste programa docente son formar especialistas capaces
de ser autocriticos, de mantener una actitud permanente de aprendizaje y formacién
continuada, de desarrollar proyectos de investigacién y de asumir con responsabilidad la
gestion adecuada de los recursos que la sociedad pone en sus manos.

5. Mapa de competencias de la especialidad: conocimientos

Se ha definido la competencia profesional como el uso habitual y juicioso de la
comunicacion, los conocimientos, las habilidades técnicas, el razonamiento clinico, las
emociones, los valores y la reflexién, en la practica diaria, para beneficio de los individuos
y la comunidad a la que se sirve.

Solo desde el punto de vista didactico, y con objeto de facilitar la planificacion y la
supervision del aprendizaje, hemos divido las competencias en tres apartados

Conocimientos: Lo que se debe saber.
Habilidades: Lo que se debe saber hacer
Actitudes: Como se debe hacer y cémo se debe ser.

Bésico Avanzado
Conocimientos generales (5.1 al 5.10)
5.1 Aspectos generales.
Anatomia del aparato reproductor femenino y de la mama. MIR 1
Fisiologia del aparato reproductor femenino y de la mama. MIR 1
Fisiologia del aparato reproductor masculino. MIR 1
Regulacién neuroldgica y hormonal de la funcién reproductora. MIR 1
Fisiologia de la pubertad y del climaterio. MIR 1
La adquisicion del sexo y el desarrollo embrioldgico. MIR 1
Fecundacion, implantacion y desarrollo del embrién y de los anejos ovulares en los primeros MIR 1
estadios de la gestacion.
Principios de asepsia y antisepsia. MIR 1
5.2 Bioética.
Principios fundamentales de la bioética. MIR 1 MIR 2
Factores psicosociales, étnicos y culturales que influyen en las decisiones sobre salud MIR 1 MIR 2
reproductiva.
Metodologia de andlisis bioético. MIR 1 MIR 3
Estatus ontologico del preembrion y del feto anencéfalo. MIR 1
Aspectos bioéticos del diagnoéstico prenatal de las malformaciones congénitas y del MIR 1 MIR 2
embarazo.
Aspectos bioéticos de la anticoncepcion, contracepcion de emergencia e interrupcion MIR 1 MIR 2
voluntaria del embarazo (IVE).
Aspectos bioéticos en reproduccion asistida. MIR 2 MIR 4
Conocer la repercusion de la violencia de género en la afectada, familia y comunidad MIR 2 MIR 4
Aspectos bioéticos relacionados con la asistencia a pacientes en situacion terminal. MIR 2 MIR 3
Comités de ética asistencial y de investigacion clinica. MIR 3 MIR 4
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5.3 Legislacion sanitaria.
Ley General de Sanidad. MIR 1 MIR 2
Legislacién sanitaria especifica de la comunidad autonoma donde se encuentra el centro de MIR 1 MIR 2
formacion.
Plan de salud de la comunidad autbnoma donde se encuentra el centro de formacion. MIR 1 MIR 2
Legislacién sobre la autonomia del paciente y la documentacion clinica. El consentimiento MIR 1 MIR 2
informado.
Asistencia a mujeres victimas de malos tratos y abusos sexuales. MIR 1 MIR 2
Legislacién sobre la elaboracién de informes de alta hospitalaria. MIR 1
Legislacién relacionada con los derechos y deberes de los usuarios. MIR 1
Legislacién relacionada con la anticoncepcion, la contracepcién de emergencia y la IVE. MIR 1 MIR 2
Legislacién sobre técnicas de reproduccién humana asistida. MIR 3 MIR 4
5.4 Soporte vital basico (SVB).
Conocimientos anatomicos y fisiol6gicos basicos y recursos para llevar a término un Soporte MIR 1 MIR 2
Vital Basico con desfribilacion automatica (SVB+DEA)
5.5 Medicina basada en pruebas (MBE).
Bases de datos de interés sanitario y de acceso por Internet. MIR 1 MIR 4
Tipos de publicaciones: editoriales, consensos, revisiones, articulos originales. MIR 1 MIR 4
Como se interpretan los estudios médicos: cuantificacion del riesgo y la incertidumbre. MIR 2 MIR 4
Lectura critica de articulos de diagndstico, prondstico y tratamiento. MIR 2 MIR 4
Lectura critica de las revisiones médicas. MIR 2 MIR 4
Niveles de evidencia y grados de recomendacion. MIR 1 MIR 2
Lectura critica de guias, protocolos y vias clinicas. MIR 2 MIR 4
5.6 Metodologia cientifica.
Etapas de un proyecto de investigacion. Tipos de estudio. MIR 1 MIR 4
Eleccion de poblacion y muestra. MIR 1 MIR 4
Estadistica descriptiva. MIR 1 MIR 4
Estadistica inferencial. MIR 1 MIR 4
Comparacioén de proporciones y medias. MIR 1 MIR 4
Elaboracion de comunicaciones médicas. MIR 2 MIR 4
Colaborar en la elaboracion de articulos. MIR 2 MIR 4
Eleccion de la fuente de publicacion. MIR 2 MIR 4
5.7 Anamnesis, exploraciones y pruebas complementarias.
Aspectos especificos de la anamnesis en Obstetricia y Ginecologia. MIR1
5.7.1 Exploraciones.
La exploracion general, genital y de la mama en la mujer no embarazada. MIR 1 MIR 2
La exploracion en la mujer embarazada. MIR 1 MIR 2
5.7.2 Pruebas histopatologicas.
Fundamentos basicos de la citologia de los 6rganos del aparato reproductor femenino MIR 1 MIR 2
y de la mama.
Fundamentos bésicos de la histopatologia del aparato reproductor femenino. MIR 2 MIR 3
5.7.3 Ecografia.
Principios fisicos sobre ultrasonidos: atenuacion, absorcion, reflexién, velocidad del MIR 1 MIR 2
sonido.
Efectos tisulares de los ultrasonidos: efectos biolégicos térmicos y no térmicos. MIR 1 MIR 2 g
Principios técnicos sobre ultrasonidos y equipamiento: g
Instrumentacion de eco pulsado, sondas lineales, convexa, sectorial, transvaginal y MIR 1 MIR 2 §
rectal. ”3
Ecografia Doppler: continuo, pulsado, mapa color, power Doppler. MIR 1 MIR 3 o
[}
>
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Adquisicién de la imagen. MIR 1 MIR 2
Procesado de la sefial: escala de grises, compensacion temporal, rango dinamico, MIR 1 MIR 2
foco dinamico, digitalizacion, ganancia.
Artefactos: interpretacion y evitado: reverberacion, sombras acusticas, realces, etc. MIR 1 MIR 2
Sistemas de medidas: linear, elipsoide. Areas y volimenes. MIR 1 MIR 2
Sistemas de medida Doppler: flujos, velocidades, indices de velocidad, analisis de la MIR 1 MIR 3
onda espectral.
Almacenado y andlisis de las imagenes. MIR 1 MIR 2
5.7.4 Otras técnicas de imagen aplicadas al estudio del aparato reproductor femenino. MIR 1 MIR 2
Anatomia genital femenina normal de las diferentes técnicas diagnosticas de imagen MIR 2 MIR 3
(TAC, RMN, etc.).
Fundamentos de la colposcopia y de la vulvoscopia. MIR 2 MIR 4
5.8 Gestion clinica y salud publica.
El modelo sanitario en Espafia y sus comunidades auténomas. MIR 1 MIR 2
Indicadores de actividad y de calidad en Obstetricia y Ginecologia. MIR 2 MIR 3
Aspectos basicos de la gestion clinica: eficacia, eficiencia, efectividad, grupos relacionados MIR 1 MIR 2
de diagndstico, case-mix, valores atipicos, etc.
Elementos que componen la variabilidad en la practica clinica. MIR 1 MIR 2
Métodos de medicién de la eficiencia y del beneficio en salud. MIR 2 MIR 4
Gestién por procesos asistenciales integrados. MIR 1 MIR 4
Unidades de gestion clinica. Direccion por objetivos. MIR 3 MIR 4
Hospital del dia y cirugia mayor ambulatoria en Obstetricia y Ginecologia. MIR 2 MIR 4
Valoracion del impacto global de los problemas de salud en una poblacién determinada. MIR 2 MIR 4
Factores epidemioldgicos que influyen en la salud reproductiva de la mujer. MIR 1 MIR 3
Mortalidad y morbilidad en Obstetricia y Ginecologia. Efectos adversos. Seguridad del MIR 2 MIR 3
paciente.
5.9 Comunicacion y trabajo en equipo.
Componentes de la comunicacion efectivos verbales y no verbales. MIR 1 MIR 3
Componentes del trabajo en equipo especialmente
Nota: Se recomienda que los conocimientos generales que se citan en los apartados anteriores se adquieran a través de
actividades organizadas por la Comision de Docencia para todos los residentes de las distintas especialidades. Cuando
esto no sea posible se organizaran cursos o sesiones especificas.
5.10 Idiomas.
5.10.1 Inglés.
Leido. MIR 1 MIR 3
Escrito. MIR 2 MIR 3
Hablado. MIR 1 MIR 3
Conocimientos en embarazo, parto, puerperio, normales y patologicos.(5.11 al 514)
5.11 Embarazo, parto y puerperio normal.
Anatomia e histologia de la placenta, membranas y cordén umbilical. MIR1 MIR2
Fisiologia de la Unidad Feto-Placentaria. MIR1 MIR2
Inmunologia de la Gestacion. MIR1 MIR2
Fisiologia del Liquido Amnidtico y su utilidad clinica. MIR1 MIR2
Adaptaciéon materna a la gestacion MIR1 MIR2
Diagndstico clinico, bioldgico, inmunolégico y ecografico de la gestacion. MIR1 MIR2 g
. . . ., [e)
Medidas preventivas preconcepcionales y durante la gestacion. MIR1 MIR2 ®
Control médico de la gestacion normal como proceso asistencial integrado. MIR2 MIR 3 §
Cribado de alteraciones cromosémicas. MIR2 MIR 3 u<:J
Mecanismo del parto en las diferentes presentaciones y posiciones. MIR2 MIR 3 2
Clinica y asistencia al parto en las diferentes presentaciones y posiciones. MIR2 MIR 3 g
o
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Concepto de parto no intervenido. MIR1 MIR 3
Direcciéon médica del parto. MIR 1 MIR 3
Analgesia obstétrica: tipos, indicaciones, contraindicaciones, efectos secundarios y MIR1 MIR 3
complicaciones.
Mecanismos de adaptacion del feto a la vida extrauterina en el nacimiento. MIR2 MIR 3
Exploracion y reanimacion del Recién Nacido. MIR2 MIR 3
Conocer los diferentes desgarros del canal blando del parto y del periné. MIR1 MIR 3
Fisiologia del puerperio. Modificaciones del organismo materno. Lactancia materna. MIR1 MIR 3
Clinica y asistencia del puerperio. MIR1 MIR 3
Farmacologia del embarazo, del parto y del puerperio. MIR1 MIR 3
Factores psicosociales, étnicos y culturales que influyen en el embarazo, parto y MIR1 MIR 3
puerperio.
Legislacién relacionada con los derechos y deberes de los usuarios en relacién con el MIR2 MIR 3
embarazo, parto y puerperio. Cartera de Servicios.
Aspectos bioéticos relacionados con el embarazo, el parto y el puerperio. MIR1 MIR 3
5.12 Embarazo, parto y puerperio patolégico. MIR 3
Concepto de embarazo de alto riesgo, identificacion, niveles asistenciales y atencion MIR2 MIR 3
general
5.12.1 Epidemiologia, etiopatogenia, clinica, diagnéstico, diagnéstico diferencial,
complicaciones, tratamiento y prevencién de las alteraciones del embarazo:
Aborto espontaneo. MIR 1 MIR 3
Embarazo ectépico. MIR 1 MIR 3
Hiperemesis gravidica. MIR 1 MIR 3
Enfermedad trofoblastica. MIR 1 MIR 2
Anomalias congénitas. MIR 1 MIR 2
Principios de teratologia. Agentes teratégenos. MIR 1 MIR 2
Polihidramnios, oligohidramnios y otras alteraciones del amnios. MIR 1 MIR 2
Placenta previa. MIR 1
Desprendimiento prematuro de placenta. MIR 1
Amenaza de parto pretérmino y parto pretérmino. MIR 1
Rotura prematura de membranas y corioamnionitis. MIR 1
Embarazo gemelar y multiple. MIR 1 MIR 2
Crecimiento intrauterino restringido. MIR 1 MIR 2
Aloinmunizacién y enfermedad hemolitica perinatal. MIR 1 MIR 2
Gestacién cronolégicamente prolongada. MIR 1 MIR 2
Estados hipertensivos del embarazo. MIR 1 MIR 2
Diabetes gestacional. MIR 1 MIR 2
Muerte fetal intradtero. MIR 1 MIR 2
5.12.2 Enfermedades coincidentes con la gestacién. Efectos sobre el curso de la
enfermedad y sobre la gestacion, atencién obstétrica, complicaciones y
tratamiento.
Cardiopatias. MIR 1 MIR 2
Enfermedades respiratorias. MIR 1 MIR 2
Enfermedad tromboembodlica. MIR 1 MIR 2
Enfermedades renales y urolégicas. MIR 1 MIR 2
Enfermedades digestivas. MIR 1 MIR 2
Enfermedades hematolégicas. MIR 1 MIR 2 N
Diabetes pregestacional. MIR 1 MIR 2 3
Otras enfermedades endocrinas y metabdlicas incluidas la obesidad. MIR 1 MIR 2 §
Enfermedades del tejido conectivo y sindrome antifosfolipido. MIR 1 MIR 2 ::
Enfermedades neurolégicas. MIR 1 MIR 2 3
Enfermedades psiquiatricas y adicciones. MIR 1 MIR 2 Z
o
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Enfermedades de la piel. MIR 1 MIR 2
Anomalias del aparato locomotor. MIR 1 MIR 2
Neoplasias malignas. MIR 1 MIR 2
Enfermedades infecciosas. MIR 1 MIR 2
5.12.3 Embarazo en situaciones especiales.
Embarazo en la adolescencia y en edad avanzada. MIR 1 MIR 2
Embarazo no suficientemente controlado. MIR 1 MIR 2
Bases del consejo genético y reproductivo. MIR 1 MIR 2
Administracion de farmacos y radiaciones ionizantes durante el embarazo. MIR 1 MIR 2
Indicaciones, métodos y complicaciones de la maduracion cervical y la induccion MIR 1 MIR 2
del parto.
Control del parto en gestantes con patologia gestacional. MIR 1 MIR 2
Control del parto en mujeres con patologia coincidente con la gestacion. MIR 1 MIR 2
Fisiopatologia, diagnéstico, complicaciones y tratamiento de la hipoxia fetal MIR 1 MIR 2
intraparto.
Alteraciones de la dinamica uterina durante el parto y su tratamiento. MIR 1 MIR 2
Parto en presentaciones cefélicas deflexionadas y posiciones occipitoposteriores. MIR 1 MIR 2
Parto en presentacion de nalgas. MIR 1 MIR 2
Parto gemelar y mdltiple. MIR 1 MIR 2
Diagndstico y tratamiento del parto detenido. MIR 1 MIR 2
Distocia de hombros. MIR 1 MIR 2
Rotura uterina. MIR 1 MIR 2
Parto instrumental y cesarea. Indicaciones, técnica, y complicaciones. MIR 1 MIR 2
Enfermedades y lesiones del recién nacido relacionadas con el trabajo de parto. MIR 1 MIR 2
Implicaciones de la gestacién y el trabajo de parto en la patologia del suelo MIR 1 MIR 2
pélvico.
5.12.4 Epidemiologia, etiopatogenia, clinica, diagnoéstico, complicaciones y tratamiento de:
La hemorragia del postparto inmediato, puerperal precoz y tardio. MIR 1 MIR 2
Los diferentes tipos de infeccion puerperal. MIR 1 MIR 2
La patologia tromboembdlica puerperal. MIR 1 MIR 2
Patologia de la lactancia. MIR 1 MIR 2
Control del puerperio en mujeres con patologia coincidente con la gestacion. MIR 1 MIR 2
5.13 Exploraciones y pruebas complementarias.
La exploracion en la mujer embarazada. MIR 1 MIR 2
Exploracion del estado fetal. MIR 1 MIR 2
Métodos de control del bienestar fetal durante la gestacion. MIR 1 MIR 2
Métodos de control del crecimiento fetal durante la gestacion. MIR 1 MIR 2
Fundamentos de la amnioscopia. MIR 1
Fundamentos de cardiotocografia y de las pruebas de valoracion del estado fetal anteparto MIR 1 MIR 2
e intraparto apoyadas en ella.
Técnicas empleadas para el diagndstico prenatal precoz de las malformaciones congénitas MIR 2 MIR 3
(excluida ecografia).
Las técnicas endoscépicas en Obstetricia. MIR 2 MIR 3
Fundamentos basicos de la aplicacion de los ultrasonidos en Obstetricia y Ginecologia. MIR 1
5.14 Ecografia obstétrica.
5.14.1 Gestacion precoz, N
Aspectos normales de la gestacién precoz: saco gestacional, vesicula vitelina, MIR 1 MIR 2 §
corionicidad, amnionicidad. §
Biometria embrio-fetal: longitud craneo-caudal (CRL). MIR 1 MIR 2 z
Determinacion de viabilidad fetal. MIR 1 MIR 2 g
Diagnéstico de la gestacién precoz anormal, incluyendo la mola hidatiforme. MIR 2 MIR 3 f
3
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Estudio ecogréfico y bioquimico de la gestacién ectépica. MIR 1 MIR 2MIR 3
Desarrollo de la anatomia fetal en la gestacion precoz incluyendo la deteccién de MIR 2 MIR 4
anomalias: sonolucencia nucal, higroma quistico e hidrops fetal, etc.
Fundamentos de la medicidon cervical en relacion con la amenaza de parto MIR 1 MIR 2
pretérmino.
Diagnéstico de la patologia uterina y anexial en la gestacion precoz. MIR 1 MIR 2
5.14.2 Valoracion del liquido amniético y placenta.
Estimacién del volumen de liquido amnidtico: subjetivo, bolsillo mayor, indice de MIR 1 MIR 2
liqguido amnidtico.
Valoracién de la placenta y cordén umbilical. MIR 1 MIR 2
Localizacion placentaria. MIR 1 MIR 2
Valoracion del nimero de vasos del cordon umbilical. MIR 1 MIR 2
5.14.3 Anatomia fetal normal entre las semanas 18 y 20.
Valoracion del craneo fetal. MIR 1 MIR 2
Valoracion del perfil fetal. MIR 1 MIR 2
Valoracion del cerebro fetal: ventriculos, fosa posterior y cerebelo, cisterna magna, MIR 2 MIR 3
plexos coroideos y quistes de los mismos.
Valoracion de la columna vertebral en cortes longitudinales y trasversales. MIR 2 MIR 3
Valoracién cardiaca. Ritmo cardiaco. Cortes de 4 y 5 camaras. Valvulas MIR 2 MIR 3
auriculoventriculares. Tractos de salida.
Valoracién pulmonar. MIR 2 MIR 3
Valoracion abdominal: estémago, higado, rifiones y vejiga, pared abdominal y MIR 2 MIR 3
seno umbilical.
Valoracion de extremidades: fémur, tibia, peroné, himero, cubito y radio. Pies y MIR 2 MIR 3
manos. Incluyendo en todos, el estudio de la forma, movimiento y ecogenicidad
de los huesos largos.
Estudio de la gestacion mdltiple y corionicidad. MIR 2 MIR 3
5.14.4 Estudio de la epidemiologia, diagnostico diferencial e historia natural y manejo de
las anomalias:
Estructurales: esqueléticas, nerviosas, cardiovasculares, toracicas, renales, pared MIR 2 MIR 4
abdominal y diafragma, gastrointestinales. Marcadores de anomalias.
Funcionales: polihidramnios, oligohidramnios, hidrops, arritmias. MIR 2 MIR 3
Prondstico y tratamiento. Terapias invasivas MIR 2 MIR 4
5.14.5 Estética fetal. MIR 1 MIR 2
5.14.6 Vitalidad fetal. MIR 1 MIR 2
Determinacion ritmo cardiaco. MIR 1
5.14.7 Biometria fetal.
Medidas fetales. Valoracion del desarrollo: didmetro biparietal, perimetros cefalico MIR 1 MIR 2
y abdominal, longitud del fémur.
Medidas fetales. Valoracion de patologia: astas de ventriculo lateral, diametro MIR 2 MIR 3
cerebeloso, pliegue nucal.
5.14.8 Estimacion de le edad gestacional y del crecimiento fetal.
Interpretacion y valoracién de limitaciones de la ecografia en el célculo de la edad MIR 2 MIR 3
fetal.
Interpretacion y valoracion de limitaciones de la ecografia en el célculo del MIR 2 MIR 3
crecimiento fetal. Seguimiento del crecimiento fetal.
Estimacion del peso fetal. MIR 2 MIR 3
5.14.9 Tests biofisicos: interpretacion. limitaciones.
Tono fetal, movimientos fetales, respiracion fetal. Ritmo cardiorrespiratorio. MIR 2 MIR 3

5.14.10 Evaluaciéon hemodinamica fetal y Utero-placentaria.
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Conocimiento de la hemodinamica fetal y Utero-placentaria. Analisis e MIR 2 MIR 3
interpretacion de del flujo sanguineo en vasos uterinos y fetales. Perfil
hemodinamico fetal.
Prediccion de la preeclampsia y retardos de crecimiento: aplicaciones clinicas y MIR 2 MIR 3
limitaciones.
Monitorizacion de los fetos pequefios para edad gestacional, isoinmunizacion, MIR 2 MIR 3
diabetes y arritmias cardiacas. Aplicaciones clinicas y limitaciones.
Conocimiento de los procedimientos diagndsticos (amniocentesis, biopsia corial, MIR 2 MIR 4
funiculocentesis, etc.) y terapéuticos (drenajes, correccion de hernias,
correccion transfusion feto-fetal, etc.).
Conocimientos de ginecologia (5.15 al 5.24.)
5.15 Semiologia.
Alteraciones Menstruales: Clasificacion y nomenclatura. Hemorragias de causa organica. MIR 2 MIR 3
El dolor pélvico: Tipos. Clasificacion. Etiologia. La dismenorrea. La dispareunia. Dolor MIR 2 MIR 3
pélvico de causa organica. Diagndstico y Manejo.
El sindrome de tensién premenstrual. MIR 2 MIR 3
La leucorrea. Tipos. Etiologia. Diagnéstico etiolégico. Manejo. MIR 2 MIR 3
Vulvodinia. Diagnéstico. Manejo. MIR 2 MIR 3
Mastodinia. Telorrea. Manejo. MIR 2 MIR 4
5.16 Epidemiologia, etiologia, fisiopatologia, clinica, diagndstico, prondstico y manejo de:
Infecciones de los tramos inferiores del aparato genital. MIR 2 MIR 4
Enfermedad pélvica inflamatoria. MIR 2 MIR 4
Tuberculosis del aparato genital. MIR 2 MIR 4
Endometritis, mastitis y galactoforitis. MIR 2 MIR 4
Endometriosis. MIR 2 MIR 4
Anomalias congénitas del aparato genital femenino. Clasificacion. Repercusion clinica. MIR 2 MIR 4
Genitales ambiguos. Himen imperforado.
La patologia organica benigna de la vulva, del introito y de las glandulas de Batholino y de MIR 2 MIR 4
Skene.
La patologia organica benigna de la vagina. MIR 2 MIR 4
La patologia organica benigna del cérvix uterino. MIR 2 MIR 4
La patologia organica benigna del cuerpo uterino. Patologia del miometrio. Patologia del MIR 2 MIR 4
endometrio.
La patologia organica benigna de la trompa de Falopio y del ovario. Quistes funcionales del MIR 2 MIR 4
ovario.
La patologia organica benigna de la mama: Displasias. Quistes. Alteraciones dérmicas del MIR 2 MIR 4
pezén. Tumores benignos. Tumor Phyllodes.
Urgencias en Ginecologia. MIR 1 MIR 3
Ginecologia pediatrica. MIR 3 MIR 4
5.17 Suelo pélvico.
Biomecénica de los érganos pélvicos de la mujer y fisiologia de la miccién. MIR 3 MIR 4
Incontinencia de orina: Fisiopatologia. Clasificacion y tipos. MIR 3 MIR 4
Fisiologia ano-rectal. Fisiopatologia de la incontinencia anal. MIR 3 MIR 4
Concepto y tipos de disfunciones del suelo pélvico. MIR 3 MIR 4
Las diferentes técnicas quirdrgicas para la correccion de los defectos del suelo pelviano. MIR 3 MIR 4
Las diferentes técnicas quirtrgicas para la correccion de la incontinencia de orina de MIR 3 MIR 4
esfuerzo. o
Los tratamientos médicos y rehabilitadores de los defectos del suelo pélvico. MIR 3 MIR 4 3
Conocer e interpretar las diferentes pruebas diagndsticas de la patologia del suelo MIR 3 MIR 4 §
pélvico. P
Diagnostico y tratamiento de las fistulas urinarias y rectovaginales. MIR 3 MIR 4 ‘§
%
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Modificaciones fisiologicas de los musculos del suelo pélvico tras un parto vaginal. MIR 3 MIR 4
Prevencion y tratamiento de las lesiones perineales en el parto. Rehabilitacién postparto
del suelo pélvico.
5.18 Endocrinologia.
Estados intersexuales: alteraciones de la determinacion y de la diferenciacion sexual. MIR 3 MIR 4
Pseudohermafroditismos. Clasificacién, etiopatogenia, diagndstico y tratamiento.
Hiperandrogenismos. Clasificacién, etiopatogenia, diagndstico y tratamiento. MIR 3 MIR 4
Alteraciones menstruales por defecto. Clasificacion. Amenorreas primarias. Amenorrea MIR 3 MIR 4
secundaria. Clasificacion, etiopatogenia, diagndéstico y tratamiento.
Hemorragia disfuncional. Clasificacion, etiopatogenia, diagnostico y tratamiento. MIR 3 MIR 4
Cronopatologia de la pubertad: Clasificacion, etiopatogenia, diagndstico y tratamiento. MIR 3 MIR 4
Anovulacion crénica. Clasificacion, etiopatogenia, diagnostico y tratamiento. MIR 3 MIR 4
Climaterio: Clinica, diagnostico y alternativas terapéuticas. MIR 3 MIR 4
Anticoncepcién. Tipos. Mecanismo de accion. Criterios de elegibilidad. Indicaciones MIR 1 MIR 2
especificas. Riesgos y beneficios.
Anticoncepcién en situaciones especiales: Adolescentes. Disminuidos fisicos y psiquicos MIR 2 MIR 4
Pacientes con patologia asociada.
Esterilizacion. Bloqueo tubarico. Vasectomia. Dispositivos intratubdricos. MIR 3 MIR 4
Infertilidad. Conceptos, Epidemiologia, Etiologia, Diagnostico. MIR 3 MIR 4
Estimulacion ovarica en reproduccion. Tratamientos hormonales en reproduccion. MIR 3 MIR 4
Técnicas de reproduccion asistida: Tipos e indicaciones. MIR 3 MIR 4
Complicaciones de las técnicas de reproduccion asistida: Embarazo mdltiple y sindrome MIR 3 MIR 4
de hiperestimulacion.
5.19 Oncologia ginecoldgica.
Historia natural del cancer: origen, desarrollo y vias de extension. Epidemiologia. Factores MIR 2 MIR 4
de riesgo
Bases moleculares del cancer: Oncogénesis. MIR 2 MIR 4
Bases generales del diagndstico y seguimiento de la paciente oncolégica. Marcadores MIR 3 MIR 4
tumorales.
Criterios generales de estadiaje. Factores pronosticos. MIR 3 MIR 4
Bases generales del tratamiento antineoplasico: Cirugia oncoldgica radical-conservadora, MIR 3 MIR 4
quimioterapia adyuvante-neoadyuvante, radioterapia y sus variantes. Hormonoterapia,
Inmunoterapia y otras modalidades terapéuticas.
Valoracion y abordaje de la situacion terminal en el cancer ginecoldgico y de mama.
5.19.1 Cancer de vulva.
Epidemiologia. Factores de Riesgo. MIR 3 MIR 4
Lesiones Preinvasoras de la Vulva: Neoplasia intraepitelial vulvar (VIN). MIR 3 MIR 4
Tipos histolégicos, clinica, diagndstico y prevencion del cancer de vulva. MIR 3 MIR 4
Tratamiento: quirdrgico, radioterapico, quimioterapico, otros tratamientos. MIR 3 MIR 4
Seguimiento. Recidiva.
5.19.2 Cancer de vagina.
Epidemiologia. Factores de Riesgo. MIR 3 MIR 4
Lesiones preinvasoras de la vagina: Neoplasia intraepitelial vaginal (VAIN). MIR 3 MIR 4
Tipos histolégicos, clinica, diagnéstico y tratamiento del cancer de vagina MIR 3 MIR 4
5.19.3 Cancer de cuello uterino.
Epidemiologia. Factores de riesgo. Etiologia. Virus del papiloma humano. MIR 2 MIR 4
Prevencion primaria.
Neoplasia intraepitelial del cérvix (CIN)-lesiones intraepiteliales: diagndstico, MIR 2 MIR 4 N
tratamiento y seguimiento. 3
Tipos histologicos, clinica, diagnéstico y tratamiento. Prevencion secundaria del MIR 3 MIR 4 §
cancer de cérvix >
5.19.4 Cancer de endometrio. §
Epidemiologia, factores de riesgo. Hiperplasia endometrial. MIR 2 MIR 3 g
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Tipos histolégicos. Clinica, diagnostico y tratamiento del cancer de endometrio. MIR 3 MIR 4
Tratamiento: quirlrgico, radioterapia, hormonoterapia quimioterapia, etc. MIR 3 MIR 4
5.19.5 Sarcomas uterinos.
Epidemiologia. Tipos histoldgicos. Clinica, diagnostico y tratamiento MIR 3 MIR 4
5.19.6 Haden carcinoma de trompa.
Epidemiologia. Tipos histolégicos. Clinica, diagnostico y tratamiento MIR 3 MIR 4
5.19.7 Cancer de Ovario.
Epidemiologia, factores de riesgo. Clasificacion Y Tipos histolégicos. MIR 3 MIR 4
Clinica, diagnéstico y tratamiento. MIR 3 MIR 4
5.19.8 Cancer de mama.
Historia natural. Epidemiologia. Factores de Riesgo. Clasificacion. Clinica. MIR 3 MIR 4
Diagnéstico. Estadiaje.
Diagnéstico Precoz. Programas de Cribado. MIR 3 MIR 4
Lesiones premalignas y de riesgo. MIR 3 MIR 4
Deteccion de lesiones no palpables y palpables. Manejo. MIR 3 MIR 4
Factores pronésticos y predictivos. MIR 3 MIR 4
Tratamiento del cancer de mama: Manejo multidisciplinar. Seguimiento. MIR 3 MIR 4
Tratamiento quirdrgico. Cirugia conservadora. Cirugia radical. Cirugia profilactica. MIR 3 MIR 4
Linfadenectomia. Ganglio centinela. Cirugia reconstructora. Complicaciones y
secuelas.
Tratamiento neoadyuvante y adyuvante de la mama. Otras modalidades MIR 3 MIR 4
terapéuticas: Inmunoterapia
5.19.9 Otros aspectos relacionados con el cancer genital y mamario.
Prevencion y diagnoéstico precoz del cancer en la mujer. MIR 2 MIR 3
Cancer y embarazo. MIR 3 MIR 4
Cancer y fertilidad. MIR 3 MIR 4
Cancer y consejo genético. MIR 3 MIR 4
Manejo del dolor en la paciente oncoldgica. MIR 3 MIR 4
5.20 Cirugia en ginecologia.
Nomenclatura y funcién del instrumental quirdrgico de uso frecuente en cirugia abierta y MIR 1 MIR 3
endoscopica del aparato genital femenino y de la mama.
Las suturas en cirugia del aparato genital y de la mama. MIR 1 MIR 3
Las distintas vias de abordaje quirdrgico. MIR 1 MIR 3
Principios de asepsia. MIR 1 MIR 3
Las técnicas de hemostasia. MIR 1 MIR 3
Manejo de la nutricion, equilibrio acido-basico y fluidoterapia. MIR 2 MIR 3
La cicatrizacion de la herida quirargica. MIR 1 MIR 3
Manejo y prevencion de las complicaciones postquirdrgicas mas frecuentes. MIR 2 MIR 4
Complicaciones tardias de la cirugia. MIR 3 MIR 4
Indicaciones, manejo y aspectos éticos de la hemoterapia y hemoderivados. MIR 2 MIR 4
Técnicas laparotémicas. MIR 2 MIR 4
Técnicas de histerectomia. MIR 3 MIR 4
Técnicas de linfadenectomia pélvica, paraadrtica, inguinal y axilar. MIR 4
Fundamentos y técnica de la histeroscopia. MIR 2 MIR 4
Interpretacion de los hallazgos histeroscopicos. MIR 2 MIR 4
N
Fundamentos y técnica de la laparoscopia. MIR 2 MIR 4 §
Interpretacion de los hallazgos laparoscopicos. MIR 2 MIR 4 3
o
5.21 Exploraciones y pruebas complementarias. P
Las exploraciones funcionales del aparato reproductor femenino. MIR 2 MIR 3 §
Las exploraciones funcionales del aparato reproductor masculino. MIR 3 MIR 4 o
o
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5.22 Ecografia ginecoldgica.
5.22.1 Conocimiento de la anatomia pélvica normal.
Utero:
Tamafio, posicién, forma y medidas. MIR 2 MIR 3
Cambios ciclicos del endometrio. MIR 2 MIR 3
Medicién del grosor endometrial. MIR 2 MIR 3
Ovarios:
Tamafio, posicion, forma y medidas. MIR 2 MIR 3
Cambios ciclicos morfolégicos y dinamicos. MIR 2 MIR 3
Medida de los foliculos y cuerpo luteo. MIR 2 MIR 3
Valoracién del liquido peritoneal. MIR 2 MIR 3
5.22.2 Patologia ginecoldgica.
Utero:
Miomatosis. MIR 2 MIR 3
Adenomiosis. Endometriosis. MIR 2 MIR 3
Hiperplasia y cancer endometriales. MIR 2 MIR 3
Poliposis endometrial. MIR 2 MIR 3
Trompas:
Hidrosalpinx y otras anormalidades tubéricas. MIR 2 MIR 3
Ovarios:
Quistes: criterios de benignidad y malignidad. Puntuaciones ecogréficas. MIR 2 MIR 3
Endometriosis. MIR 2 MIR 3
Céncer de ovario. MIR 2 MIR 4
Diagnéstico diferencial de las masas pélvicas. MIR 2 MIR 4
5.22.3 Reproduccion.
Monitorizacion folicular de ciclos espontaneos y estimulados. MIR 3 MIR 4
Diagnéstico de sindrome de hiperestimulacion. MIR 3 MIR 4
Diagnéstico de ovario poliquistico. MIR 2 MIR 3
Histerosonosalpingografia. MIR 2 MIR 3
5.22.4 Procedimientos invasivos.
Puncion y aspiracion quistes de ovario. MIR 3 MIR 4
Drenaje de abscesos pélvicos. MIR 3 MIR 4
Extraccion de dispositivos intrauterinos. MIR 3 MIR 4
5.23 Doppler en ginecologia.
Aplicaciones en infertilidad y patologia tumoral. MIR 3 MIR 4
5.24 Otras técnicas de imagen aplicadas al estudio del aparato reproductor femenino.
Técnicas de imagen aplicadas al estudio de la mama. MIR 2 MIR 4
Técnicas de estereotaxia. MIR 2 MIR 3
Técnicas de diagndstico invasivas (biopsia dirigida por imagen). MIR 2 MIR 3
Mamotomo. MIR 2 MIR 3
Técnicas de endoscopicas aplicadas para el diagnéstico y tratamiento de aparato MIR 3 MIR 4
reproductor femenino.
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Habilidades generales (6.1 al 6. 11)
6.1 Bioética aplicada.
6.1.1 Aplicar los principios de la bioética a las decisiones en zona de incertidumbre, con
especial atencion a:
Preembrion y feto anencéfalo. MIR 2 MIR 4
Diagndstico prenatal de las malformaciones congénitas y del embarazo. MIR 2 MIR 4
Anticoncepcién, contracepcion de emergencia e interrupcion voluntaria del embarazo MIR 2 MIR 4
(IVE).
Fetos en el limite de la viabilidad. MIR 2 MIR 4
Técnicas empleadas en reproduccion asistida. MIR 3 MIR 4
Ser capaz de establecer un plan de actuacion integrar y coordinado, en colaboracion MIR 3 MIR 4
con el trabajador social, hospital, servicios sociales
Asistencia a pacientes en situacion terminal. MIR 3 MIR 4
6.2 Soporte vital basico + desfibrilaciéon automatica.
Realizar las maniobras basicas manuales e instrumentales de los supuestos estandares MIR 1 MIR 2
6.3 Medicina basada en pruebas.
Reconocer una necesidad de informacion y transformarla en una pregunta clinica. MIR 1 MIR 4
Elaborar estrategias de busqueda bibliografica. MIR 1 MIR 4
Ejecutar basquedas bibliograficas en bases de datos o a través de buscadores. MIR 1 MIR 4
Utilizar Internet para localizar guias clinicas. MIR 1 MIR 4
Realizar la lectura critica de articulos de diagndstico. MIR 2 MIR 4
Realizar la critica de articulos de prondstico. MIR 2 MIR 4
Realizar la lectura critica de articulos de tratamiento. MIR 2 MIR 4
Realizar la lectura critica de revisiones médicas. MIR 2 MIR 4
Valorar la relevancia y aplicabilidad de los resultados a la propia poblacion. MIR 3 MIR 4
Realizar lectura critica de guias de practica clinica y valorar la aplicabilidad a la propia MIR 3 MIR 4
poblacién.
6.4 Metodologia cientifica.
Participar en proyectos de investigacion. MIR 1 MIR 3
Colaborar en ensayos clinicos. MIR 1 MIR 3
Elaborar y presentar comunicaciones en sesion clinica. MIR 1 MIR 2
Elaborar y desarrollar comunicaciones en congresos. MIR 2 MIR 4
Escribir articulos cientificos. MIR 3 MIR 4
6.5 Anamnesis.
Realizar historias clinicas pormenorizadas en todos los aspectos de la salud de la mujer. MIR1 MIR 2
6.6 Exploraciones.
Realizar exploraciones fisicas generales (inspeccién, palpacion, percusion y auscultacion) MIR 1 MIR 2
en una muijer.
Realizar palpaciones abdominales. MIR 1 MIR 2
Realizar inspecciones de los genitales externos. MIR 1 MIR 2
Realiza inspecciones de la vagina y del cervix mediante valvas y/o espéculo vaginal. MIR 1 MIR 2
Realizar tactos combinados vaginoabdominales y rectovaginales. MIR 1 MIR 3 N
Realizar palpaciones de la mama, la axila y la region inguinal. MIR 1 MIR 2 §
Interpretar los hallazgos de la exploraciéon genital y mamaria. MIR 1 MIR 3 3
o
6.7 Pruebas complementarias. P
Realizar tomas de muestras para cultivos especificos. MIR 1 MIR 2 §
Interpretar los resultados de pruebas analiticas generales. MIR 1 o
o
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Interpretar los resultados de cultivos microbiolégicos y serologias. MIR 1
Interpretar los resultados de los estudios hormonales basicos. MIR 1
Realizar correctamente las tomas de muestras para citologia en el aparato reproductor y la MIR 1 MIR 2
mama.
Interpretar los resultados e informes emitidos por el anatomopatélogo. MIR 1 MIR 2
Interpretar las pruebas de imagen (excluida mamografia) empleadas en Obstetricia y MIR 2 MIR 3
Ginecologia.
Interpretar los informes de pruebas de imagen emitidos por otros especialistas. MIR 2 MIR 3
6.8 Gestion clinica aplicada y salud publica.
Distinguir entre problemas de salud, necesidades sanitarias y demandas de atencion. MIR 2 MIR 4
Orientar la importancia relativa de los problemas de salud en una poblacién determinada. MIR 3 MIR 4
Tener en cuenta la seguridad de las decisiones: yatrogenia y efectos adversos. MIR 1 MIR 4
Valorar el indice riesgo beneficio de una decision médica. MIR 1 MIR 4
Valorar el indice coste efectividad de una decisién médica. MIR 2 MIR 4
Utilizar adecuadamente los recursos disponibles. MIR 1 MIR 4
Gestionar adecuadamente el tiempo. MIR 1 MIR 4
6.9 Informética.
Microsoft Office a nivel usuario. MIR 1
6.10 Comunicacion.
Tener en cuenta los aspectos emocionales en la relacion médico paciente y en la relacion MIR 1 MIR 3
interpersonal.
Emplear habilidades emocionales para mejorar la relacién con los pacientes y con otros MIR 1 MIR 3
profesionales.
Emplear técnicas y habilidades fundamentales del esquema de comunicacién centrado en MIR 1 MIR 3
el paciente.
Comunicar malas noticias. MIR 2 MIR 3
Emplear técnicas y habilidades de comunicacidén oral y escrita con otros profesionales, MIR1 MIR 3
aprendiendo a trabajar en equipo y a comunicarse de forma efectiva con el equipo
de salud, especialmente con aquellos que comparte ambito de actuacion.
6.11 Otras competencias de comportamiento.
Tener capacidad de andlisis objetivo. MIR 1 MIR 4
Tener capacidad de sintesis. MIR 1 MIR 4
Capacidad de trabajo en equipo. MIR 1 MIR 4
Capacidad para delegar. MIR 3 MIR 4
Habilidades en embarazo, parto y puerperio normales y patoldgicos (6.12 al 6.16)
6.12 Embarazo, parto y puerperio hormales.
Realizar el seguimiento del embarazo normal MIR 1
Realizar la profilaxis farmacolégica de la gestante normal. MIR 1
Realizar recomendaciones de cuidados y profilaxis durante el embarazo MIR1
Controlar clinicamente el parto. MIR 1
Realizar e interpretar las diferentes técnicas de control del estado fetal intraparto. MIR 1 MIR 2
Realizar asistencia al trabajo de parto no intervenido. MIR 1
Dirigir médicamente el parto. MIR 1 MIR 2
Asistir al parto vaginal espontaneo. MIR 1
Aplicar forceps bajos o de desprendimientos no rotadores. MIR 2
Aplicar la ventosa obstétrica. MIR 1 MIR 2
N
Realizar y suturar episiotomias. MIR 1 §
Reconocer reparar los diferentes tipos de desgarro del canal blando del parto y perineales MIR 1 3
de Iy Il grado. S
Evaluar el sangrado genital durante el parto, el postparto inmediato y el puerperio. MIR 1 j
Realizar las maniobras de reanimacion de un recién nacido normal. MIR 1 3
Realizar informe clinico y alta hospitalaria. MIR 1 g
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6.13 Embarazo, parto y puerperio patologicos.
Realizar el diagnostico y diagnostico diferencial de las hemorragias del primer y segundo MIR 1
trimestre.
Diagnosticar y tratar el aborto séptico. MIR 2 MIR 3
Realizar diferentes técnicas de evacuacion uterina en la primera mitad de la gestacion. MIR 1 MIR 2
Realizar cerclajes cervicales. MIR 1 MIR 2
Realizar diagndsticos e instaurar tratamientos en la abortadora habitual. MIR 1 MIR 3
Realizar diagndsticos clinicos de la gestacion ectopica. MIR 1 MIR 2
Realizar diagndstico ecografico de la gestacion ectopica MIR 2 MIR 3
Realizar tratamientos médicos de la gestacion ectépica. MIR 1 MIR 2
Realizar tratamientos laparoscoépicos de la gestacion ectépica. MIR 1 MIR 2
Diagnosticar y tratar hiperemesis gravidicas. MIR 1
Realizar diagnésticos, tratamientos y controles postevacuacion del embarazo molar. MIR 2 MIR 3
Realizar diagnésticos y tratamientos de la neoplasia trofoblastica gestacional. MIR 2 MIR 4
Atender a gestantes con feto malformado. MIR 1 MIR 2
Diagnosticar y tratar polihidramnios. MIR 1 MIR 2
Realizar amniocentesis evacuadoras en polihidramnios. MIR 2 MIR 3
Diagnosticar y tratar oligohidramnios. MIR 1 MIR 2
Diagnosticar y tratar hemorragias de la segunda mitad de la gestacion. MIR 1 MIR 2
Realizar diagnostico y tratamiento de la APP. MIR 1 MIR 2
Diagnosticar y tratar la rotura prematura de membranas pretérmino. MIR 1 MIR 2
Diagnosticar y tratar la coriamnionitis. MIR 1 MIR 2
Reallilz;;trI la valoracion del crecimiento y complicaciones fetales en la gestacion gemelar y MIR 2 MIR 3
maltiple.
Diag'nlt(.)slticar y tratar las complicaciones maternas y fetales de la gestacion gemelar y MIR 2 MIR 3
multiple.
Realizar diagnéstico del crecimiento intrauterino restringido (CIR). MIR 1 MIR 2
Realizar diagnéstico del estado fetal y manejo del CIR en la gestacion. MIR 1 MIR 2
Realizar la prevencidon de la aloinmunizaciéon Rh. MIR 1
Diagnosticar enfermedades hemoliticas perinatales. MIR 1 MIR 2
Tratar la enfermedad hemolitica perinatal. MIR 2 MIR 4
Realizar diagndstico y manejo de gestaciones cronolégicamente prolongadas. MIR 1 MIR 2
Diagnosticar y tratar preeclampsias y eclampsias. MIR 1 MIR 3
Realizar el seguimiento de gestantes con hipertension crénica y diagnosticar y tratar sus MIR 1 MIR 2
complicaciones obstétricas.
Realizar el cribado y diagndstico de la diabetes gestacionales. MIR 1 MIR 2
Realizar el seguimiento de gestantes con diabetes gestacional y diagnosticar y tratar sus MIR 1 MIR 2
complicaciones.
Indicar y realizar la version externa en feto con presentacion podalica. MIR3 MIR 4
Asistir a gestantes con feto muerto. MIR 1 MIR 2
Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las gestantes con hipertension MIR 1 MIR 2
crénica.
Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las gestantes con MIR 2 MIR 3
cardiopatias.
Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las gestantes con enfermedades MIR 2 MIR 3
pulmonares.
Diagnosticar y tratar trombosis venosas profundas y/o embolias pulmonares. MIR 1 MIR 2
Realizar la profilaxis de la patologia tromboembolica en la gestacion. MIR 1 MIR 2
Particirl)ar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las gestantes con enfermedades MIR 1 MIR 3
renales.
Diagnosticar y tratar nefrolitiasis en la gestacion. MIR 1 MIR 2
Diagnosticar y tratar patologias digestivas altas. MIR 1 MIR 2
Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las gestantes con enfermedades MIR 2 MIR 3
del intestino delgado, colon y pancreas.
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Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las gestantes con enfermedades MIR 2 MIR 3
del higado y de las vias biliares.

Diagnosticar y tratar anemias ferropénicas y otras anemias en la gestacion. MIR 1 MIR 2

Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las gestantes con MIR 2 MIR 3
hemoglobinopatias.

Diagnosticar y realizar el seguimiento de los trastornos plaquetarios en la gestacion. MIR 2 MIR 3

Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de los defectos hereditarios de la MIR 2 MIR 3
coagulacién.

Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las gestantes con diabetes MIR 2 MIR 3
pregestacional.

Realizar el seguimiento de la gestante con diabetes pregestacional y diagnosticar y tratar MIR 2 MIR 3
sus complicaciones obstétricas.

Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las gestantes con MIR 2 MIR 3
endocrinopatias diferentes a la diabetes.

Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las gestantes con lupus MIR 2 MIR 3
eritematoso y otras enfermedades inmunitarias o hereditarias del tejido conectivo.

Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las gestantes con epilepsia y MIR 2 MIR 3
otras enfermedades neuroldgicas.

Realizar el seguimiento de la gestante con epilepsia atendiendo a sus complicaciones MIR 2 MIR 3
obstétricas y el control de los niveles terapéuticos de los antiepilépticos.

Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las gestantes con enfermedades MIR 2 MIR 3
psiquiétricas

Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las dermatosis del embarazo. MIR 2 MIR 3

Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las gestantes con enfermedades MIR 2 MIR 3
cuténeas preexistentes.

Participar en el abordaje multidisciplinario del tratamiento de las neoplasias malignas MIR 2 MIR 3
coincidentes con la gestacion.

Diagnosticar las infecciones viricas en la gestacion y aplicar pauta de manejo de las MIR 1 MIR 2
mismas.

Prevenir la transmisién vertical de hepatitis B y del virus de la inmunodeficencia humana. MIR 1 MIR 2

Diagnosticar y tratar las infecciones bacterianas en la gestacion. MIR 1 MIR 2

Diagnosticar y tratar las infecciones protozoarias en la gestacion. MIR 1 MIR 2

Diagnosticar y tratar las infecciones micéticas en la gestacion. MIR 1

Realizar el diagnostico y el tratamiento de las infecciones emergentes. MIR 1 MIR 3

Diagnosticar y tratar las enfermedades de trasmision sexual en la gestacion. MIR 1 MIR 2

Realizar el diagnostico y el tratamiento de los trastornos de la dinamica uterina. MIR 1 MIR 2

Utilizar oxitocina en la conduccién del trabajo de parto. MIR 1 MIR 2

Utilizar medicacion uterolitica en las hiperdinamias con repercusion fetal. MIR 1 MIR 2

Diagnosticar el riesgo de pérdida del bienestar fetal. MIR 1 MIR 2

Valorar el canal y el objeto del parto en el parto distdcico. MIR 2 MIR 3

Diagnosticar el parto detenido. MIR 2 MIR 3

Diagnosticar la amenaza de rotura uterina. MIR 2 MIR 3

Asistencia al parto en presentacion podalica. MIR 2 MIR 4

Asistencia al parto en las deflexiones y posiciones occipitoposteriores. MIR 1 MIR 2

Asistir al parto vaginal de un feto pretérmino. MIR 1 MIR 2

Asistir al trabajo de parto y parto de la gestacion gemelar. MIR 3 MIR 4

Reconocer el tipo de corionicidad y amniocidad de la gestacion gemelar por el estudio de la MIR 1 MIR 2
placenta postalumbramiento.

Asistir al trabajo de parto y parto del feto con CIR. MIR 1 MIR 2

Aplicar férceps medios y en las diferentes distocias de rotacion y deflexion. MIR 3 MIR 4

Aplicar extraccién por vacio en el expulsivo prolongado. MIR 2 MIR 3

Realizar extraccion mediante cesarea en Uteros sin cesarea previa y fetos en presentacion MIR 2 MIR 3
cefélica.

Realizar la extraccion mediante cesarea en otras circunstancias obstétricas. MIR 3 MIR 4

Realizar la valoracion de la funcion urinaria y anorectal en el postparto. MIR 3 MIR 4

Asistir a la distocia de hombros. MIR 2 MIR 4

Reparar los desgarros del parto perineales grado Il y IV. MIR 3 MIR 4
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Asistir a puérperas con retencién urinaria. MIR 1 MIR 3
Realizar la asistencia inmediata a los recién nacidos deprimidos. MIR 3 MIR 4
Asistir a parturientas con cesarea anterior. MIR 1 MIR 2
Asistir a parturientas con rotura uterina. MIR 3 MIR 4
Asistir a parturientas con inversién uterina. MIR 4
Asistir a puérperas con hemorragia del alumbramiento y postparto inmediato. MIR 2 MIR 3
Participar en el manejo multidisciplinario de mujeres con coagulopatias y/o choques MIR 3 MIR 4
hipovolémicos.
Asistir a puérperas con hemorragia puerperal precoz y tardia. MIR 2 MIR 3
Asistir a puérperas con patologia infecciosa. MIR 2 MIR 3
Asistir a puérperas con patologia tromboembodlica. MIR 3 MIR 4
Asistir a puérperas con patologia mamaria en relacién con la lactancia. MIR 2 MIR 3
Realizar el consejo reproductivo a mujeres con pérdida repetida de la gestacion. MIR 2 MIR 3
Realizar consejos preconcepcionales. MIR 2 MIR 3
6.14 Exploraciones y pruebas complementarias.
Realizar las maniobras de Leopold. MIR 1 MIR 2
Evaluar con precision la altura uterina y diagnosticar la estatica fetal mediante palpacion MIR 1 MIR 2
abdominal.
Realizar correctamente auscultaciones fetales con estestoscopio obstétrico. MIR 1 MIR 2
Realizar la exploracion obstétrica de una gestante en trabajo de parto: MIR 1 MIR 2
Situacion, presentacion con su altura en la pelvis y actitud fetal. MIR 1 MIR 2
Dilatacién, borramiento, consistencia y posicion del cérvix. MIR 1 MIR 2
6.14.1 Pruebas complementarias.
Realizar auscultaciones fetales con aparatos de ultrasonidos. MIR 1
Realizar medidas de la altura uterina a lo largo de la gestacion. MIR 1 MIR 2
Aplicar y valorar un sistema de registro de movimientos fetales. MIR 1 MIR 2
Realizar test basal de la frecuencia cardiaca fetal con y sin estimulo MIR 1 MIR 2
vibroacustico.
Realizar pruebas de estimulo con contraccion. MIR 1 MIR 2
Participar en el abordaje de las diferentes pruebas de valoracion del estado fetal MIR 1 MIR 2
durante la gestacion.
Realizar amnioscopias e interpretar los hallazgos. MIR 1 MIR 2
Realizar e interpretar registros cardiotocograficos intraparto. MIR 1 MIR 2
Interpretar los resultados de un estudio del equilibrio acido-base en muestras de MIR1
sangre fetal.
6.15 Ecografia obstétrica.
6.15.1 Gestacion precoz.
Detectar sacos gestacionales y vesiculas vitelinas con sonda transvaginal. MIR 1 MIR 2
Diagnosticar gestaciones gemelares con su corionicidad y amnionicidad con MIR 1 MIR 2
sonda transvaginal.
Medir la longitud craneocaudal de los embriones con sonda transvaginal. MIR 1 MIR 2
Medir los diametros biparietales fetal y longitud femoral. MIR 1 MIR 2
Detectar latidos cardiacos. MIR 1 MIR 2
Evaluar la edad gestacional por pardmetros ecograficos. MIR 1 MIR 2
Diagnosticar neoplasias trofoblasticas. MIR 2 MIR 3
Diagnosticar gestaciones ectépicas. MIR 2 MIR 3
Medir sonolucencias nucales. MIR 3 MIR 4 N
Medir el cérvix uterino de las gestantes. MIR 3 MIR 4 §
6.15.2 Ecografia morfoldgica. %
Identificar y conocer las imagenes correspondientes a la anatomia genital femenina MIR 2 MIR 3 <
normal. o]
Medir sacos gestacionales. MIR 2 MIR 3 2
o
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Detectar movimientos embrionarios y fetales y la frecuencia cardiaca fetal. MIR 1 MIR 2
Determinar la situacion placentaria, su grado de maduracién y las anomalias MIR 2 MIR 3
correspondientes.
Localizar el cordon umbilical y sus vasos. MIR 2 MIR 3
Realizar biometrias fetales y estimar pesos fetales. MIR 2 MIR 3
Realizar exploraciones de cribado de malformaciones mayores. MIR 2 MIR 3
Identificar las cuatro camaras cardiacas entre las semanas 22 y 24. MIR 2 MIR 3
Identificar signos de hidrops (ascitis, hidrotérax, etc.). MIR 2 MIR 3
Medir la cantidad de liquido amnidtico (técnica de los cuatro cuadrantes). MIR 2 MIR 3
Realizar perfiles biofisicos. MIR 2 MIR 3
6.15.3 Ecografia funcional y hemodinamica.
Identificar los principales vasos fetales. MIR 2 MIR 3
Medir)ﬂujos vasculares maternos y fetales (uterinas, umbilicales, cerebral media, MIR 2 MIR 3
etc.).
Interpretar los resultados hemodinamicos. MIR 2 MIR 3
6.16 Unidad de diagndstico prenatal. MIR 3
Realizar amniocentesis y/o biopsias coriales en el primer y/o segundo trimestre MIR 2 MIR 4
gestacional.
Interpretar los marcadores de cribaje de malformaciones durante el primer trimestre. MIR 1 MIR 3
Interpretar los resultados genéticos. MIR 1 MIR 4
Ser ayudante en funiculocentesis y cardiocentesis. MIR 4
Habilidades de ginecologia (6.17 al 6. 25)
6.17 Generales.
Identificar las alteraciones y anomalias del tracto genital inferior. MIR 3 MIR 4
Ser capaz de diagnosticar y manejar la patologia organica y funcional del aparato genital MIR 3 MIR 4
femenino y de la mama.
Identificar los factores de riesgo en relacién con las diferentes patologias. MIR 3 MIR 4
Seleccionar el procedimiento quirdrgico adecuado. MIR 3 MIR 4
Obtener el consentimiento informado acorde a derecho. MIR 3 MIR 4
Realizar el control del postoperatorio (liquidos, drenajes, suturas, etc.). MIR 2 MIR 3
Identificar y tratar las complicaciones postquirargicas. MIR 3 MIR 4
Realizar frotis en fresco identificando hongos, tricomonas, vaginosis, etc. MIR 1 MIR 4
Realizar el diagnostico y el tratamiento de las infecciones genitales y mamarias. MIR 2 MIR 3
Interpretar los resultados citologicos. MIR 3 MIR 4
Diagnosticar y tratar lesiones intraepiteliales. MIR 3 MIR 4
Interpretar los resultados histopatoldgicos. MIR 3 MIR 4
6.18 Suelo pélvico.
Realizar correctamente la exploracion del suelo pélvico. MIR 3 MIR 4
Realizar el diagnostico, planteamiento terapéutico y seguimiento, apropiados. MIR 3 MIR 4
Valqua_r mediante tacto vaginal de la capacidad contractil de los musculos del suelo MIR 3 MIR 4
pélvico.
Evaluar el tipo y grado de prolapso uterino y de las paredes vaginales. MIR 3 MIR 4
Evaluar incontinencias de orina de esfuerzo. Prueba de la tos. Hipermovilidad uretral, MIR 3 MIR 4
maniobra de Boney.
Evaluar mediante tacto el tono y capacidad contractil del esfinter anal y musculos MIR 3 MIR 4
perineales.
Instruir a las pacientes para la elaboracion de un diario miccional y evaluar el resultado. MIR 3 MIR 4 N
Interpretar registros de urodinamica para diagnostico diferencial del tipo de incontinencia de MIR 3 MIR 4 §
orina. o
Realizar e interpretar perineometrias. MIR 3 MIR 4 §
Instruir a las pacientes en la realizacién de ejercicios de contraccion de los musculos del MIR 3 MIR 4 j
suelo pélvico. Q
Valorar la funcién urinaria y anorectal en el postparto. MIR 1 MIR 2 %
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Realizar valoraciones de los musculos del suelo pélvico en el postparto. MIR 2 MIR 3
Realizar sondajes vesicales. MIR 1 MIR 2
Identificar signos de malos tratos y de abusos sexuales. MIR 3 MIR 4
6.19 Endocrinologia y reproduccion.
Interpretar los resultados de las determinaciones hormonales y pruebas dinamicas.