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Consejeria de Sanidad

Decreto 46/2019, de 21 de mayo, de ordenacion del sistema de formacion sanitaria especializada en Castilla-La
Mancha. [2019/5172]

La Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion de las profesiones sanitarias, establece un marco legal y compe-
tencial en todo lo referente al desarrollo de las profesiones sanitarias y define el objeto de la formacién sanitaria espe-
cializada como la tarea de dotar a los profesionales de la salud de los conocimientos, las técnicas, las habilidades y las
actitudes propios de la correspondiente especialidad, de forma simultanea a la progresiva asuncion por la persona en
formacion de la responsabilidad inherente al ejercicio autbnomo de la misma.

La formacién se realiza en nuestro pais por el denominado sistema de residencia en centros acreditados, bajo la tutela
de una comision de docencia, donde el especialista en formacion establece una doble vinculacién, laboral y formativa,
con el servicio de salud o centro en el que se forma, conforme dicta el Real Decreto 1146/2006, de 6 de octubre, por el
que se regula la relacién laboral especial de residencia para la formacion de especialistas en Ciencias de la Salud.

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 del sistema de formacion sanitaria especializada, regula aspectos basi-
cos y fundamentales en el sistema de formacién sanitaria especializada, como los referidos a las unidades docentes,
las comisiones de docencia, los jefes de estudios, los tutores o los procedimientos de evaluacién de los residentes,
constituyendo un marco general en materia de formacién sanitaria especializada.

En cumplimiento de las disposiciones de este Real Decreto, la Comisién de Recursos Humanos del Sistema Nacional
de Salud aprobd un acuerdo, publicado mediante la Orden SCO/581/2008, de 22 de febrero, por el que se fijan los cri-
terios generales relativos a la composicién y las funciones de las comisiones de docencia, la figura del jefe de estudios
de formacion especializada y el nombramiento del tutor. Dicho Acuerdo contiene los criterios generales relativos a estas
materias, que seran de aplicacion comun a todo el sistema sanitario implicado en la formacién de especialistas en Cien-
cias de la Salud por el sistema de residencia.

La ya mencionada Ley 44/2003, de 21 de noviembre, establece que las especialidades en Ciencias de la Salud se
agruparan, cuando ello proceda, atendiendo a criterios de troncalidad. De este modo, en convergencia con la estructura
de la formacién especializada en otros paises miembros de la Unién Europea, se avanza en la linea de adquisiciéon de
competencias comunes a varias especialidades en Ciencias de la Salud a través de un periodo de formacién uniforme,
denominado tronco, con el fin dltimo de incrementar la capacidad de los profesionales en la resolucién de los problemas
de salud de la poblaciéon de una manera integral, mas eficaz, eficiente y cualitativa, a la vez que se introducen cambios
sustanciales en las estructuras docentes y en los correspondientes requisitos de acreditacién de centros y unidades
docentes.

El articulo 34 de la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesion y calidad del Sistema Nacional de Salud, establece que la
formacion y el desarrollo de la competencia técnica de los profesionales deben orientarse a la mejora de la calidad del
Sistema Nacional de Salud. Para ello se requiere la colaboracion permanente entre los érganos de las Administraciones
publicas competentes en materia de educacion, sanidad, trabajo y asuntos sociales, las universidades, las sociedades
cientificas y las organizaciones profesionales y sindicales; la disposicion de toda la estructura asistencial del sistema
sanitario para ser utilizada en la docencia pregraduada, postgraduada y continuada de los profesionales; y la revisién
permanente de las ensefianzas y de la metodologia educativa en el campo sanitario y la actualizaciéon permanente de
conocimientos, orientada a mejorar la calidad del proceso asistencial y garantizar la seguridad juridica del usuario; asi
como la inclusion de la perspectiva de género en las actuaciones formativas.

En base a la legislacion anterior y en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 10 del Real Decreto 183/2008, de 8
de febrero, corresponde a esta Comunidad Autdbnoma, en ejercicio de las competencias previstas en los articulos 31.1.
12y 288 32.3; 37.1 y 39.3 del Estatuto de Autonomia de Castilla-La Mancha, regular el sistema de formacion sanitaria
especializada en la Comunidad Auténoma asi como las disposiciones de desarrollo previstas sobre la composicion, las
funciones y la adscripcion de las comisiones de docencia de los centros sanitarios acreditados para la formacién de
especialistas en formacién; las funciones, la designacion, la evaluacién y el reconocimiento de la figura del jefe de es-
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tudios, de los presidentes de las subcomisiones y de los tutores que participan de la funcién docente especializada;
el marco de la calidad docente y, en conjunto, las medidas y actuaciones que deben contribuir al objetivo de mejora
progresiva en la formacion integral de los especialistas en formacion y, por consiguiente, contribuir también a la me-
jora del sistema de salud y de la atencién sanitaria a nuestros ciudadanos.

En la elaboracion de este decreto se han respetado los principios de buena regulacién establecidos en el articulo 129.1
de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, en cuanto
que han quedado justificadas las razones de interés general que han motivado esta iniciativa normativa, se han identifica-
do de forma clara los fines perseguidos y las razones por las que se ha considerado que esta iniciativa normativa es el ins-
trumento mas adecuado para garantizar su consecucion. Asimismo, se han respetado los principios de proporcionalidad
y eficiencia, ya que no existen otras medidas menos restrictivas de derechos o que impongan menos obligaciones a los
destinatarios, no suponiendo la imposicién de ninguna carga administrativa innecesaria 0 accesoria para estos. También
se ha tenido en cuenta el principio de seguridad juridica, con el objetivo de lograr un texto claro, integrado con el resto de
las normas aplicables, asi como el principio de transparencia para posibilitar el acceso de los potenciales destinatarios a
los documentos propios de su proceso de elaboracién, y su participacién activa en dicho proceso.

Por todo ello, a propuesta del Consejero de Sanidad, de acuerdo con el dictamen del Consejo Consultivo y previa
deliberacion del Consejo de Gobierno, en su reunion de 21 de mayo de 2019.

Dispongo:

Capitulo |
Disposiciones generales

Articulo 1. Objeto.

El objeto del presente Decreto es la regulacion del sistema de formacién sanitaria especializada en la Comunidad
Auténoma de Castilla-La Mancha, conforme a lo establecido en la legislacion estatal que resulte de aplicacion.

Articulo 2. Ambito de aplicacién.

El presente Decreto sera de aplicacion a todos los centros y unidades docentes de la Comunidad Auténoma de
Castilla-La Mancha, sean de ambito publico o privado, a las que el Ministerio competente en materia sanitaria haya
concedido la correspondiente acreditacion.

Articulo 3. Organo competente en materia de formacion sanitaria especializada.

Corresponde a la Direcciéon General competente en materia de formacién (en adelante Direccion General) de la
Consejeria competente en materia de sanidad (en adelante Consejeria) el desarrollo y la ejecucion de las funciones
atribuidas en materia de formacion sanitaria especializada.

Articulo 4. Principios generales.

1. La formacién de especialistas en Ciencias de la Salud constituye un objetivo prioritario de la Administracion Sa-
nitaria de Castilla-La Mancha, que debe velar por su consecucién mediante el establecimiento de las medidas y los
mecanismos que sean necesarios.

2. El sistema de formacion especializada mediante residencia implica para los especialistas en formacion el desa-
rrollo de las actividades previstas en el programa de formacion correspondiente a la especialidad de que se trate
de forma tutelada y sujeta a las evaluaciones que se determinen. Para ello, la formacién se realizara en el seno de
unidades docentes acreditadas y bajo la supervisién de una comision de docencia de centro o de unidad.

3. El personal residente constituye el centro del sistema de formacion sanitaria especializada y las previsiones
contenidas en este Decreto tienen como finalidad que pueda alcanzar el nivel 6ptimo de conocimientos, aptitudes y
actitudes profesionales, en aras de una mejora continua en la atencion sanitaria a los ciudadanos.

4. Los tutores deben realizar actividades de formacién continua sobre aspectos tales como los relacionados con el
conocimiento y el aprendizaje de métodos educativos, técnicas de comunicacion, metodologia de la investigacion,
gestion de calidad, motivacién, aspectos éticos o temas relacionados con los contenidos del programa formativo,
con el fin de mejorar la calidad de la docencia.



ANO XXXVIII NGm. 103 29 de mayo de 2019 19368

5. Todos aquellos centros, establecimientos o servicios sanitarios de Castilla-La Mancha, independientemente de
su caracter publico o privado, estaran a disposicion de la formacién sanitaria especializada, pudiendo solicitar la
acreditacion docente para la misma, segun el procedimiento establecido en la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de
ordenacion de las profesiones sanitarias, y en su normativa de desarrollo.

En los concursos de plazas que afecten a centros, servicios o unidades acreditados para la formacién sanitaria es-
pecializada, se sefalara esta circunstancia, de modo que el profesional interesado conozca que ese destino supone
la obligacion de ser colaborador docente y al mismo tiempo tiene la posibilidad de acreditarse como tutor si retne
los requisitos para ello.

Articulo 5. Derechos de las personas en formacion sanitaria especializada.
Las personas en formacién sanitaria especializada tienen derecho a:

a) Los establecidos con caracter general en el Real Decreto Legislativo 2/2015, de 23 de octubre, por el que se
aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto de los Trabajadores.

b) Los marcados por el articulo 4 del Real Decreto 1146/2006, de 6 de octubre, por el que se regula la relacién labo-
ral especial de residencia para la formacién de especialistas en Ciencias de la Salud.

¢) Los acordados en la Resolucion de 26 de abril de 2007, de la Secretaria General Técnica, por la que se ordena la
publicacién del Acuerdo suscrito entre el Servicio de Salud de Castilla-La Mancha y las Organizaciones Sindicales
sobre condiciones laborales y econédmicas del personal sanitario en formacién por el sistema de residencia.

d) La supervision de presencia fisica de sus actuaciones durante su primer afio de residencia y posteriormente
un nivel decreciente de supervision, a medida que se avanza en la adquisicion de las competencias previstas
en el programa formativo, hasta alcanzar el grado de responsabilidad inherente al ejercicio auténomo de su
profesion.

Articulo 6. Deberes de las personas en formacién sanitaria especializada.
Las personas en formacioén sanitaria especializada tienen los siguientes deberes:

a) Los establecidos con caracter general en el Real Decreto Legislativo 2/2015, de 23 de octubre, y en el articulo 4
del Real Decreto 1146/2006, de 6 de octubre.

b) Respetar los derechos de los pacientes en materia de salud y, en especial, los relativos a su intimidad y confiden-
cialidad.

c¢) Guardar confidencialidad en relacion con la informacion interna del centro y guardar secreto profesional sobre sus
actividades, durante su residencia y una vez finalizada esta.

Capitulo Il
Las unidades docentes

Articulo 7. Concepto.

1. De acuerdo con lo dispuesto en el articulo 4 del 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 del sistema de for-
macion sanitaria especializada, la unidad docente de formacion sanitaria especializada se define como el conjunto
funcional de recursos personales y materiales, pertenecientes a los dispositivos asistenciales, docentes, de investi-
gacion o de cualquier otro caracter que, con independencia de su titularidad, se consideren necesarios para impartir
la formacion reglada en especialidades en Ciencias de la Salud por el sistema de residencia, de conformidad con lo
establecido en los programas oficiales de las diferentes especialidades.

2. En las unidades docentes existiran, ademas de los 6rganos docentes de caracter unipersonal, otros profesionales
de apoyo administrativo.

Articulo 8. Organos docentes.

1. La formacion sanitaria especializada se gestiona a través de los érganos docentes de caracter colegiado o uni-
personal siguientes:

a) Qrganos docentes de caracter colegiado: Comisiones de Docencia.
b) Organos docentes de caracter unipersonal: jefe de estudios, tutor, tutor coordinador, tutor de apoyo, colaborado-
res docentes, coordinador de docencia de enfermeria y personal técnico de apoyo a la formacion.
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2. En un mismo profesional podran concurrir varias de estas figuras docentes.
Articulo 9. Acreditacién de las unidades docentes.

1. La unidad docente debera estar en posesion de la acreditacion correspondiente expedida por el Ministerio compe-
tente en materia de sanidad, conforme a lo dispuesto en el articulo 26 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, y en
el articulo 5 del Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero. En cada unidad docente se seguira el programa formativo
de la especialidad de que se trate.

2. Las solicitudes de acreditacion de unidades docentes se presentaran por la entidad titular del centro donde se
ubique, en el modelo aprobado a estos efectos por el Ministerio con competencias en materia sanitaria, acompafia-
das de un informe de la comisién de docencia del centro o unidad, y se dirigiran a la Direccién General, quien, previo
informe, la trasladara a dicho Ministerio para su resolucién.

Articulo 10. Ambito de actuacion de las unidades docentes.

1. El ambito de actuacién de la unidad docente estara determinado por la especialidad acreditada por el Ministerio
competente en materia de sanidad. En el caso de las unidades docentes troncales, sera el tronco correspondiente
el que delimitara el ambito de actuacion.

2. De acuerdo con el articulo 7 del Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, existira una unidad docente multidiscipli-
nar para cada una de las especialidades citadas en el apartado 5 del Anexo | del mismo, en la que se formaran los
titulados que hayan accedido a plazas en formacioén de la especialidad de que se trate.

3. Existiran unidades docentes multiprofesionales, referidas en el Anexo Il del Real Decreto 183/2008, de 8 de
febrero, donde se desarrollaran los programas formativos de las especialidades en Ciencias de la Salud que,
incidiendo en campos asistenciales afines, requieran para cada especialidad distinta titulacion universitaria.
Estas unidades docentes multiprofesionales cumpliran los requisitos de acreditacién comunes y los especificos
de las especialidades que se formen en las mismas. Cada especialidad tendra sus propios tutores que plani-
ficaran la ejecucion del correspondiente programa formativo, sin perjuicio de la colaboracion de otras figuras
docentes.

4. El programa formativo se llevara a cabo en la misma unidad docente acreditada en la que la persona en formacion
haya obtenido plaza. No obstante, en caso de cese temporal o definitivo de la acreditacion de la unidad docente, los
especialistas en formacion afectados podran ser redistribuidos, segun las circunstancias de cada caso, por el titular
de la Direcciéon General a otras unidades docentes acreditadas de la Comunidad Auténoma o, excepcionalmente,
fuera de la misma.

Articulo 11. Dependencia de las unidades docentes.

1. La unidad docente dependera del centro sanitario, de la Consejeria o del Servicio de Salud de Castilla-La Mancha
(en adelante Sescam), segun sea la entidad a la que se haya concedido la correspondiente acreditacién docente
para la formacion en la especialidad en Ciencias de la Salud.

2. Las unidades docentes estaran sujetas a las directrices dictadas por el titular de la Direcciéon General, asi como a
las recomendaciones y acuerdos que se adopten en la Comision de Formacion Sanitaria Especializada (en adelante
CFSE) de Castilla-La Mancha.

Articulo 12. Adscripcion de unidades docentes.

1. De acuerdo con el articulo 7 del Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, cada unidad docente estara adscrita a
una comisién de docencia, ya sea del centro donde esté ubicada o de la propia unidad cuando se trate de unidades
de ambito regional o multiprofesionales de Atencion Familiar y Comunitaria.

2. En el supuesto de desarrollo de las unidades docentes de caracter troncal, se procedera a su adscripciéon a una
comisién de docencia ya constituida o a una comisién de docencia creada especificamente para uno o varios tron-
cos, si asi lo aconseja el numero de residentes, el grado de dispersién, la naturaleza multiple de los dispositivos
formativos u otras caracteristicas derivadas de criterios docentes y organizativos. Esta adscripcion se realizara por
resolucion de la Direccién General.
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Articulo 13. Apoyo administrativo y otros recursos.

1. La estructura formativa de los centros y unidades docentes debera disponer de los recursos humanos, materiales
y organizativos exigidos, en cada caso, para la acreditacion docente. De acuerdo con ello, cada centro atendera, con
cargo a sus medios personales y materiales, la constitucidon y funcionamiento de los 6rganos docentes regulados
por la presente disposicion.

2. Para atender el funcionamiento administrativo de todos los érganos colegiados y unipersonales docentes del cen-
tro, la gerencia u érgano directivo del centro designara, de entre su personal administrativo, a cuanto personal sea
preciso segun las caracteristicas de la unidad docente.

3. La dedicacion de este personal a estas tareas administrativas de docencia sera establecida por el 6rgano directivo
del centro, a propuesta de la comisién de docencia, garantizandose el cumplimiento de las funciones propias que
tiene encomendadas. Esta dedicacién supondra un minimo del 50% de su jornada ordinaria, pudiendo ser del 100%
si las caracteristicas de la unidad docente asi lo aconsejan.

Capitulo llI
Las comisiones de docencia

Articulo 14. Concepto, fines y ambito de actuacion.

1. Las comisiones de docencia son 6rganos colegiados de un centro o unidad docente acreditada para la formacion
de especialistas en Ciencias de la Salud, cuya mision y objetivos fundamentales son:

a) Organizar la formacién de los especialistas residentes en formacion.

b) Supervisar su aplicacién practica y controlar el cumplimiento de los objetivos que se especifican en los programas
formativos de las distintas especialidades en Ciencias de la Salud.

c) Facilitar la integracion de las actividades formativas y de los propios residentes con la actividad asistencial y ordi-
naria del centro, planificando su actividad profesional conjuntamente con los 6rganos de direccion de éste y los jefes
o responsables de las unidades docentes y servicios.

2. Las comisiones de docencia extenderan su ambito de actuacién a un centro o a una unidad docente, ya sea de
caracter troncal o de especialidad.

3. Con caracter general, las comisiones de docencia de centro agruparan las unidades docentes de las distintas
especialidades en Ciencias de la Salud que se formen en el mismo dmbito asistencial. Las unidades docentes de
ambito regional y las multiprofesionales de Atencion Familiar y Comunitaria dispondran de una comision de docencia
propia.

4. Dentro de una comision de docencia se podran constituir subcomisiones especificas, cuando asi lo aconsejen
las caracteristicas formativas, las condiciones particulares, la distinta titulacion o la diversa naturaleza o dispersion
geogréfica de los dispositivos que se consideren necesarios para la formacién de residentes. También se podran
constituir grupos de trabajo de la comisidon de docencia o de las subcomisiones para elaborar determinados temas
o cuestiones especificas que precisen una especial dedicacién o atencion.

5. Las comisiones de docencia en la Comunidad Auténoma de Castilla-La Mancha se crearan, modificaran o extin-
guiran por resolucion de la Direccidon General, que a su vez determinara las unidades docentes que se encuentran
adscritas a las mismas.

Articulo 15. Dependencia.

1. Las comisiones de docencia dependeran del érgano de direccion de la gerencia a la que pertenezca el centro o
unidad docente que corresponda. En el caso de las unidades de ambito regional, dependeran del érgano directivo
al que figuren adscritas en el momento de su acreditacion.

2. Para que la comision de docencia pueda desarrollar sus funciones, el 6rgano directivo del que depende garan-
tizara, en funcién de sus caracteristicas, los recursos necesarios, tanto estructurales y materiales como humanos.
Estos recursos quedaran reflejados en los objetivos de la entidad titular y en el Plan de Gestion de Calidad de la
Docencia (en adelante PGCD).
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3. Funcionalmente, las comisiones de docencia estaran sujetas a las directrices dictadas por el titular de la Direccion
General, asi como a las recomendaciones y acuerdos que se adopten en la CFSE de Castilla-La Mancha.

Articulo 16. Composicion de las comisiones de docencia.

1. Las comisiones de docencia estaran compuestas por un presidente, un vicepresidente, un secretario y un maximo
de 20 vocales.

2. La presidencia la ostentara el jefe de estudios de formacion sanitaria especializada del respectivo centro o unidad
docente que constituya su ambito de actuacion. El vicepresidente sera designado, a propuesta del presidente, por
acuerdo adoptado por mayoria absoluta de los miembros de la comision entre los vocales representantes de los
tutores. Sustituira al presidente en casos de vacante, ausencia o enfermedad. En su defecto, actuara como vicepre-
sidente el vocal con mayor antigliedad en las funciones de tutoria de residentes.

3. Sera secretario de la comisiéon de docencia, que actuara con voz pero sin voto, una persona designada por el
organo directivo al que esté adscrita la correspondiente comisién de docencia, entre su personal de apoyo admi-
nistrativo. Debera ser designado un suplente para garantizar el cumplimiento de sus funciones en caso de vacante,
ausencia o enfermedad. En caso de ausencia de estos, las funciones del secretario de la comisién seran desempe-
fAadas por el vocal de menor edad.

4. Las vocalias se conformaran de acuerdo con lo siguiente:

a) Un méaximo de cinco vocales en representacion de los tutores, elegidos por estos, teniendo en cuenta las titu-
laciones, naturaleza de las especialidades, asi como las caracteristicas del correspondiente centro o unidad. Las
comisiones de docencia de ambito hospitalario tendran, al menos, un tutor del area médica, uno del area quirurgica,
uno de servicios centrales, uno troncal, cuando exista, y otro de especialidades de enfermeria. Las comisiones de
docencia de las unidades docentes multiprofesionales de Atencion Familiar y Comunitaria tendran tutores de las
especialidades que la integran, en proporcién al numero de residentes de cada especialidad, incorporandose como
vocal el tutor de residentes hospitalario.

b) Un maximo de cinco vocales en representacion de los residentes dependientes de la comisién correspondiente,
elegidos por estos. Al menos un residente sera del area médica, uno del area quirdrgica, uno de servicios centrales,
uno troncal, cuando exista, y otro de especialidades de enfermeria. En el caso de las unidades docentes multipro-
fesionales, deberan estar representadas todas las titulaciones existentes en la misma, de forma proporcional al
numero de residentes de cada una.

¢) Un vocal en representacion de la Comunidad Auténoma, designado por el titular de la Direccién General.

d) Un vocal en representacion de la entidad titular de la que dependa la comisién, designado por su érgano de di-
reccion.

e) El presidente de la comision de docencia de cada unidad docente multiprofesional de Atenciéon Familiar y Comu-
nitaria sera vocal nato de la comision de docencia de su centro hospitalario de referencia. En correspondencia, el
presidente de esta sera vocal nato de la comision de docencia de la unidad docente multiprofesional de Atencion
Familiar y Comunitaria.

f) Un vocal en representacion de los residentes de la unidad docente multiprofesional de Atencion Familiar y Co-
munitaria, elegido entre los vocales de residentes de esta comisidn, en el caso de las comisiones de docencia de
centros hospitalarios. En correspondencia, en la comisién de docencia de Atencion Familiar y Comunitaria habra un
vocal en representacion de los residentes de las unidades docentes hospitalarias, elegido entre los vocales de la
comision de docencia hospitalaria.

g) Un vocal en representacion del Area de Urgencias Hospitalarias.

h) Los presidentes de las subcomisiones de docencia especificas, en caso de que existan: Enfermeria, Troncal y
unidades multiprofesionales de Salud Mental, Pediatria, Geriatria y Obstétrico-Ginecoldgica.

i) En el caso de la unidad docente multiprofesional de Atencién Familiar y Comunitaria podra incorporarse a la comi-
sion un técnico de salud de la unidad docente.

j) En el caso de las unidades docentes de Medicina del Trabajo y de Medicina Preventiva y Salud Publica, en la
composicién de sus comisiones de docencia se tendra en cuenta su ambito regional y se facilitara la representacion
de tutores y residentes de todas las areas y dispositivos docentes acreditados.

5. Para el tratamiento de temas concretos o actuaciones especificas, se podran incorporar a la comisién de docen-
cia, a propuesta de su presidente, otras personas implicadas en la docencia, en calidad de asesores.

6. En los procedimientos de revision de las evaluaciones anuales, cuando no esté representada la especialidad a
evaluar, podra incorporarse a la comision de docencia, a propuesta de su presidente, con voz y voto, a los solos
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efectos de dicho procedimiento, un representante de la especialidad correspondiente, que preferentemente sera un
tutor que no haya intervenido directamente en la evaluacién de esos residentes.

7. En los casos de ausencia justificada, el vocal podra ser sustituido por otro profesional de su mismo grupo o area
de representacion, asistiendo a la reunién con voz pero sin voto.

Articulo 17. Nombramiento y cese de los vocales.

1. Los vocales de la comision de docencia seran nombrados, renovados o cesados por el 6rgano de direccién de la
entidad que figure como titular en la acreditacién del centro o unidad docente que corresponda, a propuesta del jefe
de estudios.

2. El nombramiento tendra una duracién de dos afos y sera renovable por iguales periodos.
3. El cese podra ser por renuncia, por incumplimiento o por finalizaciéon del mandato.

4. El cese por incumplimiento o dejacién de sus funciones sera propuesto al 6rgano de direccion de la entidad por el
jefe de estudios y requerira audiencia previa del interesado. Se procedera de igual forma ante la falta de asistencia a
dos sesiones consecutivas sin causa debidamente justificada o0 méas de tres sesiones en cada afio de nombramiento,
con causa debidamente justificada, dando lugar al cese del vocal ausente, cubriéndose la vacante producida duran-
te el tiempo no cumplido del mandato del vocal sustituido.

Articulo 18. Funciones de la comisién de docencia.
Corresponde a las comisiones de docencia el ejercicio de las siguientes funciones:

a) Aprobar, a propuesta de los correspondientes tutores, una guia o itinerario formativo tipo de cada una de las es-
pecialidades que se formen en su ambito. Dicha guia, que garantizara el cumplimiento de los objetivos y contenidos
del programa oficial de la especialidad, se adaptara a las caracteristicas especificas de cada centro o unidad.

b) Garantizar que cada residente de las especialidades que se formen en su centro o unidad cuente con el corres-
pondiente plan individual de formacion, tal como establece el Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, verificando,
en colaboracion con los tutores de la especialidad de que se trate, su adecuacion a la guia formativa o itinerario tipo
antes citado.

c) Valorar y, en su caso, aprobar las propuestas de rotaciones externas.

d) Informar sobre la solicitud excepcional de cambios de especialidad o tronco, asi como de reconocimiento de pe-
riodos formativos para su tramitacion ante el 6rgano competente de la Comunidad Auténoma, quien lo tramitara ante
el Ministerio competente en materia de sanidad.

e) Elaborar y aprobar, en base a los criterios marcados por la Comunidad Autonoma, el PGCD del centro o unidad
docente, supervisando su cumplimiento, a cuyos efectos les sera facilitada cuanta informacién sea necesaria por las
personas responsables de las unidades asistenciales y por los correspondientes 6rganos de direccion y gestién.

f) Elaborar protocolos escritos de actuacion para graduar la supervision de las actividades que lleven a cabo los
residentes.

g) Facilitar la adecuada coordinacion docente entre niveles asistenciales.

h) Proponer a los érganos competentes en la materia la realizaciéon de auditorias docentes.

i) Fomentar la participacion de los residentes en cursos, congresos, seminarios o reuniones cientificas, relacionados
con el programa.

j) Facilitar la formacién continuada de los tutores en metodologias docentes y otros aspectos relacionados con los
programas formativos.

k) Informar, al menos anualmente, a los correspondientes 6rganos de direccién sobre la capacidad docente del cen-
tro o unidad y sobre la propuesta de oferta de plazas de formacion sanitaria especializada anual.

I) Informar sobre las estancias formativas de extranjeros, haciendo constar la aceptacion del servicio implicado y si
dicha aceptacion interfiere o no en la capacidad docente del centro, para su tramitaciéon ante el 6rgano competente
de la Comunidad Autébnoma, quien lo trasladara al Ministerio competente en materia de sanidad.

m) Revisar las evaluaciones anuales negativas no recuperables, notificando, en caso de mantenerse, la evaluacion
negativa al residente y al gerente. Este ultimo notificara al interesado la extincion de su relacién laboral con el centro
como consecuencia de dicha evaluacién negativa.

n) Procurar que en los dispositivos del centro o unidad se den las condiciones necesarias para impartir una adecua-
da formacion a los residentes, asi como para llevar a cabo la evaluacién formativa de sus actividades, procediendo
a la revision de las evaluaciones anuales.
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A1) Remitir al Registro Nacional de Especialistas en Formacion, a través de su presidente, las evaluaciones finales y
anuales, asi como los resultados de sus revisiones y los periodos de recuperacién que, en su caso, correspondan
en los términos previstos en la legislacion vigente, asi como las excedencias y demas situaciones que repercutan en
la duracion del periodo formativo, segun las instrucciones que dicte el mencionado Registro.

o) Comunicar por escrito a los residentes el lugar donde se ubicara el tablon oficial de anuncios de la Comisién, en
el que se insertaran los avisos y resoluciones de la misma. Todo ello sin perjuicio de la utilizacion de otros medios
anadidos, incluidos los telematicos, que faciliten la divulgacién de los citados acuerdos.

p) Procurar que en los dispositivos de caracter universitario que se integren en el centro o unidad docente exista
una adecuada coordinacion entre las ensefianzas universitarias de grado y postgrado y la formacién especializada
en Ciencias de la Salud.

q) Proponer a los correspondientes 6rganos de direccidon que adopten las medidas necesarias para que se dote a las
comisiones de docencia y a los tutores de los medios materiales y personales que sean necesarios para la adecuada
realizacion de sus funciones.

r) Aprobar una memoria anual de actividades de formacién sanitaria especializada realizadas en el centro o unidad
docente y remitirla a la Direccién General.

s) Todas aquellas que les atribuyan este Decreto u otras disposiciones reguladoras de la formacion sanitaria espe-
cializada o les sean asignadas por la Consejeria.

Articulo 19. Funciones del presidente, secretario y vocales.
1. Seran funciones del presidente:

a) Representar, a todos los efectos, a la comisién de docencia.

b) Acordar las convocatorias de las sesiones ordinarias y extraordinarias y la fijacion del orden del dia, teniendo en
cuenta, en su caso, las peticiones de los demas miembros formuladas con cuarenta y ocho horas de antelacion a la
remision de la convocatoria.

c) Presidir las reuniones de la comision, moderando el desarrollo de los debates y suspenderlos por causa justifica-
da.

d) Visar el borrador del acta elaborado por el secretario.

2. Seran funciones del secretario:

a) Efectuar las convocatorias de la comisién y enviar las citaciones a los miembros, por orden del presidente.

b) Organizar y distribuir a todos los miembros la documentacion y datos aportados por los mismos para su revision
previa a las reuniones, segun orden del dia.

c) Archivar las actas y toda la documentacion que la comision vaya generando, en la Secretaria correspondiente.
d) Cuantas otras funciones que, por acuerdo de los miembros de la comision, se le encomienden.

3. Seran funciones de todos los vocales de la comision:

a) Participar en los debates de las reuniones.

b) Proponer los temas a tratar en las reuniones de la comision.

c) Participar en cuantas actividades desarrolle la comision.

d) Ejercer su derecho al voto y formular voto particular, en su caso, asi como expresar el sentido de su voto y los
motivos que lo justifican.

e) Formular ruegos y preguntas.

Articulo 20. Régimen de funcionamiento.

1. Las comisiones de docencia deberan disponer de un reglamento de funcionamiento aprobado por mayoria abso-
luta de sus miembros.

2. La comision de docencia se reunira en sesion ordinaria, como minimo, una vez al trimestre y en sesién extraordi-
naria cuando asi lo determine la Presidencia, por propia iniciativa o a solicitud de la tercera parte de sus miembros.

3. La convocatoria, que especificara el orden del dia de la sesion, debera estar en poder de los integrantes de la
comisién de docencia con una antelacion minima de diez dias en el caso de convocatoria ordinaria y al menos
cuarenta y ocho horas de antelacion en el caso de las convocatorias extraordinarias. En la convocatoria también se
aportara la documentacion necesaria para el buen desarrollo del orden del dia.
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4. Para la valida constitucidon de la comisién de docencia se requerira, en primera convocatoria, la asistencia del
presidente, del secretario, o de quienes les sustituyan, y de la mitad, al menos, de sus vocales. En segunda con-
vocatoria, si la misma esta prevista en la citacion, sera suficiente la asistencia del presidente, del secretario, o de
quienes les sustituyan, y de un tercio de los vocales.

5. Los acuerdos se adoptaran por mayoria simple de votos, salvo en los casos en que una disposicion exija una
mayoria cualificada. El presidente dirimira con su voto los empates que puedan producirse. No podran ser objeto de
deliberacion o acuerdo materias que no figuren en el orden del dia de la sesidn, salvo que estén presentes todas las
personas que integran la comision y sea declarada la urgencia del asunto por mayoria absoluta.

6. De cada sesion se levantara acta por el secretario, en la que se especificaran las personas asistentes, el orden
del dia, las circunstancias de lugar y tiempo de la reunion, los puntos principales de la deliberacién y los acuerdos
adoptados. Las actas seran aprobadas en la misma o en la siguiente sesion de la comision y, una vez aprobadas,
podran ser consultadas por quienes acrediten la titularidad de un interés legitimo.

Articulo 21. Subcomisiones de docencia especificas.

1. Se constituira una subcomision especifica de especialidades de enfermeria en las comisiones de docencia de
centros o unidades docentes en las que se forme personal enfermero especialista, con la mision de coordinar dicha
formacion, que agrupara a los tutores y residentes de estas especialidades.

2. Podran constituirse también subcomisiones especificas de cada una de ellas en los centros hospitalarios en los
que existan unidades docente multiprofesionales, con la misién de coordinar la formacién de sus residentes.

3. Igualmente, se podran constituir subcomisiones especificas de las unidades docentes de caracter troncal cuando,
por resolucién de la Direccion General, sean adscritas a una comisién de docencia ya constituida. En ella estaran
representados los tutores y los residentes del periodo formativo troncal.

4. Las funciones de las subcomisiones de docencia seran la coordinacion de la formacion de los residentes en su
ambito de actuacién y todas aquellas que sean delegadas por la comisién de docencia a la que pertenezcan, que
seran especificadas en el reglamento de funcionamiento interno de la misma.

Articulo 22. Composicion de las subcomisiones de docencia especificas.

1. En la composicion de las subcomisiones de docencia especifica se procurara una representacion mayoritaria
y paritaria de tutores y residentes, se tendré en cuenta, ademas, las distintas titulaciones, la naturaleza de las
especialidades y la estructura de la correspondiente unidad docente. El nimero maximo de integrantes sera de
15. El nombramiento, la renovacién o el cese de los vocales se atendran a lo dispuesto en el articulo 17 de este
Decreto.

2. La presidencia de la subcomisién la ostentara la persona designada por el 6rgano directivo de la entidad titular
para coordinar la formacién sanitaria especializada Troncal, de Enfermeria o de la unidad docente multiprofesional
que se trate. El nombramiento y el cese seran motivados.

3. El vicepresidente sera designado, a propuesta del presidente, por acuerdo adoptado por mayoria absoluta de los
miembros de la comision entre los vocales representantes de los tutores.

4. Sera secretario de la subcomision de docencia, que actuara con voz pero sin voto, una persona designada por la
gerencia u 6rgano directivo a la que esté adscrita la correspondiente subcomision de docencia entre su personal de
apoyo administrativo.

5. Sera vocal nato de la subcomision el jefe de estudios de la comisién de docencia a la que esté adscrita la subco-
mision.

6. En el caso de la subcomisién de enfermeria, se incluira un vocal en representacion de la direccion de enfermeria
correspondiente.
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Capitulo IV
El jefe de estudios

Articulo 23. Definicion y dependencia.

1. El jefe de estudios de formacién especializada es el especialista en Ciencias de la Salud que, como maximo res-
ponsable de una unidad docente hospitalaria, regional o multiprofesional de Atenciéon Familiar y Comunitaria, dirige
las actividades de planificacion, organizacioén, gestion y supervision de la formacion especializada, ejerciendo la
Presidencia de la comision de docencia constituida en su ambito de actuacion.

2. Los jefes de estudio dependeran del 6rgano de direccidn de la gerencia a la que pertenezca el centro o unidad
docente que corresponda. En el caso de las unidades de ambito regional, dependeran del titular del érgano directivo
al que figuren adscritas en el momento de su acreditacion. Tendran autonomia de gestion y ejerceran su labor con
independencia de las jefaturas asistenciales. Anualmente estos 6rganos directivos elaboraran un documento con los
objetivos e indicadores para la valoracion del desempeiio de las funciones del jefe de estudio.

3. Estaran sujetos a las directrices dictadas por el titular de la Direccién General, asi como a las recomendaciones
y acuerdos que se adopten en la CFSE de Castilla-La Mancha

Articulo 24. Funciones.
Corresponden al jefe de estudio las siguientes funciones:

a) Asumir la presidencia de la comision de docencia.

b) Asumir la representacion de la comision de docencia, formando parte de los érganos de direccion de los corres-
pondientes centros y servicios sanitarios, con el fin de asegurar y garantizar la incardinaciéon de la docencia en la
actividad asistencial ordinaria, continuada y de urgencias de dichos centros.

c) Actuar como interlocutor entre los responsables asistenciales y docentes, con la finalidad de garantizar una ade-
cuada coordinacion entre los mismos y la calidad de la formacién de los residentes.

d) Supervisar el PGCD del centro o unidad.

e) Consensuar y suscribir con los correspondientes 6rganos de direccion del centro, en representacion de la comi-
sién de docencia, el protocolo de supervision de los residentes, segun la legislacion vigente.

f) Convocar y presidir los correspondientes comités de evaluacién de residentes, dirimiendo con su voto los empates
que pudieran producirse.

g) Definir, promover y fomentar lineas y actividades de investigacién relacionadas con las especialidades en Cien-
cias de la Salud, en consonancia con los planes de salud de la comunidad auténoma y los programas | + D relacio-
nados con la formacion sanitaria especializada.

h) Coordinarse con los responsables de formacion especializada de otros niveles asistenciales y con los responsa-
bles de otros ambitos formativos, tales como la formacién continuada y pregraduada, para optimizar los recursos.

i) Coordinar la planificacion de la capacidad docente del centro o unidad, proponiendo a los érganos competentes de
la Comunidad Auténoma la oferta anual de plazas en formacioén, previo informe de la comision de docencia.

j) Someter a la aprobacion de la comision de docencia la planificacion y organizacion del programa formativo trans-
versal, supervisando su aplicacion practica.

k) Garantizar la correcta remision, en tiempo y forma, de las evaluaciones y demas documentacion que se deba
trasladar al Registro de Especialistas en Formacion del Ministerio competente en materia de sanidad.

[) Gestionar los recursos humanos y materiales asignados a la comision de docencia, elaborando el plan anual de
necesidades.

m) Ordenar la insercion en el tablén de anuncios y la publicacion adecuada de los avisos y resoluciones de la comi-
sion de docencia que asi lo requieran, insertando la diligencia relativa a la fecha de publicacién que en cada caso
corresponda.

n) Cumplir con los mecanismos establecidos para la custodia de los documentos relacionados con la formacion
sanitaria especializada.

i) Coordinar y elaborar la memoria anual de la unidad docente.

o) Dirigir y coordinar las actividades de los tutores y actuar como interlocutor con los responsables de todas las
unidades docentes.

p) Informar a tutores y residentes sobre el protocolo de supervision de los residentes.

q) Programar y desarrollar, anualmente, las actividades de formacién definidas en el programa comun o en el pro-
grama de formacion tedrica de las especialidades que lo contemplen.
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r) Promover y fomentar todas aquellas actividades relacionadas con metodologias docentes y educativas para la
formacion especializada en Ciencias de la Salud.

s) Fomentar la formacién continuada de los tutores, participando en la elaboracién de los programas formativos para
este fin.

t) Aquellas otras que le asignen los érganos competentes de la Comunidad Auténoma, las asignadas por este decre-
to y demas normas que guarden relacion directa con la formacion sanitaria especializada.

Articulo 25. Dedicacion.

1. Los 6rganos de direccion de los centros sanitarios deberan adoptar las medidas oportunas para que los profesio-
nales que desemperien el cargo de jefe de estudios puedan desarrollar eficazmente sus funciones.

2. Se establecera una dedicacion minima del 20% de la jornada laboral para el adecuado ejercicio de sus fun-
ciones. En funcién del numero de residentes a su cargo y de la complejidad del centro o unidad, atendiendo al
numero de especialidades acreditadas y al nUmero de dispositivos docentes que lo integran, la dedicacion podra
ser mayor.

3. El jefe de estudios podra requerir la colaboracion de la presidencia de las subcomisiones especificas para lo que
a esas especialidades se refiere.

Articulo 26. Eleccion y nombramiento.

1. En el ambito del sector privado, el jefe de estudios sera designado por la gerencia o el 6rgano de direccion equi-
valente del centro del que dependa la comision de docencia y a propuesta de esta.

2. En el ambito del sector publico, el acceso a la jefatura de estudios de formacion especializada se realizara me-
diante libre designacion con convocatoria publica en su ambito correspondiente. En cada convocatoria se determi-
nara el perfil competencial y la dedicacion establecida para su cumplimiento.

a) Son requisitos imprescindibles para ser nombrado jefes de estudio:

1°. Estar en posesién de un titulo oficial de especialista en Ciencias de la Salud.

2°. Encontrarse en situacion de servicio activo, prestando dichos servicios en la gerencia correspondiente a la jefa-
tura de estudios o en el ambito correspondiente cuando se trate de una unidad docente regional.

3°. Tener experiencia en formacion sanitaria especializada de, al menos, dos afios, ya sea como tutor de residentes,
tutor coordinador, técnico de apoyo a la docencia o jefe de estudios.

b) La designacion del jefe de estudios sera realizada por la persona titular de la gerencia a la que pertenezca el
centro o unidad docente que corresponda, teniendo en cuenta los conocimientos y la experiencia acreditada en la
vertiente asistencial, docente e investigadora, y el proyecto de gestion previsto. En el caso de las unidades de am-
bito regional, la designacion correspondera al titular del érgano directivo de quien dependa.

c) Su ejercicio tendra una duracién de cuatro afios, pudiendo ser renovado siempre que el interesado lo solicite con
anterioridad a la finalizacion del plazo.

d) Una vez realizado el nombramiento, se remitira copia del mismo a la Direccién General de la Consejeria y a la
Direccién General competente en ordenacion profesional del Ministerio competente en formacién sanitaria especia-
lizada. Cuando se trate de hospitales Universitarios, sera informada también la Comisién Mixta prevista en las bases
generales del régimen de conciertos.

Articulo 27. Evaluacion.

1. La funcién y el desempefio de la jefatura de estudios tendran la consideracion de funciones de gestion clinica,
cuyo ejercicio estara sometido a la evaluacion del desempefio y de los resultados, de conformidad con lo dispuesto
en la Ley 44/2003, de 21 de noviembre. Dicha evaluacion podra determinar, en su caso, la confirmacion o remocion
del interesado en dichas funciones.

2. Esta evaluacion tendra periodicidad cuatrienal y se realizara por la comision de docencia, ante la que el jefe de
estudios debera presentar una memoria, que comprendera los aspectos relativos a la gestion realizada y al cum-
plimiento de objetivos docentes establecidos por el centro o unidad y en el PGCD. El resultado de la evaluacion
tendra en cuenta la valoracion que tengan del mismo los residentes, los tutores y otros miembros de la comision de
docencia y se reflejara en el informe anual de evaluacién, que se incorporara a la memoria y se elevara, para su
conocimiento, al 6rgano directivo del centro y a la Direccion General.



ANO XXXVIII NGm. 103 29 de mayo de 2019 19377

Articulo 28. Cese.

1. El cese sera aprobado por la persona titular de la gerencia a la que pertenezca el centro o unidad docente que
corresponda, mediante resolucion motivada y oida la comision de docencia. En el caso de las unidades de ambito
regional, el cese correspondera al titular del 6rgano directivo de quien dependa.

2. El procedimiento podra iniciarse a instancias de la persona interesada, a propuesta de la comision de docencia,
con acuerdo de la mayoria de sus miembros, 0 a iniciativa del propio érgano directivo. En todo caso, se debera dar
audiencia al interesado y a la comision de docencia.

3. Seran causas de cese las siguientes:

a) La renuncia voluntaria.

b) La finalizacion del periodo de ejercicio sin que se haya producido la solicitud de renovacion.

c) La suspension de la acreditacion docente del centro o unidad docente en el que ejerce la funcion por parte del
Ministerio competente en materia de sanidad.

d) El cese en la plaza desde la que se ejercian las funciones de jefe de estudio.

e) El incumplimiento manifiesto de las funciones de jefe de estudio.

Articulo 29. Reconocimiento.

1. El ejercicio de las funciones de jefe de estudios sera objeto del reconocimiento oportuno por parte del centro o
unidad docente, por la Administracion sanitaria y por el conjunto del sistema sanitario.

2. En el ambito privado, el reconocimiento de la labor desarrollada por el jefe de estudios se reflejara, como minimo,
en el desarrollo profesional previsto en el centro o entidad en cuestion.

3. En el ambito del sistema publico, el reconocimiento se articula de la siguiente manera:

a) En la carrera profesional, entendiendo, en todo caso, el tiempo de ejercicio como jefe de estudios equivalente a
la situacién de ejercicio como jefe de seccion o equivalente en el ambito de atencion primaria.

b) En la remuneracion, la percepcién de la retribucion econémica debera estar asociada al puesto funcional de jefe
de seccion.

Capitulo V
El tutor y otros 6rganos docentes unipersonales

Seccion 12
El tutor

Articulo 30. Concepto.

1. El tutor es el profesional especialista en Ciencias de la Salud en servicio activo que, estando acreditado como tal,
tiene la misién de planificar y colaborar activamente en el aprendizaje de los conocimientos, habilidades y actitudes
del residente, a fin de garantizar el cumplimiento del programa formativo de la especialidad de que se trate.

2. El tutor es el primer responsable del proceso de ensefianza-aprendizaje del residente, por lo que mantendra con
este un contacto continuo y estructurado, cualquiera que sea el dispositivo de la unidad docente en el que esté
desarrollando el proceso formativo. El tutor trasladara a los profesionales que intervengan en la formacion del resi-
dente los objetivos de aprendizaje del residente; asimismo, con la finalidad de seguir dicho proceso de aprendizaje,
mantendra entrevistas periddicas con ellos para analizar el proceso continuado de aprendizaje y los correspondien-
tes informes de evaluacion formativa que incluiran los de las rotaciones realizadas. Esta figura docente tendra el
caracter de tutor principal del residente, respecto del resto de figuras docentes que, contemplados en el presente
decreto, intervengan en su proceso formativo.

3. Salvo causa justificada o situaciones especificas derivadas de la incorporacion de criterios de troncalidad en la
formacion de especialistas, el tutor sera el mismo durante todo el periodo formativo y tendra asignados hasta un
maximo de cinco residentes; siempre que sea posible, un tutor no tendra a su cargo de forma simultanea mas de
tres residentes de especialidad o mas de dos troncales, en el supuesto de desarrollo de la Troncalidad. Simulta-
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neamente, el tutor puede desempefiar la funcidn de tutor de apoyo de otros residentes de su unidad o servicio o de
colaborador docente de otros especialistas en formaciéon que roten por su unidad.

Articulo 31. Funciones.

1. Las funciones generales del tutor son las de planificar, gestionar, supervisar y evaluar todo el proceso de forma-
cion, proponiendo, cuando proceda, medidas de mejora en la imparticidon del programa y favoreciendo el autoapren-
dizaje, la asuncion progresiva de responsabilidades y la capacidad investigadora del residente.

2. Corresponde al tutor el ejercicio de las siguientes funciones:

a) Planificacién del proceso de aprendizaje individual del residente:

1°. Proponer a la comisién de docencia la aprobacion de la guia o itinerario formativo tipo de la especialidad, con
sujecion a las previsiones del correspondiente programa oficial de la especialidad y aplicable a todos los residentes
de la misma. Esta guia sera actualizada periédicamente, al menos cada dos afios.

2°. Identificar las necesidades de formacion y los objetivos de aprendizaje del especialista residente en formacion.
3°. Proponer las adaptaciones de la mencionada guia formativa tipo del servicio o unidad al plan individual de forma-
cién de cada residente, de conformidad con las directrices del jefe de estudios y la comision de docencia.

4°, Elaborar el plan individual de formacién de cada residente, en coordinaciéon con los responsables de los dispositi-
vos asistenciales y docentes que intervengan en su proceso formativo y demas tutores de residentes que se formen
en el centro o unidad docente.

5°. Orientar al residente durante todo el periodo formativo, estableciendo un sistema de seguimiento periddico con-
tinuado y estructurado.

6°. Asesorar y promover el autoaprendizaje en temas relacionados con la especialidad y con la practica asistencial.
7°. Fomentar la actividad docente e investigadora del residente favoreciendo su integraciéon con la actividad asis-
tencial.

8°. Asesorar y supervisar los trabajos de investigacion del residente.

9°. Estimular y supervisar la asistencia de los residentes a las sesiones generales del centro y a las de la propia
unidad docente, asi como su participacion en las actividades del plan transversal comun formativo del centro y el
cumplimiento de este.

10°. Favorecer la responsabilidad progresiva en la tarea asistencial del residente.

b) Gestién de los recursos humanos y materiales necesarios para el desarrollo del programa formativo en su nivel
de competencia:

1°. Recibir al residente en su incorporacion al centro o unidad docente y facilitarle toda la informacién necesaria
sobre su estructura y funcionamiento en sus aspectos asistenciales, de investigacion y especificamente docentes,
mediante el programa de acogida.

2°. Servir como referente e interlocutor del residente, resolviendo las incidencias que se puedan plantear entre éste
y la organizacién y velando por los intereses docentes y formativos del residente.

3°. Proponer las rotaciones internas y externas del plan formativo individual al tutor coordinador o, en ausencia de
este, a la comision de docencia.

4°. Informar al centro o unidad docente de la solicitud de la participacion de los residentes en cursos, congresos y
otras actividades docentes que impliquen la solicitud de permisos y que complementen su proceso de aprendizaje.
¢) Supervision del desarrollo del proceso formativo y de la asuncién de responsabilidades de forma progresiva por
el residente:

1°. Comprobar que el especialista en formacion va adquiriendo las competencias recogidas en el programa de la
especialidad, indicando las propuestas de mejora y las estrategias para su aprendizaje.

2°. Supervisar el proceso de la asuncién progresiva de responsabilidad por el especialista en formacién dentro del
propio servicio o unidad, siguiendo su evolucion en las diferentes unidades donde se forme.

3°. Impartir las instrucciones especificas sobre el grado de responsabilidad asumible de los residentes a su cargo
al resto de los profesionales que participen en su proceso formativo, segun la valoracién individual del proceso de
adquisicién de competencias.

4°. Supervisar la colaboracién de otros profesionales en el proceso formativo, sirviendo de conexién con otros ser-
vicios donde realiza la formacién el residente, concertando sesiones especificas de tutoria con otros profesionales
que intervienen en la formacién o manteniendo entrevistas periédicas para analizar el proceso continuado de apren-
dizaje y los correspondientes informes de evaluacion formativa que incluiran los de las rotaciones realizadas.

5°. En estrecha relacion con la jefatura asistencial de la unidad docente, organizar, coordinar, dirigir y controlar el
desarrollo del plan individual de formacién de cada residente a su cargo, con el fin de alcanzar los objetivos forma-
tivos propuestos.
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6°. Seguimiento de las rotaciones realizadas por los residentes asignados, detectando las situaciones conflictivas si
las hubiera y comunicandolo a la comision de docencia para buscar soluciones.

7°. Ayudar y supervisar la cumplimentacion del libro del residente o memoria.

d) Evaluacién de la adquisicion e incorporacién de las competencias definidas en el programa de la especialidad, por
el residente, a través de la evaluacion formativa y sumativa.

1°. Realizar entrevistas periddicas estructuradas y pactadas con los residentes asignados, elaborando a su término
el informe normalizado de evaluacion formativa y el registro en el libro del residente 0 memoria normalizada autori-
zada. Para ello, se establecera un calendario anual con un minimo de cuatro entrevistas.

2°. Realizar reuniones periddicas con otros tutores, colaboradores docentes y profesionales que intervengan en la
formacion sanitaria especializada.

3°. Valorar el progreso competencial del especialista en formacion, utilizando como instrumento de evaluacion el
libro del residente, memoria u otros definidos en el programa de la especialidad correspondiente.

4°, Realizar informes normalizados de evaluacién formativa a través de los instrumentos definidos en el programa
de la especialidad para incorporarlos en el expediente de cada especialista en formacion, que incluiran los de las
rotaciones realizadas.

5°. Elaborar el informe anual para la valoracion del progreso del residente en el proceso de adquisicion de competen-
cias profesionales, tanto asistenciales como de investigacién y docencia, especificando los puntos fuertes y débiles,
asi como las posibles acciones de mejora.

6°. Formar parte de los comités de evaluacion que realizan la evaluacion anual y final de los especialistas en forma-
cion.

7°. Acompafar al residente en el acto de revisién tras una evaluacién anual negativa no recuperable.

e) Colaborar, con el resto de los tutores, en la planificacién conjunta anual de los itinerarios formativos de los resi-
dentes de la unidad docente.

f) Asesorar a la comision de docencia en materias relacionadas con la formacioén de la especialidad.

g) Colaborar en la elaboracion de la memoria de la unidad.

h) Colaborar en la elaboracién y seguimiento del PGCD.

i) Colaborar y participar en actividades no asistenciales del centro o unidad docente, en relacién con la formacién de
residentes, asi como en aquellas actividades organizadas especificamente para los tutores, relativas a metodologia
docente o de evaluacion.

j) Participar en actividades de formacién continuada relacionadas con la especialidad, garantizando la actualizacion
periddica de sus conocimientos para poder realizar una adecuada transmisién de los mismos.

k) Proponer actividades de mejora de la calidad docente en su unidad y participar en el desarrollo de las mismas.

Articulo 32. Acreditacion del tutor.

1. Para garantizar la idoneidad y mantenimiento de las competencias de los tutores, se realizaran procedimientos de
evaluacion para su acreditacion y reacreditacion periddica, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 12.2 del
Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero.

2. El perfil profesional del tutor se adecuara al perfil profesional disefiado por el programa formativo de la correspon-
diente especialidad, en las facetas clinico-asistencial, docente e investigadora.

3. Para ser acreditado como tutor deberan cumplirse los requisitos siguientes:

a) Estar prestando servicio activo en algun centro, unidad o dispositivo asociado de la unidad docente, al menos
durante el ultimo afio.

b) El dispositivo o unidad en el que preste sus servicios el solicitante, asi como el centro en el que se integra este
dispositivo, estaran acreditados para la docencia postgrado de la especialidad por el Ministerio con competencias
en materia de sanidad.

c) Estar en posesion del titulo oficial de la especialidad correspondiente y tener una experiencia profesional minima
de un afo, desempefiando una actividad asistencial propia de su especialidad.

d) Comprometerse a colaborar en la docencia de los residentes, asumiendo las funciones que determina este Decre-
to y aceptando la evaluacién de su labor asistencial, docente e investigadora por la comision de docencia.

e) Tener el visto bueno por escrito del responsable del centro o servicio.

f) No podra tener nombramiento alguno como responsable asistencial del centro o servicio ni estar exonerado de la
actividad asistencial para el desarrollo de tareas de gestion o investigacion.

g) Se considerara no acreditable a un candidato cuando conste, de forma manifiesta, que la duracién de su relacion
de empleo sera inferior a la duracion de la especialidad a la que opte como tutor.
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4. El procedimiento de acreditacion se iniciara a instancia de la unidad docente, mediante convocatoria publica den-
tro de su ambito de actuacion. La periodicidad de estos procesos se establecera a criterio de cada unidad docente,
en base a la necesidad de tutores acreditados.

5. La solicitud de acreditacion en el ambito del sector publico debe ser presentada por medios electrénicos, mediante
formulario publicado en la sede electronica de la Junta de Comunidades de Castilla-La Mancha, www.jccm.es, diri-
gido a la unidad docente correspondiente.

6. A la solicitud se acompanara la siguiente documentacion:

a) Curriculum vitae estructurado.

b) Proyecto docente, detallando los objetivos tutoriales planteados, el cronograma propuesto de estancias formati-
vas, el calendario de entrevistas de tutorizacién, la metodologia, actividades y proyectos docentes e investigadores
propuestos, el sistema de evaluacion formativa, y aquellas otras que la comision de docencia estime necesarias.

7. La valoracion de los méritos presentados debera hacerla la comision de docencia del centro o unidad o, en su
defecto, un comité de valoracién dependiente de la misma, formado por miembros de dicha comisién; en cuyo caso,
su evaluacion sera refrendada posteriormente por la comisién de docencia.

8. Los méritos y el nivel minimo para ser acreditado deben ser establecidos por cada comision de docencia, aten-
diendo a las directrices generales del 6rgano competente en formacion sanitaria especializada, teniendo en cuenta
los siguientes criterios:

a) Experiencia profesional continuada como especialista.

b) Actividad asistencial, si procede.

c¢) Actividades de formacion continuada en areas del programa de la especialidad y de interés general en la forma-
cion sanitaria especializada, como bioética, metodologia de investigacion, comunicacién o calidad.

d) Experiencia docente en pregrado y postgrado, incluyendo cursos y sesiones clinicas impartidas.

e) Formacién especifica en metodologias docentes, incluyendo técnicas didacticas y pedagdgicas en la formacion
de adultos, conocimiento de los contenidos y estructuras del programa nacional de la especialidad correspondiente,
técnicas de elaboracién de planes y programas de formacion, asi como de las herramientas para su evaluacion, pla-
nificacion, organizacion y gestion de recursos o habilidades de relaciones interpersonales que permitan la formacion
especializada a través de la tutorizacion continua del especialista en formacion.

f) Formacion en técnicas de motivacién y gestion de los recursos humanos, gestiéon del conocimiento y analisis de
la informacién y calidad.

g) Experiencia docente como jefe de estudios, tutor u otras figuras docentes relacionadas con la formacién de resi-
dentes.

h) Posesién del titulo de doctor, tesis doctorales dirigidas, pertenencia a tribunales de tesis doctorales o cursos de
doctorado realizados.

i) Actividad y experiencia investigadora valorada por las publicaciones cientificas realizadas.

j) Actividades de mejora de calidad desarrolladas.

k) Resultado de las evaluaciones de calidad o competencia, auditorias clinicas y encuestas sobre el grado de satis-
faccion alcanzado en relacion con su actividad docente.

I) Aquellos otros criterios recogidos en los programas nacionales de formacion de las especialidades en Ciencias de
la Salud correspondientes.

9. La resolucion de la acreditacion en la especialidad correspondiente sera dictada por la comision de docencia. El
tutor quedara acreditado por un periodo de cuatro afios, salvo para aquellas especialidades cuya residencia dure
cinco anos que sera el tiempo de acreditacion.

10. La acreditacién supondra la capacidad de actuar como tutor de esa especialidad en el ambito de Castilla-La
Mancha y en el periodo que se establezca.

Articulo 33. Nombramiento.

1. Entre los profesionales previamente acreditados y en funcion de los méritos mencionados en el articulo 32, la
comisién de docencia, previo informe del jefe de la unidad asistencial de la especialidad correspondiente, elevara
propuesta motivada de nombramiento como tutor al érgano directivo de la entidad titular de la unidad docente para
que, si procede, efectie el nombramiento, que sera comunicado al interesado, a su servicio, al centro o unidad do-
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cente y a la Direccidon General, para su inclusion en el Registro de tutores y profesionales al servicio de la formacion
sanitaria especializada de Castilla-La Mancha.

2. La denegacion de la propuesta por parte del 6rgano directivo de la entidad titular de la unidad docente debera ser
motivada y dara lugar a que la comision de docencia eleve nueva propuesta en el plazo de un mes.

3. En el caso de que el tutor no pueda desempeniar su labor durante mas de 6 meses, deberan adscribirse tempo-
ralmente sus residentes a otro tutor acreditado del servicio o unidad docente.

Articulo 34. Dedicacion.

1. Para garantizar la adecuada dedicacién de los tutores acreditados con residentes a su cargo al cumplimiento de
sus funciones, deberan disponer, dentro de su jornada laboral, de un minimo de 50 horas anuales, que se incre-
mentara en 10 horas por cada residente a su cargo, hasta un maximo de 100 horas anuales. Esta dedicacién estara
incluida dentro del plan de trabajo del profesional que ejerce la tutoria y contemplada dentro del plan de trabajo de
la unidad asistencial correspondiente como cualquier otro tipo de actividad asistencial.

2. En el caso de desempefiar, ademas, las funciones de tutores coordinadores o vocales miembros de la comision
de docencia del centro o unidad y las subcomisiones de Medicina, Enfermeria y unidades docentes multiprofesiona-
les, se afadiran las horas necesarias para asistir y participar en las mismas.

Articulo 35. Reconocimiento e incentivacion.

1. De acuerdo con lo previsto en el articulo 10 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, las funciones de tutoria tienen
la consideracién de funciones de gestion clinica. El ejercicio de las funciones de tutor sera objeto del reconocimiento
oportuno por parte del centro o unidad docente, por la Administracion sanitaria y por el conjunto del sistema sanita-
rio.

2. Afin de facilitar la mejora de su competencia en la practica clinica y en las metodologias docentes, la Administra-
cién Sanitaria promovera que los tutores realicen actividades de formacion continuada sobre aspectos relacionados
con el conocimiento y aprendizaje de métodos educativos, evaluacion, técnicas de comunicacién, metodologia de
la investigacion, gestion de calidad, motivacién, aspectos éticos de la profesién o aspectos relacionados con los
contenidos del programa formativo.

3. En el ambito privado, el reconocimiento de la labor desarrollada por el tutor se reflejara, como minimo, en el de-
sarrollo profesional previsto en el centro o entidad en cuestion.

4. En el ambito del sistema publico, el reconocimiento se articula de la siguiente manera:

a) Consideracion de la tutoria como mérito a valorar en la carrera profesional.

b) Prioridad de los tutores en actividades de formacion vinculadas a su actividad.

c) El ajuste de la actividad profesional que le permita disponer de un nimero de horas suficientes para la tutoria en
su plan de trabajo y contemplado dentro del plan de trabajo del servicio o equipo correspondiente, tal como estable-
ce el articulo 34 de este Decreto.

Articulo 36. Evaluacion.

1. El desempenio de la funcion del tutor sera evaluado anualmente por la comision de docencia, que emitira informe
dirigido al érgano directivo titular del centro o unidad docente. Los indicadores de evaluacion estaran en consonan-
cia con el modelo de calidad de la formacion sanitaria especializada de Castilla-La Mancha y las directrices que
marque la Direccién General.

2. La evaluacion tendra en cuenta:

a) Informe del jefe de estudios o del tutor coordinador, en su caso.

b) Los resultados de las evaluaciones anuales sobre la calidad de la docencia, efectuadas por los residentes en el
marco del PGCD.

c) El seguimiento del proyecto docente a través del libro o expediente del tutor. A tal fin, el libro del tutor debera
contener:
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1°. Las actuaciones realizadas por el tutor, referentes a la acogida de los residentes asignados.

2°. El desarrollo del proyecto docente del tutor.

3°. Las actuaciones llevadas a cabo para mantener y actualizar sus competencias como tutor: perfil asistencial,
docente, investigador y gestor, asi como la formacion recibida, que se tomara en consideracion en la reacreditacion
del tutor.

4°. Las actuaciones realizadas dentro del plan de calidad del centro.

d) La valoracion de los libros 0 memorias de los residentes asignados.

3. Los resultados de la evaluacion podran determinar la continuacién o cese del interesado en dichas funciones por
el érgano directivo del centro, a propuesta de la comision de docencia, previa audiencia al interesado.

Articulo 37. Cese.

1. El cese sera aprobado por el érgano de direccién de la gerencia a la que pertenezca el centro o unidad docente
que corresponda, mediante resolucién motivada. En el caso de las unidades de ambito regional, correspondera al
titular del érgano directivo de quien dependa.

2. El procedimiento podra iniciarse a instancia de la persona interesada, a propuesta de la comision de docencia,
con acuerdo de la mayoria de sus miembros, o a iniciativa del propio 6rgano directivo. Salvo en caso de renuncia,
se deberéa dar audiencia al interesado y a la comisién de docencia.

3. Seran causas de cese las siguientes:

a) La renuncia voluntaria.

b) El cese en la plaza o puesto de trabajo desde la que se ejercen las funciones de tutor de formacion sanitaria
especializada.

c) La suspension de la acreditacion docente del centro o unidad docente en los que se ejerce la funcién tutorial por
parte del Ministerio con competencias en materia de sanidad.

d) El incumplimiento manifiesto de las funciones de tutor de formacion sanitaria especializada o cuando se verifique
que el profesional no reune los requisitos o las condiciones necesarias para continuar desempenando sus funciones
de tutoria.

e) La finalizacion del plazo de acreditacién sin que se haya solicitado la reacreditaciéon o cuando esta se hubiera
solicitado pero sea valorada negativamente por la comision de docencia.

f) La revocacion de la acreditacién del tutor.

Articulo 38. Reacreditacion de tutores.

1. El procedimiento para la reacreditacion de tutores sera similar al establecido en la acreditacion. La solicitud de
reacreditacion sera presentada por el interesado a la comisién de docencia del centro o unidad al menos tres meses
antes de la finalizacion del periodo de acreditacion. El tutor debera presentar, junto con la solicitud, una memoria
que debera contener:

a) Los méritos adquiridos desde la fecha en que obtuvo la acreditacion inicial, relativos a formacién continuada, do-
cencia impartida, actividad investigadora y de mejora de calidad, resultado de evaluaciones de calidad, competencia
o auditorias clinicas, u otras.

b) Las actividades tutoriales desarrolladas, como entrevistas tutor residente, proyectos docentes desarrollados o
evaluaciones especiales.

¢) Un nuevo proyecto de objetivos tutoriales o plan de mejora del anterior.

2. Ademas, en la valoracion de la reacreditacion, se tendran en cuenta:

a) Informe de la unidad docente realizado por el tutor coordinador o el jefe de estudios, con el visto bueno del jefe
asistencial. Dicho informe recogera aspectos como la supervisiéon de sus residentes, la motivacién, la capacidad
organizativa, las relaciones con los comparieros o la participacién en actividades del servicio o centro.

b) Evaluacion realizada por sus residentes de la labor de tutorizacion, que debera realizar la comisiéon de docencia
en su plan evaluativo anual.

3. La reacreditacion se hara por el mismo periodo de tiempo que la acreditacion inicial.
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Articulo 39. Revocacién de la acreditacion.
1. La acreditacién podra revocarse en las siguientes circunstancias:

a) Cuando se verifique que el tutor ha dejado de cumplir sus obligaciones.

b) Cuando deje de reunir las condiciones necesarias para continuar desempefiando la funcién de tutoria, de manera
que se dificulte o no se favorezca la adecuada formacion de los residentes a su cargo.

c) Ante mas de tres evaluaciones negativas por parte de los especialistas en formacién tutorizados.

2. La revocacion se dictara, previa audiencia del interesado, por la comision de docencia.

3. La revocacion de la acreditacion como tutor comportara, automaticamente, la revocacion del nombramiento y la
finalizaciéon del reconocimiento asociado al mismo. Esta revocacion no impide que pueda solicitarse de nuevo la
acreditacion.

Seccion 22
Otros 6rganos docentes unipersonales

Articulo 40. El tutor coordinador.

1. El tutor coordinador es el profesional especialista en Ciencias de la Salud en servicio activo que, estando acredita-
do como tutor, asume la responsabilidad de llevar a cabo la coordinacion y gestion de la formacién de los residentes
dentro de su servicio, unidad multidisciplinar, centro de salud o dispositivo docente.

2. También se considerara asi al coordinador hospitalario de Atencién Familiar y Comunitaria, que coordina y super-
visa las rotaciones de los residentes de las especialidades de Medicina y Enfermeria Familiar y Comunitaria en el
hospital y actia como enlace entre las dos comisiones de docencia.

3. Corresponde al tutor coordinador el ejercicio de las siguientes funciones:

a) Colaborar con el jefe de estudios en todas las acciones relativas a la formacion de los especialistas en formacion
de su ambito de actuacion.

b) Coordinar la elaboracion de la guia o itinerario formativo tipo de la especialidad, adaptando el programa de la es-
pecialidad a las caracteristicas del servicio, unidad, centro de salud o dispositivo docente y trasladarla a la comisién
de docencia para su aprobacion.

c¢) Recibir las propuestas de rotaciones externas elevadas por los tutores y darlas traslado a la comisién de docencia
para su aprobacion.

d) Colaborar con el jefe de estudios en la elaboraciéon de la memoria anual de las actividades docentes de la uni-
dad.

e) Realizar la asignacion del tutor, tutor de apoyo o colaborador docente a los especialistas en formacion de acuerdo
con los criterios establecidos por la comisiéon de docencia.

f) Facilitar a los profesionales de su unidad que ejerzan como colaboradores docentes la informacion relativa a los
objetivos y competencias que deben adquirir los residentes de otras especialidades que rotan por su unidad.

g) Coordinar la participacion en la elaboracion y seguimiento del PGCD en su ambito.

h) Coordinar el proceso de acogida a los residentes, tanto de su especialidad como de ofra.

i) Coordinarse con los érganos directivos del servicio, unidad, centro de salud o dispositivo docente en el estableci-
miento de las guardias de los residentes.

j) Promover, junto con los demas tutores, la elaboracion de protocolos escritos de actuacion para graduar la super-
visién de la responsabilidad progresiva de los residentes en areas asistenciales significativas de su servicio, unidad,
centro de salud o dispositivo docente y promover, asimismo, la realizacion de planes de mejora de la calidad en
dicho ambito.

k) Promover y facilitar la participacion de los residentes de su servicio, centro de salud o dispositivo docente en las
actividades formativas del programa comun.

I) Realizar informes para la evaluacién y el reconocimiento del ejercicio de la docencia a los tutores de apoyo o
colaboradores docentes de su servicio, unidad, centro de salud o dispositivo docente que hayan participado en la
formacioén de especialistas.

m) Apoyar la investigacion desde su servicio, unidad, centro de salud o dispositivo docente, facilitando los mecanis-
mos y ayudas existentes para el desarrollo de la misma.

n) Aquellas otras que le sean asignadas por la comision de docencia, relativas a su labor de coordinacion.
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4. El tutor coordinador sera nombrado por la comision de docencia, oido el jefe de servicio, el responsable de en-
fermeria o el coordinador del equipo de atencion primaria correspondiente, entre los tutores existentes, teniendo en
cuenta para su designacién el tiempo de desemperio de actividades de tutoria. El nombramiento tendra una dura-
cién de cuatro afios, al término de los cuales sera evaluado a efectos de su continuidad en el mismo.

5. El tutor coordinador dispondra de un tiempo de dedicacién adecuado para el ejercicio de sus funciones, aun-
que concurra con el desempeno de otra figura docente. El tiempo de dedicacion a la coordinacion estara incluido
dentro de su plan de trabajo y del servicio o equipo correspondiente y supondra al menos el 5% de su jornada
ordinaria.

6. La evaluacion del tutor coordinador se realizara por la comision de docencia, oido el jefe de servicio o coordinador
de equipo de atencién primaria correspondiente, de forma anual, teniendo en cuenta la satisfaccion de los residentes
y de los tutores del servicio, unidad, centro de salud o dispositivo docente con el cumplimiento de sus funciones. Se
tendra en cuenta también el cumplimiento de las funciones asignadas por la comisién de docencia. Los resultados
de la evaluacion podran determinar la confirmacién o remocién del interesado en dichas funciones por la comision
de docencia.

7. El ejercicio de las funciones de tutor coordinador sera objeto de reconocimiento conforme a lo siguiente:

a) En el &mbito privado, se reflejara, como minimo, en el desarrollo profesional previsto en el centro o entidad en
cuestion.

b) En el ambito del sistema publico, se articulara mediante:

1°. Consideracion de la coordinacion tutorial en la carrera profesional.

2°. Prioridad de los tutores coordinadores en actividades de formacion vinculadas a su actividad.

3°. El ajuste de la actividad profesional que le permita disponer de un nimero de horas suficientes para la tutoria en
su plan de trabajo y contemplado dentro del plan de trabajo del servicio o equipo correspondiente, tal como estable-
ce el articulo 34 de este Decreto.

8. Los presidentes de las subcomisiones especificas troncales o de unidades docentes multiprofesionales reguladas
en los articulos 21 y 22 tendran la consideracion de tutor coordinador en lo que se refiere a sus funciones, dedicacion
y reconocimiento.

Articulo 41. El coordinador de docencia de enfermeria.

1. El coordinador de docencia de enfermeria es el especialista en Ciencias de la Salud que coordina y supervisa
la formacién especializada en Enfermeria, ejerciendo la presidencia de la subcomision de docencia de enfermeria
constituida en su ambito de actuacion.

2. Sus funciones seran similares a las del jefe de estudios, con quien habra de colaborar, en el ambito de la forma-
cion especializada en enfermeria.

3. Los 6rganos de direccion de los centros sanitarios deberan adoptar las medidas oportunas para que los profesio-
nales que desempefien el puesto de coordinador de docencia de enfermeria puedan desarrollar eficazmente sus
funciones. Se establecera una dedicacion minima del 10% de la jornada laboral para el adecuado ejercicio de sus
funciones.

4. El coordinador de docencia de enfermeria sera designado por el 6rgano de direccién de la gerencia a la que perte-
nezca el centro o unidad docente al que corresponda la subcomisién de docencia de enfermeria. Su nombramiento
y cese seran motivados.

5. El ejercicio de las funciones de coordinador de docencia de enfermeria sera objeto de reconocimiento conforme
a lo siguiente:

a) En el ambito privado, se reflejara, como minimo, en el desarrollo profesional previsto en el centro o entidad en
cuestion.

b) En el ambito del sistema publico, se articulara mediante:

1°. Consideracion de la coordinacion de docencia de enfermeria en la carrera profesional.

2°. Prioridad de los coordinadores de docencia de enfermeria en actividades de formacion vinculadas a su actividad.
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3°. El ajuste de la actividad profesional que le permita disponer de un numero de horas suficientes para desarrollar
su labor en su plan de trabajo y contemplado dentro del plan de trabajo del servicio o equipo correspondiente, tal
como establece el articulo 34 de este Decreto.

Articulo 42. El tutor de apoyo.

1. Los tutores de apoyo son los profesionales especialistas en Ciencias de la Salud en servicio activo acreditados
como tutores que contribuyen al proceso de ensefianza y aprendizaje de los residentes, asumiendo la orientacion,
supervision y control de las actividades realizadas por el residente durante las rotaciones obligatorias establecidas
en los programas formativos de las diferentes especialidades.

2. El tutor de apoyo participara activamente en la supervision y evaluacion del residente durante el periodo forma-
tivo de que se trate. Dicha actividad se llevara a cabo en coordinacién con el tutor del residente al que trasladara
los informes de rotacién y las sugerencias que considere necesarias para la adecuada formacion del residente en
las facetas que le incumben. El tutor de apoyo puede ser a la vez tutor de otros residentes de su unidad docente o
colaborador docente de otras especialidades.

3. El tutor de apoyo sera nombrado por la comision de docencia, entre los tutores acreditados que se encuentren en
servicio activo en el servicio, unidad, centro de salud o dispositivo docente.

4. El tutor de apoyo dispondra, en aquellos periodos en los que ejerza funciones efectivas de tutoria, de un tiempo
de dedicacion adecuado para el ejercicio de estas funciones, aunque concurra con el desempefio de otra figura do-
cente. El tiempo de dedicacion estara incluido dentro de su plan de trabajo y del servicio o equipo correspondiente y
sera proporcional al realizado por el tutor, segun lo determinado en el articulo 34, y no inferior a dos horas por cada
mes y residente tutorizado.

5. El tutor de apoyo estara sometido al procedimiento de evaluacién, acreditacion y reacreditacion propio de los
tutores.

6. El ejercicio de las funciones de tutor de apoyo sera objeto de reconocimiento conforme a lo siguiente:

a) En el &mbito privado, se reflejara, como minimo, en el desarrollo profesional previsto en el centro o entidad en
cuestion.

b) En el ambito del sistema publico, se articulara mediante:

1°. Consideracion de tutoria en la carrera profesional.

2°. Prioridad de los tutores en actividades de formacién vinculadas a su actividad.

3°. El ajuste de la actividad profesional que le permita disponer de un niumero de horas suficientes para desarrollar
su labor en su plan de trabajo y contemplado dentro del plan de trabajo del servicio o equipo correspondiente, tal
como establece el articulo 34.

Articulo 43. El colaborador docente y el responsable de docencia.

1. Los colaboradores docentes son los profesionales en servicio activo de las diferentes unidades asistenciales o
dispositivos por los que rotan los residentes, con igual o diferente especialidad o incluso categoria a la que forman,
que, aun sin ser tutores, colaboran en el proceso de adquisicion de competencias incluidas en el programa de la
especialidad correspondiente, asumiendo la orientacion, supervision y control de las actividades realizadas por el
residente durante la correspondiente estancia formativa.

2. Todo el personal que desarrolle su labor en algin centro o servicio sanitario de Castilla-La Mancha acreditado
para la docencia tiene la obligacién de colaborar en la misma, de conformidad con lo establecido en el articulo 11.1
de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre.

3. El colaborador docente participara, junto con el tutor, en la evaluacién continuada del residente durante el periodo
de rotacion de que se trate y realizara las sugerencias y recomendaciones que estime oportunas para la formacion
del residente.

4. En aquellos casos en los que un servicio no esté acreditado para la docencia de su especialidad, pero reciba re-
sidentes de otras especialidades, el jefe de servicio podra designar entre los colaboradores docentes del servicio un
responsable de docencia del mismo, encargado de organizar y coordinar esas estancias formativas de residentes.
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Esta figura de responsable de docencia podra existir igualmente en servicios con docencia acreditada que reciban
también residentes de otras especialidades, cuando se entienda necesario por la carga de trabajo de los tutores
existentes.

5. La presencia de residentes y la necesidad de impartir docencia debera ser tenida en cuenta en el plan de trabajo
del servicio o equipo correspondiente, a efectos de ajuste de las cargas de trabajo de los profesionales.

6. El ejercicio de la actividad de colaborador docente sera reconocido, a solicitud del interesado, a través de los cer-
tificados acreditativos emitidos por el tutor coordinador o por el responsable de docencia. Si la solicitud fuera del pro-
pio responsable de docencia, la emisién del certificado correspondera al responsable del servicio o centro docente.

Articulo 44. El técnico de apoyo a la formacion.

1. Los técnicos de apoyo a la formacién son profesionales especialistas en Ciencias de la Salud, con formacién
acreditada en metodologia docente e investigadora, que colaboran con el jefe de estudios de formacion sanitaria es-
pecializada, desempenando funciones de apoyo a la calidad e investigacion y participando en la formacion teérico-
practica de los residentes y tutores.

2. Las unidades docentes multiprofesionales de Atencion Familiar y Comunitaria contaran al menos con un técnico
de apoyo. Las funciones del técnico de apoyo seran desempefiadas por personal con categoria profesional de técni-
co de salud. El numero de técnicos de apoyo dependera del nimero de residentes en formacion y de las peculiarida-
des de la unidad docente, como la dispersion geografica, los centros adscritos o las actividades programadas, entre
otras. Podran compaginar su labor docente con otras actividades de gestién de calidad, investigacion o formacion,
manteniendo siempre una dedicacion minima del 50% de su jornada ordinaria a la docencia.

3. Corresponde a los técnicos de apoyo a la formacién el ejercicio de las siguientes funciones:

a) Prestar apoyo a la formacién de los especialistas en Ciencias de la Salud.

b) Estimular, apoyar e impulsar lineas soélidas de investigacion en la estructura docente, enmarcandolas en las ne-
cesidades de cada una de ellas y en los planes generales de salud.

c) Desarrollar programas de gestion y control de calidad en la estructura docente.

d) Participar, como docentes, en actividades formativas previstas en los correspondientes programas de la especia-
lidad o que resulten de interés para la formacion de residentes y el resto de figuras docentes.

e) Participar en las comisiones de docencia y en el desarrollo de las actividades de mejora de la calidad definidas
en el PGCD del centro.

f) Cualesquiera otras funciones asignadas por el jefe de estudios, relativas a la formacién sanitaria especializada.

Seccion 32
Registro de docentes

Articulo 45. Registro de tutores y profesionales al servicio de la formacién sanitaria especializada de Castilla-La
Mancha.

1. Se crea el Registro de tutores y profesionales al servicio de la formacion sanitaria especializada (RTPSFSE) de
Castilla-La Mancha que incluira las categorias mencionadas en el apartado 2. e).

2. El Registro incluira la siguiente informacion:

a) Datos personales: nombre y apellidos, DNI, correo electronico.

b) Datos laborales: centro de trabajo.

c) Datos académicos: especialidad, doctorado, master u otra formacion especifica.

d) Publicaciones cientificas.

e) Categoria: tutor, tutor de apoyo, tutor coordinador, jefe de estudios, coordinador de docencia de enfermeria o
técnico de apoyo docente.

f) Tipo de tutor: troncal o de formacién especializada.

g) Fecha de acreditacion inicial, de las reacreditaciones y de finalizacién, en su caso.

h) Periodos con residentes a su cargo y evaluaciones recibidas de estos.
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3. El Registro tiene como finalidad conocer los profesionales sanitarios que ejercen como tutores acreditados en las
distintas unidades docentes, asi como su historial de tutorizacion, con el fin de mejorar la gestion y planificacion de
la formacion sanitaria especializada.

4. El registro quedara adscrito a la Direccion General.

Capitulo VI
Las rotaciones externas

Articulo 46. Concepto.

1. Se consideran rotaciones externas los periodos formativos, autorizados por el érgano competente de la corres-
pondiente comunidad auténoma, que se lleven a cabo en centros o dispositivos no previstos en el programa de
formacion ni en la acreditacion otorgada al centro o unidad docente.

2. En las especialidades cuya duracion sea de cuatro afios 0 mas, las rotaciones externas no podran superar los
cuatro meses continuados en cada periodo de evaluacion anual, ni los doce meses en el conjunto del periodo
formativo de la respectiva especialidad. En las especialidades cuya duraciéon sea de dos y tres afios, el periodo
de rotacién no podra superar los cuatro o siete meses respectivamente, en el conjunto del periodo formativo de la
correspondiente especialidad.

Articulo 47. Organo competente para la autorizacién.
Las rotaciones externas seran autorizadas por el titular de la Direccién General.
Articulo 48. Requisitos.

1. La propuesta de la rotacion externa debe ser realizada por el tutor del residente, conocida en todos sus términos
por los responsables asistenciales del centro y aprobada por las comisiones de docencia de origen y de destino. Se
utilizaran los modelos que reglamentariamente se establezcan para ello por la Direccion General.

2. Se deben especificar los objetivos y actividades a realizar que se pretenden, que tendran que ver con la amplia-
cion de conocimientos o el aprendizaje de técnicas no practicadas en el centro de origen y que, segun el programa
de la especialidad, sean necesarias o0 complementarias para la formacion del residente.

3. Se propondran preferentemente centros acreditados para la docencia de la comunidad auténoma o, en su defec-
to, otros centros nacionales o extranjeros de reconocido prestigio.

4. La gerencia del centro de origen debera valorar la solicitud y comprometerse, si dicha valoracion es positiva, a
continuar abonando al residente sus retribuciones, incluidas las que se deriven de la atencion continuada que realice
durante la rotacién externa.

5. La comision de docencia de destino debe manifestar expresamente su conformidad a la rotacion externa solicita-
da, teniendo en cuenta las posibilidades docentes del dispositivo donde se realice la rotacion.

6. El centro o unidad docente de destino debe proceder a evaluar al residente al final del periodo de la rotacion ex-
terna, en los mismos términos previstos en el programa formativo para las rotaciones internas.

Articulo 49. Procedimiento.

1. Una vez valoradas y aprobadas las propuestas de rotacion externa, la comisién de docencia presentara la solici-
tud de autorizacion a la Direccion General, con una antelacion minima de dos meses a su realizacion. Se deberan
especificar los motivos que imposibilitan el aprendizaje en el propio centro y que justifican la necesidad de la rotacion
externa para dar cumplimiento al programa formativo del residente. Las solicitudes se presentaran de forma telema-
tica con firma electronica, a través del formulario incluido en la sede electrénica de la Junta de Castilla-la Mancha
(https://www.jccm.es)

2. La Direccion General debera valorar la rotacion externa y resolvera en el plazo maximo de dos meses desde la
fecha de entrada de la solicitud en el registro electrénico de la Administracion, notificando la resolucién a la comision
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de docencia de origen, con copia a la comisién de docencia de destino. Transcurrido el plazo anterior sin que se
haya notificado la resolucion, se entendera estimada la solicitud por silencio administrativo.

3. En caso de incidencia relevante durante la rotacion, dicha circunstancia se pondra en conocimiento de la Direc-
cion General.

Capitulo VI
La gestion de la calidad de la docencia

Articulo 50. El control de la calidad de la Formacion Sanitaria Especializada.

1. La Administracion sanitaria de Castilla-La Mancha velara por el adecuado funcionamiento y la mejora del sistema
de formacion sanitaria especializada dentro de su ambito territorial, de acuerdo con el Real Decreto 183/2008, de 8
de febrero.

2. Para el adecuado seguimiento de la calidad de la formacion realizada, la Direccién General realizara una encues-
ta anual y anénima a todos los especialistas que finalizan su formacién dentro del ambito de Castilla-la Mancha para
comprobar su grado de satisfaccion en cuanto a la formacion recibida.

Articulo 51. El Plan de Gestion de la Calidad de la Docencia.

1. Cada comision de docencia debe elaborar un PGCD que defina los elementos estructurales y las actividades
realizadas dirigidas a la mejora continua de la calidad, en términos de eficacia, eficiencia y satisfaccion tanto de los
especialistas en formacion como de la organizacién que les forma.

2. EI PGCD debera estar en consonancia con las directrices estratégicas del centro, las establecidas por la Conse-
jeria, el Sescam y la CFSE vy las lineas establecidas por la Agencia de Calidad del Sistema Nacional de Salud.

3. EI PGCD sera aprobado y supervisado por la comision de docencia del centro o unidad docente. El jefe de estu-
dios dirigira la preparacion, puesta en marcha y seguimiento del PGCD, con la participacion activa del responsable
de calidad del centro, si lo hubiere, y con la implicacién de la direccion del centro, que debera estimular y facilitar su
puesta en marcha y los recursos necesarios para su desarrollo.

4. EI PGCD incluira una encuesta anual a los especialistas en formacion sobre el funcionamiento y la adecuacion de
la estructura, recursos humanos y materiales y la organizacion implicada en la formacién sanitaria especializada y
el grado de cumplimiento de sus programas formativos.

5. EI PGCD debera contemplar, al menos, los siguientes aspectos esenciales:

a) Objetivos y alcance del PGCD.

b) Politica de calidad general del centro respecto a la docencia.

¢) Mision, visién y valores docentes del centro o unidad docente.

d) Responsabilidad y compromiso expreso de los érganos de direccion del centro respecto a la formacion sanitaria
especializada.

e) Procesos implicados en la actividad docente y sus interrelaciones o mapa de procesos.

f) Organizacion y recursos: organigrama del centro o unidad, estructura organizativa de la docencia y recursos ne-
cesarios para la correcta ejecucion de las actividades docentes.

g) Cartera de servicios docentes.

h) Definicion de objetivos docentes del centro o unidad.

i) Descripcion de los indicadores que permitan valorar el grado de cumplimiento de los objetivos planteados, con in-
dicacion expresa de la documentacion y registros necesarios para medirlos y de los procesos de medicion y analisis
de los mismos.

j) Mecanismos de control de los documentos y registros necesarios para el analisis del grado de cumplimiento de
objetivos, asi como su custodia y eliminacién cuando proceda.

k) Un sistema de evaluacién, seguimiento y medida de los objetivos e indicadores incluidos en el PGCD para poder
determinar de manera objetiva el nivel de calidad alcanzado, que contemplara la evaluacion interna y externa.

6. Los resultados analizados en el PGCD deberan ser evaluados, al menos, anualmente por la comisién de docencia
y validados por la direccion del centro.
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7. La evaluacion externa se basara en el Plan de Calidad del Sistema Nacional de Salud, en lo establecido en el
Plan Nacional de Auditorias Docentes del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad y en el sistema de
auditorias y control de calidad que establezca la Comunidad Auténoma de Castilla-La Mancha.

8. De la evaluacién del PGCD deberan derivarse iniciativas y actuaciones que vayan dirigidas a impulsar el proceso
de mejora continua de la calidad de la docencia. Estas deberan determinarse tras cada analisis del Plan, estable-
ciendo objetivos a alcanzar e indicadores especificos que permitan su evaluacién y seguimiento.

9. El contenido del PGCD, su justificacion, el analisis de sus resultados y las acciones de mejora emprendidas debe-
ran hacerse publicas y ser difundidas para su conocimiento a las diferentes figuras docentes participantes y a todos
los especialistas en formacion.

Capitulo VIII
La Comisién de Formacion Sanitaria Especializada de Castilla-La Mancha

Articulo 52. Concepto y dependencia funcional.

1. Se crea la CFSE de Castilla-La Mancha, como érgano asesor de la Consejeria en aspectos relacionados con la
formacion sanitaria especializada en nuestra Comunidad. La Comision se regira por lo dispuesto en este Decreto y
en sus propias normas de funcionamiento.

2. La Comisién depende jerarquica y funcionalmente de la Consejeria.
Articulo 53. Composicion y funciones.
1. La CFSE estara formada por los siguientes miembros:

a) El presidente, que sera la persona titular de la Direccion General o persona en quien delegue.

b) La persona titular de la Direccion General de Recursos Humanos del Sescam o persona en quien delegue, que
actuara como vicepresidente.

c) La persona titular de la Direccion General competente en materia de asistencia sanitaria del Sescam o persona
en quien delegue.

d) Un representante de la Direccion General.

e) Los jefes de estudio de las unidades docentes hospitalarias y de las unidades docentes multiprofesionales de
Atencion Familiar y Comunitaria acreditadas en Castilla-La Mancha o persona en quien deleguen.

f) Un secretario, perteneciente a la Direccion General.

2. Seran funciones de la Comision las siguientes:

a) Establecer los criterios generales de los PGCD.

b) Proponer criterios y recomendaciones generales para la acreditacion de los tutores.

c) Conocer e informar la memoria anual de formacion sanitaria especializada y las evaluaciones y auditorias de las
unidades docentes.

d) Establecer las lineas generales de la formaciéon complementaria para los residentes.

e) Informar la propuesta de la oferta anual de plazas de formacion sanitaria especializada en la Comunidad.

f) Ser oida en los proyectos de planificacion, propuestas de creacion, supresion o transformacion de las unidades
docentes de Castilla-La Mancha.

g)Estudiar e informar sobre cualquier otra cuestion de interés para la formacion sanitaria especializada en la Comu-
nidad que les sea encomendada.

Articulo 54. Funcionamiento de la Comision.

1. La Comisién se reunira con periodicidad cuatrimestral. La citacion para las reuniones, que especificara el orden
del dia de la reunién, debera de estar en poder de los miembros con una antelacién minima de 48 horas. La convo-
catoria se acompafara del acta provisional de la reunioén anterior.

2. Para la valida constitucion de las sesiones de la Comision se requerira la presencia del Presidente y del Secretario
0, en su caso, de quienes les sustituyan. El quorum necesario para la constitucion de las mismas serd, en primera
convocatoria, de la mitad mas uno de sus miembros o, en segunda convocatoria, de dos quintos de sus miembros.
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Los acuerdos se adoptaran por mayoria simple de votos. En caso de empate el voto del Presidente sera de cali-
dad.

3. Para agilizar el desarrollo de sus funciones podran crearse en su seno los grupos de trabajo que se consideren
oportunos, sometiéndose sus resultados a la aprobacion de la Comision.

Disposicién adicional unica. Reconocimiento de las comisiones de docencia existentes.

A la entrada en vigor de este Decreto, las comisiones de docencia existentes seran reconocidas como tales por la
Direccion General.

Disposicion transitoria primera. Jefes de estudio en funciones.

Las personas que a la entrada en vigor de este Decreto se encuentren desempefiando las jefaturas de estudios de
formacion especializada se mantendran en dichas funciones, con los derechos y obligaciones que establece este
Decreto, durante un periodo transitorio que concluira cuando se resuelva la convocatoria publica pertinente para
una nueva designacion.

Disposicion transitoria segunda. Tutores en funciones.

Los tutores, tutores de apoyo y tutores coordinadores que a la entrada en vigor de este Decreto estdn desempe-
fando su labor, con nombramiento y con residentes a su cargo, continuaran en sus funciones hasta que se realice
un nuevo proceso de acreditacion conforme a lo establecido en este Decreto, recibiendo de oficio el reconocimiento
que corresponda.

Disposicion transitoria tercera. Tutores de enfermeros internos residentes.

En el caso de los tutores de Enfermeros Internos Residentes de las especialidades de Enfermeria Pediatrica, En-
fermeria Familiar y Comunitaria y Enfermeria Geriatrica, no se exigira la especialidad hasta que no transcurran dos
afos del desarrollo de los procedimientos alternativos para la obtencion del titulo correspondiente establecidos en
la disposicion transitoria segunda del Real Decreto 450/2005, de 22 de abril, sobre especialidades de Enfermeria.
En este caso, para las nuevas acreditaciones se exigird una experiencia minima de cinco afnos en el campo de esa
especialidad.

Disposicion final primera. Desarrollo normativo.

Se habilita al titular de la Consejeria para el desarrollo normativo de las disposiciones establecidas en este decre-
to.

Disposicion final segunda. Entrada en vigor.
El presente decreto entrara en vigor a los veinte dias de su publicacion en el Diario Oficial de Castilla-La Mancha
Dado en Toledo, el 21 de mayo de 2019

El Presidente

EMILIANO GARCIA-PAGE SANCHEZ

El Consejero de Sanidad
JESUS FERNANDEZ SANZ
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