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Resumen

Objetivos. Conocer las caracteristicas e inquietudes de residentes andal uces de Medicina Interna, en cuanto a
su especialidad. En Espafia se presentaron 7.360 aspirantes, quedando 225 plazas desiertas. En Andalucia se
ofertaron 893 plazas (2013: 1.027).

Métodos: Se llevd a cabo mediante una hoja de recogida de datos disefiada para ello, mediante una encuentra
SSPA. Se envio correo electronico atodos los residentes M1 (PortalEIR), tutores (Portal EIR), jefes de
servicio y atodos |os miembros de la junta directiva de SADEMI.

Resultados: De los 243 residentes de Medicina Interna de Andalucia, contestaron a la encuesta 146% (60%),
lamayoria en rango de 25-30 afios (125 pacientes), siendo sexo predominante el femenino (92 residentes). En
cuanto al tema de guardias de urgencias la nota media fue de 3,51, un 48%, con nota superior a5 en el 40%
de los casos, seguido de una puntuacion de 4,5 las guardias de Observacion, las guardias de planta puntuadas
con una nota maxima de 8/10 en el 25% de los casos (media de 5,49), sin duda a comparar ratio guardias de
puerta con respecto a planta, existe gran discrepancia afavor de las de puerta. Aproximadamente el 50% de
los residentes punttia a Sociedad Andaluza de Medicina Interna, con nota superior a 7. Un apartado a tener en
cuentaes el nivel de supervision gque tienen los residentes en la mayoria de |os casos se encuentran contentos
(R1-2 y R5), habituamente (40%) los residentes de Ultimos afios tienen figura referente para consultar dudas.
En cuanto a tema docente en el 65% casos refiere que es posible pero dificil por la carga asistencia diariade
cada hospital. En cuanto a areas de mejoras la mayoria coinciden en mayor supervision en guardias, tanto
planta como puertay més tiempo para dedicar alainvestigacion.

Conclusiones. Un tema abordable y atener en cuenta es la preocupacion de los residentes de Medicina
Interna ala hora de poder intentar iniciar plan de investigacion, y ladificultad para poder acudir a congresos,
charlas para mejorar su formacion docente. Por otro lado el tema de guardias puerta vs planta se ve mermada
en gran parte, por € gran nimero de guardias realizadas en urgencias en detrimento de |as realizadas en
planta, @ mismo tiempo se ve disminuidalaformacién del residente en cuanto a manejo de paciente critico
hospitalizado en planta.
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