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INTRODUCCION.

Concepto de Unidad Docente de Medicina Preventivagalud Publica

Se define como el conjunto de recursos persoyaiesteriales, pertenecientes a los
dispositivos asistenciales, docentes, de invesfigag de cualquier otro caracter que,
con independencia de su titularidad, cuente comacleditacion para la formacion
reglada de especialistas en Medicina PreventivaalydSPublica por el sistema de
residencia, segun lo indicado en el Real Decretd/2D®8 y de acuerdo con lo
establecido en el programa formativo de la espdeidl

Requisitos comunes de acreditacion de las Unidadd3ocentes de Medicina
Preventiva y Salud Publica:

1. Dispositivos de la Unidad Docente:
La Unidad Docente debera contar como minimo con:

» Un centro formativo donde se imparta el Curso Sapern Salud Publica,
adscrito a una Administracion Publica, Departaméhtoversitario o vinculado
a la Unidad mediante convenio.

» Hospital/es donde se imparta formacion en Medién@ventiva Hospitalaria,
asi como los contenidos referentes a administracy@stion y calidad en
atencion especializada

» Centro/s de Salud acreditado/s para la docenciasgrigos a gerencias de
atencion primaria, que ademas de una estructuraddenistracion y gestion
suficiente, impartan programas preventivos.

» Al menos un centro de investigacion en Salud Pabperteneciente a la
Administracion del Estado, Autonomica o Local.

» Unidades Administrativas de Salud Publica con fomes de planificacion,
epidemiologia, registros de morbimortalidad, proiocy educacion para la
salud, salud medioambiental, etc., pertenecientéds Administracion de la
Comunidad Autbnoma en la que se ubique la UnidackBte de que se trate, 0
bien a la Administracion General de Estado, cuaodmpla los requisitos
exigidos, en coordinacion con la Unidad de la Canhach Autbnoma.

A la Unidad Docente podran incorporarse ademas:

» Otras entidades relevantes en salud Publica, deadgque sea su titularidad,
siempre que a través de sus actividades se acseditdéerés para la formaciéon
en la especialidad.

» Unidades Docentes asociadas a la Unidad Doceirteigal para la rotacion de
residentes con vistas a su formacion en aspectogatos del programa o en
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aspectos complementarios del mismo que se considdzeinterés para la
formacion del especialista

2. Convenio de colaboracion docente:

Convenio con el Centro/s formativo/s ajenos a ladmkistracion
correspondiente, en el que se especifiqgue, comonjos compromisos docentes
que asumiran los diferentes centros y unidadeslajuetegren, concretando la/s
entidad/es que financia/n las retribuciones deadeglentes, y el/los dispositivos de
la Unidad con el/los que se suscribira/n el/logredo/s formativo/s.

3. Jefe de Estudios de la Unidad Docente:

Toda Unidad Docente debera contar con un Jefe stiedis especialista en
Medicina Preventiva y Salud Publica, con destinaiea de los dispositivos de la
Unidad.

El Jefe de Estudios realizara las funciones decdidn de las actividades de
planificacién, organizacion, gestion y supervisihm la docencia especializada y
todas aquellas que le atribuyen el Real Decretd2088, de 8 de febrero, su
normativa de desarrollo y el programa formativo ldeespecialidad. Dichas
funciones tienen la consideracion de gestion @irde acuerdo con lo previsto en el
articulo 10 de la Ley 44/2003, de 21 de noviemtbeeprdenacion de las profesiones
sanitarias.

La provision del puesto de Jefe de Estudios dendordon especializada se
llevara a cabo mediante convocatoria publica, equase determinara el perfil del
puesto, y en la que podran participar todos lodepronales especialista en
Medicina Preventiva y Salud Publica. El nombranoeteindra caracter temporal y
estara sujeto a evaluaciones cuatrienales a efeéetes continuidad en el puesto.

4. Tutores:

El Tutor es el profesional especialista en Medidireventiva y Salud Publica,
en servicio activo, que estando acreditado comdi¢ale la mision de planificar y
colaborar activamente en el aprendizaje de los aonentos, habilidades y
actitudes del residente, a fin de garantizar elptumiento del programa formativo
de la especialidad, proponiendo cuando procedadagdie mejora del mismo.

El tutor es el primer responsable del proceso mefeanza-aprendizaje del
residente y sus funciones vienen determinadas RealDecreto 183/2008, de 8 de
febrero.
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El Tutor, salvo causa justificada, sera el misraapgodo el periodo formativo,
elaborard un plan de formacion individual por cadaidente, y podra tener
asignados hasta un maximo de cinco residentes.

El nombramiento de tutor se reglamentard normatévdae, y se efectuara entre
los profesionales que presten servicios en lomtbst dispositivos integrados en la
Unidad Docente. Tendra caracter temporal, cuatos,afisu solicitud se ajustara al
cumplimiento de los requisitos de acreditacion sgiexijan. Finalizado el periodo
de validez de la acreditacion y con el fin de gtzan el mantenimiento de sus
competencias, se establecera un procedimiento-dereditacion, que debera ser
solicitada por el tutor previamente a la finalizecde dicho periodo.

5. Comisién de Docencia:

Toda Unidad Docente contard con una Comision deeBma, como 6rgano
colegiado al que corresponde organizar la formacgupervisar la aplicacion
practica y controlar el cumplimiento de los objesivprevistos en el programa
formativo de la especialidad, cuya composicionpetelencia, ambito de actuacion
y régimen de funcionamiento se ajustaran a losisiqs establecidos en el Real
Decreto 183/2008, y normativa de desarrollo.

La Comision de Docencia es un 6rgano esencia &rinacion de especialistas,
y en ella necesariamente estaran representaddsittoes de la formacion y los
residentes.

Requisitos especificos de acreditacion respecto ada uno de los dispositivos que
integran la Unidad Docente:

a. Requisitos del centro formativo que imparta el Gusperior de Salud Publica:

Debera constar de forma expresa y documentadagdicadion a las tareas
especificas de formacién en Salud Publica, acradtiteestar en condiciones de
impartir los conocimientos tedrico/practicos quegnan el Curso Superior de Salud
Publica y disponiendo de los medios materialexyrsms humanos necesarios.

b. Requisitos de los centros/unidades de atencidrcedigada integrados en la Unidad
Docente:

Deberan contar con una Unidad de Medicina Prevemtispitalaria que realice
funciones de sistemas de informacion sobre infecciosocomial, mortalidad y
cualquier otra entidad nosoldgica, epidemiologianich, prevencion de
enfermedades relacionadas con la exposicion adeidanagentes infecciosos y
vacunaciones del adulto, e higiene y protecciémulioambiente hospitalario.
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Dicha Unidad de Medicina Preventiva Hospitalaribata estar integrada en una
gerencia de atencion especializada que cuente, esosn con las siguientes
unidades: de gerencia/direccion hospitalaria, @eemcion de riesgos laborales, de
archivo y documentaciéon clinica, de estadisticapitalaria, de admision y de
calidad asistencial.

c. Requisitos de los centros/unidades de atencidnapanintegrados en la Unidad
Docente:

Los Centros de Salud que se integren en la Unidaceme deberan estar
previamente acreditados para la formacion en Medi&amiliar y Comunitaria y
contar con un programa de atencion a la comunigadiscritos a una gerencia de
atencion primaria que cuente entre otras, con dniiagarantia de calidad y de
salud publica.

d. Requisitos de los centros de investigacion en SRlldica integrados en la Unidad
Docente:

Debera acreditarse que el/los centro/s en cueltiéa/n a cabo actividades de
investigacion en Servicios de Salud y en SaludiPallyl que dichas actividades se
enmarcan en el Programa Nacional 1+D+i 0 en el farng Marco de la Union
Europea.

e. Requisitos de las unidades administrativas/sewwican funciones de Salud Publica
integrados en la Unidad Docente:

Deberan relacionarse las unidades y el érganotiioede la administracion en
la que se integran, especificando sus funciones, @piaran relacionadas con:
administracion y legislacion sanitaria, epidemiddogundamental y aplicada,
planificacién, administracion y gestion de senscisanitarios, salud laboral y
medioambiental, promocién y educacion para la salud

f. Requisitos de Unidades Docentes Asociadas y de etriédades relevantes en Salud
Pulblica integradas en la Unidad Docente:

Debera acreditarse que llevan a cabo actividagesgramas de Salud Publica
de suficiente interés e importancia para la fordgracie los residentes.
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ETAPAS DEL PROGRAMA FORMATIVO Y SUS CONTENIDOS

De acuerdo con la Orden SCO/1980/2005, de 6 de,jyar la que se aprueba y
publica el programa formativo de la especialidad Miedicina Preventiva y Salud
Publica, la Comision de Docencia de la Unidad Dteaprobo la planificacién docente
y el programa general formativo para sus residemi®g esquema se adjunta en el
documento n® 1, y que, a salvo de las programeagimakviduales que se confeccionen,
comprende las siguientes etapas, objetivos y feeasicas:

» ler. aflo de formacion desde la incorporacion del residente a la Unidad
Docente hasta el 30 de junio del afio siguiente:

e Mdbdulo inicial de Administracién Sanitarialesde su incorporacion
hasta el 31 de agosto del afio en curso.

Obijetivo: Conocimiento de la estructura, organi@agi funciones de la
Consejeria de Sanidad e introduccion en sus Ursdadministrativas.
Areas tematicas:

- Planificacion Sanitaria: 18 horas.

- Ordenacion Sanitaria: 12 h.

- Atencion al Usuario: 6 h.

- Salud Buco-Dental: 18 h.

- Observatorio de Salud Publica: 6 h.

- Vigilancia Epidemioldgica: 120 h.

- Promocién y Educacion para la Salud: 60 h.

- Programas especiales: 72 h.

- Drogodependencias: 18 h.

- Sanidad Ambiental: 18 h.

- Salud Laboral: 30 h.

- Laboratorio de Salud Publica: 6 h.

- Seguridad Alimentaria: 54 h.

* Curso Superior en Salud Publiackesde el 1 de septiembre hasta el 30
de junio del afio siguiente, a desarrollar a tiencpmpleto en la
Escuela Nacional de Sanidad del Instituto de S@kartbs .

Obijetivo: ofrecer una base tedrica general solduel gaiblica y gestion
sanitaria, garantizando al residente adquirir lancidon metodoldgica
basica que le permita optimizar la adquisicién amocimientos,
habilidades y actitudes a lo largo de toda su eesi.

Areas tematicas:

- Introduccion a la Salud Publica: 60 h.

- Método Cientifico y Bioestadistica: 110 h.

- Epidemiologia: 110 h.

- Promocion de la Salud: 50 h.

- Proteccion de la Salud: 40 h.

- Administracion y Gestion Sanitaria: 100 h.

- Medicina Preventiva: 80 h.




GOBIERNO

de

CANTABRIA

UNIDAD DOCENTE DE
MEDICINA PREVENTIVA Y SALUD PUBLICA
DE CANTABRIA

CONSEJERIA DE SANIDAD

- Salud Ambiental y Laboral: 50 h.

- Vigilancia de la Salud Publica: 50 h.

- Salud y Sociedad: 50 h.

- Problemas emergentes y prevalentes: 200 h.

» 2°afno de formacidéndel 1 de julio al 30 de junio correspondiente.

Objetivo: adquisicion de conocimientos y habilidaden relacion a
determinados Servicios hospitalarios y Unidadeadimision, Calidad
y Gestion hospitalaria.
Areas tematicas:
Servicios hospitalarios
- Servicio de Medicina Preventiva del Hospital UWasitario Marqués
de Valdecilla: 6 meses.
- Servicio de Microbiologia del HUMV: 1 mes.
- Servicio de Infecciosas del HUMV: 2 semanas.
Admision y Atencion al Usuario:
- Servicio de Admisién del HUMV: 1 mes.
- Servicio de Atencion al Usuario del HUMV: 1 seraan
- Servicio de Gestion, Atencién al Usuario y Caliddel Hospital
Sierrallana: 1 mes y 1 semana.
Direccion y Gestion:

- Direccion y Gestion del HUMV: 2 meses.
Durante esta etapa, el residente realizara lagicadies propias de las
Unidades por las que esté rotando, asi como losilo®die Atencion
Continuada que se le asignen.

» 3er. afio de formaciondel 1 de julio al 1 de junio correspondiente.

Médulo de Atencién Primaria de Saludel 1 de julio a 31 de
diciembre.

Objetivo: adquisicion de conocimientos y habilidaden relacion a
organizacion, funciones y programas de salud pailgliiclos Centros de
Salud y en las Unidades que integran la Gerencigtelgcion Primaria

| del Servicio Cantabro de Salud.

Areas tematicas:

- Administracion y Gestion en APS.

- Programas preventivos en APS.

- Calidad en APS.

- Educacién Sanitaria y Promocion de la Salud e8. AP

Durante esta etapa, el residente realizara lagicadies propias de las
Unidades por las que esté rotando, asi como losilo®die Atencion

Continuada que se le asignen.
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Mddulo de formacién en Centros de Investigacio®alud Publicadel
1 de enero al 1 de junio.

Objetivo: adquisicion de conocimientos y habilidaden relacion a
programas y proyectos de investigacion de la Fadude Medicina de
la Universidad de Cantabria, del Instituto de Faridma e Investigacion
Marqués de Valdecilla u otras unidades de invesitiga con
experiencia acreditada de investigaciéon en MediBirwentiva y Salud
Publica..

Areas tematicas:

- Investigacion en Salud Publica y Servicios dei@al

- Participacion activa en un proyecto/s de invesiign que se lleve a
cabo en el Centro asignado.

Tesina de investigacion

El residente realizara una tesina de investigagiém presentara antes
de concluir su tercer afio de formacién, siendo zajgexponerla y
defenderla en sesién publica, ante un tribunalifoceedo nombrado por
la Comision de Docencia de la Unidad Docente.

» 4° afo de formacién del 1 de junio a la fecha de finalizacién de #ima
prorroga del contrato de formacion.

Médulo final de Administracion Sanitaria

Objetivo: adquisicion de conocimientos y habilidaé@®a relacion a las
funciones y actividades de las Unidades Administiat de Salud
Publica de la Consejeria de Sanidad.

Areas tematicas:

- Unidades de Vigilancia Epidemiolégica.

- Unidades de Promocion de la Salud y Educacioita&an

- Unidades de Programas Preventivos.

- Unidades de Sanidad Ambiental.

- Unidades de Salud Laboral.

- Unidades de Inspeccion de Salud Publica.

- Unidades de Seguridad Alimentaria.

- Laboratorio de Salud Publica.

- Observatorio de Salud Publica

- Unidades de Planificacion y Evaluacién Sanitaria.

- Unidades de Ordenacion Sanitaria.

- Unidades de Atencion Sanitaria.

- Unidades de Atencion al Usuario.

- Unidades de Calidad Asistencial.

Durante esta etapa, el residente realizara lagicadies propias de las
Unidades por las que esté rotando, asi como losilo®die Atencion
Continuada que se le asignen.
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No obstante lo expuesto, el orden de los periottaslas y el de las rotaciones que
dentro de los mismos se realicen, estaran supeditatl Plan Individualizado de
Formacion, desarrollado por el Jefe de Estudiogadenidad Docente con el visto
bueno de la Comisiéon de Docencia y de los resptesake los correspondientes
Centros y Unidades.

LIBRO DEL RESIDENTE. CONCEPTO, CARACTERISTICAS Y DI SENO.

1. El libro del residente es el instrumento en & ge registran las actividades que
realiza cada residente durante su periodo formativo

2. Son caracteristicas del libro de residente:
a) Su caracter obligatorio.

b) Ser el registro individual de actividades que ewgign el proceso de
aprendizaje del residente, por lo que en dichm |#® incorporaran los datos
cuantitativos y cualitativos que seran tenidos eenta en la evaluacion del
proceso formativo.

c) Registrar las rotaciones realizadas, tanto lasigies/en el programa formativo
como las externas autorizadas.

d) Ser un instrumento de autoaprendizaje que favorkezoeflexion individual y
conjunta con el tutor, a fin de mejorar las actwdes llevadas a cabo por el
residente durante cada afio formativo.

e) Ser un recurso de referencia en las evaluaciomés gon otros instrumentos de
valoracion del proceso competencial del residente.

3. El libro es propiedad del residente, que lo dimgnmtara con ayuda y supervision de
su tutor. Los datos que contenga estaran sujetts lagislacion aplicable sobre
proteccion de datos de caracter personal y segretesional.

4. La Comisién Nacional de la correspondiente daapdad disefiara la estructura
basica del libro del residente, que sera aprobaaep Ministerio de Sanidad y
Consumo, correspondiendo a la Comision de Docegeiantizar la adaptacion
individual de su contenido (plan individual de faen) a la guia o itinerario
formativo aprobado por ella a propuesta del tutor.
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PLAN DE EVALUACION Y CONTROL DE CALIDAD

El Plan de Evaluacién y Control de Calidad de ldaddd Docente de Medicina
Preventiva y Salud Publica de Cantabria es unumsnto cuyo objetivo es garantizar
la correcta evaluacion, continuada y anual, denté@slicos residentes adscritos a la
Unidad, asi como la evaluacion periddica de swetsira docente.

La Ley 44/2003, de Ordenacion de las Profesionegeis, introdujo importantes
modificaciones en la formacion especializada em&és de la Salud, que obligaron a
un replanteamiento del funcionamiento y, conseamente, de la evaluacion de las
Unidades Docentes. Posteriormente, el Real Dedi&362008, de 8 de febrero, por el
que se determinan y clasifican las especialidadesCiencias de la Salud y se
desarrollan determinados aspectos del sistema meadtn sanitaria especializada,
establece en su capitulo VI, los diferentes tipas evaluacion, detallando los
procedimientos para las evaluaciones anuales Y di@dos residentes, asi como la
composicion de los Comités de Evaluacion.

El objetivo principal del presente Plan es dar wesqa a las demandas y
responsabilidades vigentes legalmente en cuanégursiento de la formacion de los
residentes y su evaluacion, asi como al contralatidad de la estructura docente de la
Unidad Docente, estructurando sus procedimientms ponseguir la maxima calidad
en la formacion de nuestros futuros especialistadMedicina Preventiva y Salud
Publica.

Con ello se debera asegurar que la estructuraanmacion de la Unidad Docente:

e Cumple los objetivos del programa formativo pamrasidentes.

» Gestiona la actividad formativa de forma adecuada.

» Asegura que sus residentes llevan a cabo una gigsfarofesional acorde a su
nivel formativo.

Asi mismo, otros objetivos son: consolidar y majdeaestructura docente de la
Unidad, apoyar y facilitar la mejora de la capaiia docente de los tutores,
proporcionando a los residentes un entorno formaidaptado a las correspondientes
necesidades profesionales.

10
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A. EVALUACION DE LA ESTRUCTURA DOCENTE.

En relacion a la estructura docente, se evaluazareplimiento y mantenimiento de
los requisitos de acreditacion de los dispositidosentes de la Unidad, y se estara a lo
dispuesto en el articulo 29 del Real Decreto 18820

En relacion a los tutores, su evaluacion se radlizanforme a lo dispuesto en el
articulo 12 del R.D. 183/2008, asi como en la ntisraale desarrollo y regulacién que
promulgue la Comunidad Autonoma, tanto para la ditx@don como para su
reacreditacion periddica. Asi mismo, se realizaalos residentes encuestas anuales
sobre el grado de calidad y satisfaccion con el yfo tutores de area que le hayan sido
asignados (Anexo n° 1), asi como sobre el funcidgr@my la rotacion en el dispositivo
docente correspondiente (Anexo n° 2). El residef@etuara anualmente una evaluacion
de la Unidad Docente (Anexo n° 3).

B. EVALUAC,ION DE LOS RESIDENTES DE MEDICINA PREVENTIVA Y
SALUD PUBLICA DE LA UNIDAD DOCENTE.

El proceso de evaluacion del periodo de residencia

Consiste en el seguimiento y calificacion del psocede adquisicion de
competencias profesionales del especialista ena@dn durante el transcurso de su
residencia. Se lleva a cabo mediante tres tip@vdkacion:

- Evaluacién formativa 6 continuada la que, mediante el seguimiento del
proceso de aprendizaje del especialista en formagiermite medir las
competencias adquiridas en relacion con los olgetiestablecidos en el
programa de formacion, identificar las areas y aetemcias susceptibles de
mejora y aportar sugerencias especificas paragida®

- Evaluaciéon anual la que tiene como finalidad la calificacion des lo
conocimientos, habilidades y actitudes de caddeage al finalizar cada uno de
los aflos que integran el programa formativo.

- Evaluacién final, la que tiene como objeto verificar que el nivet d
competencias adquirido por el especialista en foinadurante todo el periodo
de residencia le permite acceder al titulo de eslisa.

En el caso de bajas de larga duracion, el tutoerdebacer un informe explicativo
gue exponga sus consideraciones al respecto.

Si llegada la fecha de evaluacion anual el res@satencuentra en situacion de baja

laboral u otra causa que implique la suspensiGgudmntrato, no debe ser evaluado en
tanto no se incorpore de nuevo a la residencia.

11
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Documentos a presentar en la reunion del Comité devaluacién anual

Evaluacion formativa/continuada Evaluacion sumativa

« El plan individual de formacion especifico del
residente acordado con el jefe de estudio de la
Unidad Docente y con su tutor, conteniendo
las rotaciones previstas para el afio lectivo que
se va a evaluar

* El libro del Residente de la Unidad Docente
de Medicina Preventiva y Salud Publica [de
Cantabria, cumplimentado por el residente y
validado por su tutor, actualizado hasta| la
fecha de finalizacion del afio lectivo.

* (Recomendado) Un informe o memoria
individual realizada por el residente sobre
rotacion, su contenido y las actividades
desarrolladas en el afio lectivo a evaluar

Una ficha de evaluacion individual por cada
rotacion finalizada en el afio lectivo que se|va
a evaluar, cumplimentada por los tutores|de
esas rotaciones (Anexo n° 4).
+ La ficha de evaluacién anual, correspondignte
al afo lectivo que se va a evaluar (Anexg n°
5).
» Si procede, informes de las actividades
complementarias realizadas en ese afio lectivo
e Si procede, los informes favorables de |os
jefes o responsables de los dispositivos
docentes por donde ha rotado el residente| ese
afo lectivo

)

Comité de Evaluacion anual. Composicion y funciones

El Comité tendra caracter de érgano colegiado yfisusiones seran realizar la
evaluacion anual y final de los especialistas em#aion asi como la supervision del
desarrollo del plan individual de formacién de ceskidente de la Unidad.

Composicion:

- El Jefe de Estudios de la Unidad Docente, quedirasél Comité y dirimira con
su voto los empates que pudieran producirse.

- El Tutor asignado al Especialista en formacion dgiea ser evaluado.

- Un Facultativo vinculado a alguno de los dispossiacreditados en la Unidad
Docente con titulo de Especialista en Medicina &rdva y Salud Publica y
designado por la Comision de Docencia.

- El'Vocal de la Comision de Docencia designado ac&@dmunidad Autébnoma.

- El Secretario del Comité de Evaluacion, con voo [@n voto en sus reuniones,
seré el Secretario de la Comision Asesora.

Las evaluaciones anuales y finales se haran comstas correspondientes actas
del Comité de Evaluacion.
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Calculo de la evaluacién anual sumativa

Cada rotacion deber& contar con una ficha de esi@lyacuya calificacion se
aportara a la ficha de evaluacion anual. Se suasadlificaciones individuales de cada
rotacion (0 a 3) y se halla el total anual ponddoda duracion de las mismas, siendo el
valor de esta puntuacion el 80% de la puntuacided.fiun 10% de la puntuacion final,
la otorgara el Tutor del Residente, de acuerdo @oseguimiento realizado y la
valoracion de las habilidades y las actitudes atttps. EI 10% restante se otorgara en
funcién de las actividades complementarias que maghzado (como por ejemplo
actividades docentes sanitarias, cursos de postguaiversitario, elaboracion de
informes técnicos o de material educativo, comumicees y publicaciones cientificas).

Resultados de la evaluacidon sumativa

Las evaluaciones que puede obtener el residente son
Positivas. Podran ser de:
o Suficiente (mayor o igual a 1 y menor de 2)
o Destacado (mayor o igual a 2 y menor de 2,6)
o Excelente (de 2,6 a 3)
Negativas (menor de 1). Precisara siempre de wmni&f firmado por el Tutor y el
Tutor Principal del residente motivando las cautaka calificacion negativa. Sera en
todo caso de no apto. No obstante, en el caso alaaewnes negativas al final del
periodo de formacion anual, el Comité de Evaluagdade considerar al residente
como:
o No apto por deficiencias relevantes no recuperablese permite la recuperacion y
supone la extincién inmediata del contrato de jlia
o No apto por deficiencias relevantes recuperablesesie caso se concedera una
prorroga de tres meses aunque el contrato se gar@mor un afio haciendo constar
gue quedara extinguido en caso de no superar Eldpede recuperaciéon. Dicho
periodo se realizard junto con las actividades ipomel siguiente afio de
formacion. Al finalizar el periodo de tres mesesedidente sera evaluado como
apto o no apto por el comité de evaluacién. Elgukeride prérroga no serd ampliable
en ningun caso, salvo causa de suspension deatmir
o No apto por haber quedado suspendido el contratialdajo por un tiempo superior
al 25% del tiempo de formacion del afio lectivo de ge trate. En este caso, debera
establecerse un plan especifico de recuperacidnerddo ser notificado éste al
Registro de Especialistas en Formacion. Esta sitmamondiciona las fechas de
evaluacion ordinarias posteriores de ese resideatpudiendo, una vez evaluado el
periodo de recuperacion como apto, ser evaluadta ltpage no transcurra como
minimo un afo. La evaluacién como no apto al fateleste plan de recuperacién
supondra la rescision del contrato.
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La Unidad Docente notificard, a los efectos opa$ina los correspondientes
departamentos de recursos humanos de los centnimries, aquellos casos de
extincion de contrato por evaluacion negativa moiperable o prolongacion del mismo
en caso de evaluacidn negativa recuperable.

Legislacion de referencia

1. Orden de 22 de junio de 1995 por la que se redata@omisiones de Docencia
y los sistemas de evaluacion de la formacion deiddédy de Farmaceuticos
especialistas (BOE 30-6-1995).

2. REAL DECRETO 1146/2006, de 6 de octubre, por el sgieegula la relacion
laboral especial de residencia para la formacioespecialistas en Ciencias de
la Salud (BOE 07-10-2006).

3. ORDEN SC0/1980/2005, de 6 de junio, por la que meiedba y publica el
programa formativo de la especialidad de Medicirevéntiva y Salud Publica
(BOE 27-06-2005).

4. RESOLUCION de 21 de octubre de 2005, de la Sedae@eneral de Sanidad,
por la que se publica el Convenio de colaboracizedte sobre la especialidad
de Medicina Preventiva y Salud Publica para el 2605. entre el Servicio
Céntabro de Salud y el Instituto de Salud CarlogBIOE 11-11-2005).

5. REAL DECRETO 183/2008, de 8 de febrero, por el geedeterminan y
clasifican las especialidades en Ciencias de laudSal se desarrollan
determinados aspectos del sistema de formaciomagsanespecializada (BOE
21-02-2008).
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