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Departamento de Ensefianza e Investigacién

REGLAMENTO DE RESIDENCIAS MEDICAS DEL HOSPITAL ESPANOL
ANTECEDENTES Y JUSTIFICACION

En el Hospital Espariol de la Sociedad de Beneficencia Espafola, IAP., de la ciudad de
México se proporcionan servicios hospitalarios que incluyen a fa mayoria de las
especialidades de entrada directa e indirecta, tanto médicas como quirirgicas,
vigentes en la medicina moderna. Se concibe como un hospital general de tercer nivel
que por sus antecedentes y vinculos con instituciones de Educacion Superior det pais y
del extranjero, se orienta de manera prioritaria a la ensefanza y a la especializacion en
Medicina.

El presente Reglamento establece las reglas especificas que habran de
observarse durante los periodos de adiestramiento de los Médicos Residentes
an el Hospital Espaiiol, siendo su cumplimiento obligatorio.

Las funclones y responsabilidades del Médico Residente se definen con base en la
doble personalidad de quien esta recibiendo “entrenamiento en Servicio” el cual
requiere atender con igual emperio y responsabilidad a les aspectos de ensefanza-
aprendizaje que debe recibir el Médico Residente y los aspectos de asistencia médica
que debe prestar el mismo a nivel hospitalario.

Las areas de asistencia, docencia, investigacion y administracion se desarrollan
simultaneamente. La actitud y actividad de los Médicos Residentes, constituyen
fiel reflejo de la calidad del Hospital al que pertenecen y por ello deben procurar
decididamente el prestigio del Hospital Espafiol y contribuir a la
retroalimentacién del fin principal de la Medicina, que es recuperar la salud y el
bienestar de los pacientes, con cualidades de excelencia.

DISPOSICIONES GENERALES.

1. El presente reglamento tiene por objeto regular la participacién de los médicos
residentes én la realizacion de los programas de especializacion, que sonimpartidos
en el Hospital Espariol y reconocidos por Instituciones de Educacion Superior, con
las cuales se tienen convenios al respecto, asi como normas relativas a la formacion
académica, actitud personal y ética profesional de los médicos residentes.

2, Paralos efectos de este Reglamento se entiende por:

I. CONSTANCIA DE SELECCIONADO: Documento que otorga la Comision
Interinstitucional para la Formacion de Recursos Humanos para la Salud a través
del Comité de Enseflanza de Posgrado y Educacion Continua a quienes
acreditan el Examen Nacional de Aspirantes a Residencias Médicas. Esta
constancia s6lo es valida para ingresar ala especialidad y el ciclo académico que
en ella se especifiquen.
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ESTIMULO: Reconocimiento que se otorga al residente por su desempefio
destacado en el desarrolio de las actividades sefaladas en el programa
operativo del curso que esta realizando.

EXPEDIENTE CLINICO: Conjunto de documentos escritos, graficos, de
imagenologia o de cualquier otra indole, en los cuales el personal de salud,
debera hacer los registros, anotaciones y certificaciones correspondientes a su
intervencion, con arreglo a las disposiciones sanitarias.

GUARDIA O ACTIVIDAD CLINICA COMPLEMENTARIA: Conjunto de
actividades asistenciales y académicas, descritas y calendarizadas en el
programa operativo correspondiente, que realiza el residente al término de la
jornada laboral normal en el Hospital Espariol.

. INCAPACIDAD MEDICA DEL RESIDENTE: Alteracion de la normalidad

anatémica y limitacion de la posibilidad funcional que dificulta o impiden el
desarrollo de las actividades inherentes a los programas operativos que
corresponden aunresidente. Esta circunstancia debera ser certificada por medio
de incapacidades que expida el Instituto Mexicano del Seguro Social.

JORNADA LABORAL: Numero de horas que en dias habiles, el meédico
residente, debe desarrollar las funciones y actividades sefialadas en el programa
operativo correspondiente.

VILMEDICO RESIDENTE: Profesional de la Medicina con titulo legalmente

expedido y registra~do ante las autoridades competentes que ingresa a través
de un proceso de seleccién al Hospital Espafol para realizar una residencia
médica de tiempo completo, por un periodo limitado estipulado por el programa
académico y operativo propio de cada de una de las especialidades que se
imparten.

VIII.LPERMISO: Autorizacion que se otorga al residente para ausentarse en forma
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temporal de sus actividades.

PLAZA PRESUPUESTAL: Recurso presupuestario que otorga el Hospital
Espanol para contratar a un médico residente en periodo de adiestramiento en
una especialidad previamente escogida

. PROFESOR ADJUNTO: Médico especialista adscrito al Hospital Espafiol que a

propuesta de la Direccion Médica, previa consulta con el Jefe del Departamento
de Ensefanza e Investigacion y el Jefe de Servicio que corresponda, habiendo
cumplido los requisitos académicos y profesionales sefalados por la Institucién
de Educacion Superior que reconoce los estudios, de conformidad con sus
lineamientos juridicos y administrativos, es nominado por ésta para coadyuvar al
profesor titular en la planeacion, conduccién y evaluacion de un curso de
especializacion correspondiente, asi como realizar las actividades docentes que
le son propias y las que el titular delegue.

XI. PROFESOR TITULAR: Médico especialista adscrito al Hospital Espafiol que, a
propuesta de la Direccion Médica, previa consulta con el Jefe del Departamento
de Ensefianza e Investigacion y el Jefe de Servicio que corresponda, habiendo
cumplido los requisitos académicos y profesionales sefialados por la Institucién
de Educacion Superior que reconoce los estudios, de conformidad con sus
lineamientos juridicos y administrativos, es nominado por ésta para asumir
planeacion, conduccion y evaluacion de un curso de espeacializacion
correspondiente y realizar las actividades docentes que le son propias.

XI.LPROGRAMA ACADEMICO DE RESIDENCIA: Documento emitido por la
institucion de educacion superior, que contiene los elementos del Plan de
estudios para una determinada especialidad vigente en la Institucion de
educacion superior que reconoce la residencia hospitalaria.

XIlIl.PROGRAMA OPERATIVO DE RESIDENCIA: Documento que, en
concordancia con el Manual de Organizacion de la Jefatura de Ensefianza e
Investigacion, describe: el desarrollo calendarizado de las actividades que debe
realizar el médico residente en el Hospital Espafiol, para desarrollar el temario
de! programa acadeémico. Este documento describe las actividades tedrico-
practicas a realizar y los responsables de su ejecucion. Asi mismo, incluye los
tiempos destinados para la alimentacion, los descansos, las guardias y los
periodos de vacaciones.

Xiv. RESIDENCIA MEDICA: Conjunto de actividades académicas, asistenciales y
de_ investigacion que debe cumplir un Médico Residente en periodo de
adiestramiento para realizar estudios y practicas de posgrado, respecto de la
disciplina de la salud a que pretenda dedicarse dentro del Hospital Espariol,
durante el tiempo y conforme a los requisitos que sefialan los programas
académico y operativo vigentes.

XV.ROTACION DE CAMPO: Conjunto de actividades de caracter temporal,
gonlenidas en el programa operativo que debe realizar el médico residente del
tltimo afio de la residencia en una sede hospitalaria que determine la Secretaria
de Salud através de la Direccion General de Calidad y Educacién.

3. El Hospital Espafiol imparte los siguientes tipos de Cursos de Especialidad de
Posgrado en Medicina:

|. ESPECIALIDADES DE ENTRADA DIRECTA
IIl. ESPECIALIDADES DE ENTRADA INDIRECTA

con duraci(?n por el tiempo estipulado en los programas académicos y operativos
correspondientes.

4. Las especialidades de entrada directa e indirecta incluyen actividades
correspondientes a aspectos clinico asistenciales, docentes y de investigacion, que se
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podran desarrollar en consulta externa, urgencias, salas de hospitalizacion,
quiréfanos, cuneros, Unidad de Terapia Intensiva (UTI), Unidad de Cuidados
Intermedios (UCI), Unidad de Cuidados Cardiovasculares Especiales (UCCE),
servicios auxiliares de diagnostico y tratamiento: asi como en otros que sean
determinados por la Jefatura de Ensefianza e Investigacion.

S. El programa operativo incluye la rotacion de campo en el ultimo afo de las
residencias médicas de cirugia general, ginecologia y obstetricia, medicina interna,
pediatria, medicina familiar y anestesiologia, con una duracién no menor de tres ni
mayor de seis meses en unidades médicas receptoras de residentes determinadas
por la unidad administrativa competente de la Direccion General de Calidad y
Educacion en Salud, la cual, en términos de las disposiciones juridicas aplicables
determinara si las demas residencias médicas Que se deben incorporar a la rotacion
de campo.

6. Afalta de disposicién especifica en este Reglamento, se aplicara supletoriamente:

I. Laseslipulaciones que se encuentran contenidas en el Titulo Sexto, capitulo XVI
de la Ley Federal del Trabajo.

ll. La Norma Oficial Mexicana para la Organizacion y Funcionamiento de las
residencias Médicas.

Il. El Cédigo de Etica del Hospital Espafol

IV. EIReglamento General del Cuerpo Médico del Hospital Espariol,

V. ElReglamento para Médicos Residentes en et Servicio Social Profesional de la
Secretaria de Salud

VI. EIManual de Organizacion de la Jefatura de Ensefianza e Investigacion.

Vil.Programas Operativos correspondientes a cada una de las especialidades que
se impartan.

7. En caso de requerirse la interpretacion del presente Reglamento se realizara por
parte de Consejo Técnico Consultivo del Hospital.

8. Ademas de las disposiciones contenidas en el presente reglamento, los médicos
residentes deberan observar las normas particulares que regulen las actividades
hospitalarias, asi como de los servicios donde desarrollen su Residencia y apegarse
alos horarios establecidos para tal efecto.

9. El aflo académico de la Residencia Médica iniciara el primero de Marzo y terminara
el Ultimo dia de Febrero del afo siguiente. Los cursos de especializacion se
impartiran en congruencia con los programas academicos y operativos de las
especialidades médicas establecidas por las Universidades que correspondan.

10.Conforme a la Norma Oficial Mexicana para la Organizacion y Funcionamiento de
las Residencias Médicas, todo aspirante a médico Residente debera cumplir con los
siguientes requisitos:

Presentar la constancia de seleccionado vigente, obtenida mediante el Examen
Nacional de Aspirantes a Residencias Médicas, _
Comprobar el buen estado de salud fisico y mental mediante examen médico,
examen psicométrico y de salud mental

lli. Contar con la aptitud requerida para realizar la residencia ) ‘
1IV. Cumplir con los requisitos de ingreso de la institucion de educacion superior que

1.
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13.

14.

15.

16.

otorga reconocimiento al curso de especializacion correspondiente

. Cumplir con los requisitos de ingreso del Hospital Espafiol, tales como

entrevistas con el Profesor Titular del curso y entrega oportuna de la
documentacion que le sea solicitada, entre otros.

La permanencia de cada médico residente en su curso de especializacién sera por
tiempo determinado, no menor de un afio ni mayor del periodo de duracion de la
residencia. Para obtener el diploma que correspondiente, debera cumplir con lo
establecido por las instituciones de salud y de educacién superior en los terminos
de los programas operativos vigentes y aprobar cada uno de los ciclos académicos
o etapas correspondientes del curso de especializacion.

En caso de darse la aceptacion para ingresar como Residente a un médico
extranjero, éste debera demostrar al momento del ingreso la entrega de la carla
que asi lo indique, que ha sido autorizado por las autoridades migratotias del pais,
para desarrollar las actividades especificas de Residencia Médica con
remuneracion.

Los profesores titulares de los cursos de especializacion tienen la responsabilidad
de la evaluacién del aprendizaje de los alumnos y, en su caso, la consiguiente
promocion de acuerdo con lo sefialado en los programas operativos vigentes,
siguiendo las normas y procedimientos que se establezcan por las propias
Instituciones de educacion superior que avalen los programas respectivos.

La notificacién a los alumnos promovidos y no promovidos debe hacerse por
escrito a los interesados en coordinacion con la Institucién de educacion superior
correspondiente, de acuerdo con las normas y procedimientos establecidos en
dichos programas.

No se autorizaran cambios de cursos de especializacion.

AUTORIDADES

Son autoridades para efectos del presente Reglamento y por tanto responsables
de su aplicacién.

I. ElPresidente de la Junta Directiva.

Il. ElDirector Médico.

lil. EI Consejo Técnico Consultivo.

V. El Jefe de Ensefianza e Investigacion.
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V. ElSubjefe de Ensefianza.

VI. El Jefe de Residentes e Internos.

Vil.Los Jefes de Curso y Profesores adjuntos.
Vlil.Los Jefes de Servicio.

IX. Los Médicos Adscritos Jefes de Guardia.

La Jefatura de Ensefanza e Investigacion, vigilara que el Manual de Organizacion y los
Programas Operativos, no contravengan lo dispuesto en el presente numeral.

17. EI Departamento de Ensefianza e Investigacion es una dependencia de la
Direccion Médica y esta integrado por:

I. EiJefe de Ensenanza e Investigacion.
Il. El Subjefe de Ensefianza e Investigacion.
lI.Et Jefe de Residentes e Internos.

18. El Jefe de Residentes es el Médico Adscrito, con nombramiento que otorga la
Direccion Médica y el Departamento de Ensefanza e Investigacion, con la
aprobacion del Presidente de la H. Junta Directiva, encargado de la supervision de
los Médicos Residentes.

Son funciones del jefe de Residentes entre otras:

I. Vigilar el cumplimiento del presente reglamento.

Il. Servir de enlace entre el cuerpo de Residentes y la Jefatura de Ensefianza e
Investigacién.

HI.Dar trdmite a las quejas que se presenten en relacion a la actuacion de los
Meédicos Residentes.

IV.Las especificadas en el Manual de Organizacion de la Jefatura de Ensefianza e
Investigacion.

19. El personal encargado de la supervision de las actividades académicas y de
investigacion de los Médicos Residentes, conforme al Manual de Organizacion de
la Jefatura de Ensefianza e Investigacion y los Programas Operacionales, seran
los Jefes de Curso y Profesores adjuntos, en coordinacidn con los Jefes de
Servicioy la Jefatura de Ensefianza e Investigacion del Hospital.

20. El personal responsable de vigilar el cumplimiento de las actividades
asistenciales, que desarrollen los médicos residentes, tratandose de las areas de
Hospitalizacion, seran el Jefe de Curso y el Jefe del Servicio correspondiente, asi
como los Médicos Adscritos Jefes de Guardia en coordinacion con la Jefatura de
Ensefnanza e investigacion del Hospital y el Jefe de Residentes.

Tratandose de Unidades Especiales (UTI, UTIP, UCIN, UCI, UCCE,

URGENCIAS), las cuales cuentan con personal médico adscrito de guardia en

forma permanente, serdn estos los responsables de vigilar el cumplimiento de las

actividades de las actividades asistenciales igualmente en coordinacién con la
6) Jefatura de Ensefanza e Investigacion.

DERECHOS Y OBLIGACIONES GENERALES DE LOS MEDICOS RESIDENTES
De los Derechos

21. De manera enunciativa y de conformidad con las disposiciones juridicas
aplicables, entre otros, son derechos de los médicos residentes, los siguientes

I. Recibir la ensefianza de posgrado correspondiente a la especializacion en la
que haya sido aceptado, en conformidad con los programas académicos de la
institucion de educacion superior y operativo de la residencia médica
correspondiente, bajo la direccion, asesoria y supervision del profesor titular, el
jefe de servicio y los médicos adscritos, bajo la coordinacién del Departamento
de Ensefianza e Investigacion, en un ambiente de respeto.

. Ejercer la residencia hasta concluir su especialidad a condicion de cumplir los
requisitos que establece el presente reglamento y el programa operativo
respectivo.

. Por ningtn motivo se autorizaran en esta institucion cambios de curso de
especializacion en virtud de que al ser admitido el residente en un determinado
curso se le asigna una plaza presupuestal, la cual no puede ser modificada.

IV.Recibir los programas académico y operativo de la residencia médica
correspondiente y el reglamento interno del Hospital Espaiiol, asi como la
normatividad relativa a las residencias médicas.

V. Recibir trimestraimente por parte del profesor titular, las calificaciones de su
desempefio en |a residencia médica.

VI.Contar permanentemente con la asesoria de los médicos adscritos al servicio,
durante el desarrollo de |as actividades diarias y las guardias.

Vil.Recibir del Hospital Espafiol y de la institucion de educacién superior
correspondiente las constancias y diplomas respectivos, a condicion de que
acredite la evaluacion del curso y compruebe haber cumplido los demas
requisitos que para tal efecto establecen en el programa académico y operativo
correspondiente.

Vill.Recibir del Hospital Espafiol la constancia respectiva, al concluir
satisfactoriamente cada uno de los ciclos académicos establecidos en el
programa académico.

IX. Asistir a eventos académicos extracurriculares cuando a juicio del profesor del
curso tengan utilidad en relacién con el programa que realiza el médico
residente, siempre que no se afecte el funcionamiento de los servicios y de
acuerdo con las normas institucionales respectivas.
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X. Realizar actividades de investigacion bajo la asesoria y supervision del profesor
titular de la residencia médica de conformidad con las normas y procedimientos
establecidos en la materia, por el Hospital Espafol a través del Comité de
Investigacion y el Comité de lgtica en Investigacion y la observacion de tratados
internacionales.

XI.Disponer de los servicios de los archivos clinicos tanto general como de los
distintos servicios, asi como apoyo didactico ajustandose a la reglamentacion
interna de cada uno de ellos.

Xil. Disfrutar de las remuneraciones y prestaciones que establezca el Hospital, de
acuerdo a sus programas y plazas presupuestales.

Xlll.Disfrutar de dos periodos de vacaciones de diez dias habiles cada afo, de
conformidad con lo sefialado en el programa operativo correspondiente, de
acuerdo con la programacion de los cursos, de los servicios y del Departamento
de ensefianza e Investigacion.

XIV.Recibir con la periadicidad y en la forma que establezca la normatividad, los
uniformes que correspondan.

XV.Recibir de la Sociedad de Beneficencia Espafiola asesoria y defensa juridica en
casos de demanda de terceros por acciones relacionadas con el desemperio de
las actividades correspondientes a la residencia, independientemente de las
sanciones que puedan ser aplicadas cuando se trate de hechos negligentes o de
incumplimiento de la élica profesionales.

XVLRecibir alimentacion completa, suficiente, técnicamente balanceada y de
buena calidad durante la jornada de trabajo y en las guardias en el horario
establecido al efecto, asi como también, disponer de areas de descanso y
servicios sanitarios higiénicos durante las guardias.

XVII.Ser dado de alta en términos de la ley ante el Instituto Mexicano de Seguro
Social por parte de la Sociedad de Beneficencia Espariola, IAP, misma que
cubrira las cuotas de Seguridad Social que le correspondan con el fin de que el
médico residente reciba asistencia médica, quirirgica y farmacéutica.

De las Obligaciones.

De manera enunciativa y de conformidad con las disposiciones juridicas
aplicables, entre otras, son obligaciones de los Médicos Residentes las siguientes:

1. Cumplirta etapa de instruccion académica y el adiestramiento, asi como con las
actividades establecidas en el programa académico y operativo vigentes de la
especialidad correspondiente.

Il. Asistir a las actividades académicas que determine el programa operativo del
curso correspondiente, y a las sesiones de las Divisiones, Servicios de
asignacion y a las de la Asociacion Médica como lo determina el Reglamento
General del Hospital.

lil. Presentar y aprobar los examenes periodicos de evaluacion de conocimientos y
de destrezas adquiridas, de acuerdo con los programas académico y operativo
correspondientes, segun las disposiciones del Hospital Espafiol y de la
institucion de educacién superior que avala el curso.

IV. Desarrollar todas aquellas funciones inherentes al ambito médico asistencial y
académico de competencia que le sea encomendado por su jefe superior
inmediato.

V. Realizar cuando menos un trabajo de investigaciéon médica durante su residencia
médica, de acuerdo con los lineamientos y las normas que para el efecto emitan
las instituciones de salud, |a institucion de educacién superior y la unidad médica
receptora de residentes.

VI.Tener al menos una participacion académica durante su entrenamiento en las
Jornadas de Residentes e Internos.

VH.Participar activamente en el programa de mejora continua de la calidad de la
atencion médica del Hospital, conforme a las indicaciones de los Jefes de
Servicio.

Vlil.Las actividades diarias se apegan a lo estipulado en las normas de cada servicio
y en el perfil de puesto de la jerarquia correspondiente.

IX.Es requisito para la aprobacion de los cursos de posgrado la certificacion durante
el periodo de entrenamiento de los cursos Basic Life Support (BLS), Advanced
Cardiac Life Support (ACLS) y de cualquier otro que el Departamento de
Ensefanza e Investigacion sefiale como obligatorio.

X. Participar, durante su adiestramiento clinico, quirGrgico o de campo, en el estudio
y tratamiento de los pacientes o de las poblaciones que les encomienden,
siempre sujetos a las indicaciones, asesoria y a fa supervision de sus profesores
y de los médicos adscritos del Hospital.

Xl.Laborar de tiempo exclusivo en la Institucion. Tienen prohibido el ¢jercicio
privado de la profesion dentro o fuera del Hospital mientras dure su
entrenamiento.

Xil. Cumplir con el horario de Servicio asi como las guardias que le sean asignadas

Xill.Registrar entrada y salida de guardias en el sistema electrénico del Hospital, asi
como el correspondiente a cada servicio médico.
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XIV. Permanecer en la unidad médica receplora de residentes de adscripcion,
durante el tiempo determinado en el programa operativo correspondiente para
el cumplimiento de la residencia médica. Los horarios de su actividad
academico asistencial obligatoria sera de acuerdo con los horarios
establecidos en el programa operativo, de lunes a viernes, excepto en los
casaos enlos que por requerimiento del servicio, deba permanecer en el mismo
para el cumplimiento de sus obligaciones segun lo que determine el Jefe del
Servicio correspondiente de acuerdo con el Jefe de Curso y el Jefe del
Departamento de Ensefianza e Investigacion

XV. Durante la guardia en hospitalizacion, el Residente debe permanecer
preferentemente en su servicio de asignacion o en sitios del Hospital siempre
localizable. A las 18:00 y 22:00 horas establecera comunicacién con el jefe de
guardia para dar su reporte y recibir las instrucciones pertinentes.

XVI. Conocer y acabar las disposiciones del Reglamento General del Cuerpe
Médico asi como cumplir las disposiciones internas del Hospital y las
particulares del servicio al cual se encuentren adscritos, informando a su
superior inmediato el resultado de las acciones médicas que estén a su cargo,
¥ en consecuencia con las responsabilidades del grado académico de que se
trate.

XVII. Acalar las ordenes de las personas asignadas para impartir del Programa
Académico y de aquellas designadas para dirigir su actividad asistencial.

XVIl.Cuidar su apariencia personal. Utilizar correctamente el uniforme médico de
acuerdo a las actividades, durante su permanencia en el Hospitai, asi como
portar el gafete de identificacion del Hospital en lugar visible.

XiX. Dar cabal cumplimiento al Cadigo de Etica y a las normas Bioéticas para el
Personal de Salud los reglamentos internos del Hospital. Su actitud y ejemplo
se deben apegar a los bioéticos y morales que norman la profesion del médico.
Esto implica ademas que sus interrelaciones con todo el personal de salud
dentro del Hospital se limite en forma exclusiva a los aspectos de caracter
profesional,

XX. Responsabilizarse del uso apropiado y de la conservacion de las instalaciones,
del equipo biomédico y del material que la Institucién ponga asu cargo.

XXI. Coadyuvar con las autoridades académicas y médicas para mantener el orden
y disciplina en el Hospital, a fin de brindar a ios usuarios servicios médicos de
calidad.

XXI. Informar por escrito a su Jefe de Curso, Jefe de Servicio y al Departamento de
Ensefianza e Investigacion acerca de las faltas al reglamento cometidas por
personal medico a su cargo (residentes de menor jerarquia, médicos internos
de pregrado) para que sean dichas autoridades las que determinen las
medidas correctivas correspondientes,

XXHI. Respetar el rol de guardias de los médicos residentes de menor jerarquia
calendarizadas en el programa operativo correspondiente, sin imponer
guardias adicionales de cualquier denominacion.

XXIV. Queda prohibido al residente influir en Ia asignacién de los médicos tanio de
cabecera como interconsultantes para la atencion de los enfermos.

XXV. Mostrar una actividad fespetuosa a sus superiores jerarquicos, a sus
compafieros y en general, a todo el personal que labore en el Hospital, asi
como observar buen trato y atencién amable con los pacientes y sus
familiares.

XXVI.

Cumplir, ademas de lo anteriormente mencionado con lo establecido en las
normas oficiales mexicanas NOM-017-SSA2-1994, Para la vigilancia
epidemiolégica; y la NOM-168-SSA1-1998, Del expediente clinico, asi comao
todas aquellas relacionadas con la atencién a la salud y su campo de
especializacion.

XXVIl.Las demas que establezcan las normas internas del Hospital y los Programas
Operacionales correspondientes.

23. En relacion con la distribucion y actuacion de los Médicos Residentes en los

Servicios y Departamentos Hospitalarios, en su responsabilidad Ia asistencia de
lodos los pacientes que requieren de servicio, independientemente de si su
médico de cabecera es o no perteneciente al cuerpo de médicos adscritos de!
Hospital. Los enfermos cuyos médicos tratantes corresponden al cuerpo médico
asociado, deben recibir el mismo trato que los pertenecientes al cuerpo de
adscritos.

De acuerdo con estos principios, los Médicos Residentes pasaran visita a la
totalidad de los pacientes internados, sean o no socios, sean sus meédicos
tratantes adscrilos o asociados y colaboraran en todos los casos en la ejecucion
de las acciones que le sean encomendadas.

Expediente Clinico

24. Ei expediente clinico es el conjunto de documentos escritos, graficos, de

imagenologia o de cualquier otra indole, en los cuales el personal de salud, debera
hacer los registros, anotaciones y cerlificaciones correspondientes a su
intervencion, con arreglo a las disposiciones sanitarias. Este instrumento orienta
al desarrollo de una cultura de |a calidad, permitiendo los usos: médico, juridico, de
ensefianza, investigacion, evaluacion administrativa y estadistico.

En fal virtud los médicos Residentes tendran las siguientes obligaciones, en
relacién a este instrumento basico:

1)



I. Los residentes elaboran las notas de ingreso, las historias clinicas, notas de
evolucion, ordenes médicas, Notas de referencia/trasiado, Notas
preoperatorios, postoperatorias, Nota de egreso, actualizan cotidianamente los
datos y conservan el expediente en debido orden.

iL. El residente de mayor jerarquia es el responsable del expediente clinico ante el
Jefe del servicio correspondiente, el Departamento de Ensefianza e Inves-
tigacién y el Comité de Auditoria Médica.

ILEl residente es el responsable de la actualizacion diaria de los datos de
laboratorio y gabinete que complementan el expediente clinico.

IV. Las responsabilidades por cada nivel de jerarquia quedan especificadas en los
manuales de procedimientos especificos de cada servicio y de la Jefatura de
Ensefianza e Investigacion.

Guardias

25.

26.

27.

28

29.

30.

12)

{ os Residentes deben cumplir las guardias que les sean asignadas, segun estén
dispuestas en los programas operativos. Con el objeto de cumplir con las guardias
correspondientes, de acuerdo con las necesidades asislenciales y de acuerdo a
sus Manual de organizacion; los Jefes de Servicio, en coordinacion con los Jefes
de Curso y el Jefe de Servicio, en coordinacion con los Jefes de Curso y el Jefe de
Residentes, propondran el Jefe del Departamento de Ensefianza e Investigacion
lo roles de guardia, para su aprobaciony cumplimiento.

Solamente se deberan cubrir las guardias establecidas en el programa operativo,
respetando los roles de guardia correspondientes.

Los meédicos residentes deben estar disponibles cuando sus servicios sean
requeridos durante la realizacion de las guardias. Cuando no sea asi, podran hacer
uso de las areas de descanso para médicos residentes con |a autorizacion del
responsable del servicio.

Las guardias deben calendarizarse en el programa operativo correspondiente
para desarrollar puntualmente el programa académico, incluyendo la frecuencia,
horario y duracion; ocurriran tres veces por semana como méaximo y tendran
intervalos de por lo menos dos dias entre cada una de ellas.

En dias habiles, las guardias inician a la hora que termina el turno matutino y
concluyen a la hora establecida parainiciar el turno malutino siguiente.

Los sabados, domingos y dias festivos, la duracion de las guardias es de 24 horas;
iniciando y concluyendo actividades en el horario establecido por el hospital. Los
meédicos residentes que terminen su guardia en dia habil, deben continuar las
actividades descritas para el turno matutino en el programa operativo.

Los médicos residentes no deben acreditar guardias, a través de otro médico
residente.

31.

32

Las funciopes de los residentes jefes de guardia se especifican en el Manual de
Organizaci6n de la Jefatura de Ensefianza e Investigacion.

La entrega de la guardia, se debera hacer personalmente al médico residente que
releva, indicandole por escrito el diagnostico o manejo de los pacientes en
observacion en la agenda de la guardia, esta se realizara en dias habiles a las
15:00 Horas y en dias festivos alas 8:00 Horas.

Permisos para ausentarse durante la jornada laboral o durante de las guardias y

33.

34.

35,

36.

37.

38.

permutas de guardias.

Los permisos para ausentarse de la guardia, s6lo seran otorgados por causas
Justmcadas,‘ debiendo ser autorizados por el Jefe de Residentes, quien dara aviso
correspondiente al Jefe del Departamento de Ensefianza e investigacion

Las permutas de guardia, seran autorizadas por causas justificadas, debiendo ser
soliqitados por escrito con al menos veinticuatro horas de anticipacion al Jefe de
Residentes, quien dara aviso a la Jefatura de Enseflanza e Investigacion. Solo se
aulorizaran las permutas entre residentes de igual jerarquia.

La ina_asistencia de los médicos residentes por enfermedad, accidente, maternidad
o cuidados maternos, en su caso, debe ampararse con el documento
corrgspondiente certificado de incapacidad médica que expida el Instituto
Mexicano del Seguro Social conforme al Reglamento respectivo de dicho Instituto.

Cuandp un Residente se incapacite durante la guardia, el Médico Adscrito Jefe de
qurd!a puede autorizar que suspenda sus labores, dando aviso por escrito al dia
habil siguiente a la Jefatura de Ensefianza e Investigacion.

Se concederan permisos para ausentarse de las actividades correspondientes,
solamente por causas de fuerza mayor o de extrema necesidad; con autorizacion
del Jefe de Servicio, Jefe de Residentes y Jefe del Departamento de Ensenanza e
Investigacion, con aviso al Jefe del Curso que corresponda.

Se concedgrén permisos por parte del Jefe de Curso y el Jefe de Servicio
correspondientes, para asistir a eventos académicos y cientificos, siempre y
cuando se soliciten a la Jefatura de Ensefanza e Investigacion anexando el
programa respectivo con un minimo de una semana de anticipacion. Este permiso
sera conpedido siempre y cuando el interesado haya cumplido con sus actividades
académicas y asistenciales, de acuerdo a lo establecido en el capitulo de
estimulos de este mismo Reglamento.
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39.

40.

41.

42.

43.

45,

14)

ESTIMULOS

Los médicos residentes podran hacerse acreedores a estimulos de acuerdo con la
eficiencia mostrada en el desempefio de sus actividades médico asistenciales,
académicas y de trabajo de investigacion, los cuales seran otorgados por el
Hospital a propuesta de la Jefatura de Ensefianza e Investigacion con el acuerdo
del Jefe de Servicio que corrasponda, Jefe de Curso y Jefe de Residentes.

De acuerdo con el desemperio en el servicio, se podran otorgar permisos por parte
de los Jefes de Curso y de Servicio, para asistir a cursos de actualizacion,
congresos u otras actividades académicas, mismas que seran promovidas por la
Jefatura de Enseflanza e Investigacion de acuerdo con las politicas del Hospital

El residente recibira ayuda econémica parcial por una sola ocasioén para la
inscripcion a los cursos BLS y ACLS, que se imparten en el Hospital Espariol,
siendo requisito indispensable aprobarlos.

En caso de no aprobar dichos cursos, el Médico Residente debera devolver la
ayuda economica recibida en cuanto sea requerido por el Hospital Espaiiol, siendo
dicha devolucién requisito para poder volverse a inscribir por su cuenta a dichos
Cursos.

El mérito profesional y una actitud y conducta destacadas a nivel-asistencial,
docente y de investigacion durante la especializacion correspondiente hacen
merecedor al residente a: notas de mérito, mencion honorifica, retiro de notas de
demérito y premio al mejor residente de la especialidad.

SANCIONES
Para efecto de este reglamento se consideran sanciones:

. Amonestacién verbal.

Il. Reporte escrito

1Il. Nota de demérito.

IV. Suspensién de la Residencia

. La amonestacion verbal es una medida correctiva, que se impone al residente por

faltas leves en el cumplimiento de sus obligaciones y para prevenir que reincida:
sera aplicada en privado y se dejara constancia en el expe~diente y su reincidencia
amerita un reporte escrito.

Elreporte es la observacion que se hace por escrito al residente por faltas graves o
cuando se acumulen en el registro tres amonestaciones verbales, quedando
constancia en el expediente del interesado.

46.

47.

Una nota de demérito es una medida corractiva que se aplica cuando el residente
incurre en las siguientes faltas:

I.  Dosreportes escritos.

Il. Faltas graves al cumplimiento de este reglamento que no sean causa de
suspension de la residencia
lll. Las que determinen las autoridades correspondientes.

Son causas de suspension de la Residencia, ademas de las que se establecen en
leyes, Reglamentos y Normas Oficiales Mexicanas, las siguientes:

. Incum_pli_miepto de la instruccion académica y adiestramiento del programa de
especializacion correspondiente.

Il. Elno acga}a.r las 6rdenes de las personas asignadas para impartir la enseflanza
y paradirigir el desarrollo del trabajo.

No presentar o reprobar los examenes de conocimientos y destrezas de
acuerdo a las disposiciones y Programas Operacionales vigentes.

IV. La violacion a los principios ético-morales de la profesién médica consignados
enel Reglamento General del Cuerpo Médico del Hospital Espafiol y el Codigo
de Etica Institucional.

V. La inasistencia injustificada a las sesiones académicas de caracter general
que tiene la Institucién.

Vi

La inasistencia injustificada a mas del 10% de las sesiones académicas del

servicio y ‘de aquellas que determina el programa operativo del curso
correspondiente.

VH.La apsencia injustificada del residente en su servicio o la imposibilidad para
localizarlo durante el horario de servicio o de guardia.

Viil.Los residentes que reprueben una asignatura basica o clinica del curso
universitario correspondiente.

IX. Otras causas especificas:

A. Negligencia en el cumplimiento de sus obligaciones.

B. Falta grave de respeto a sus comparieros médicos, al personal del hospital
oalos enfermosy sus familiares.

C. Laacumulacion de tres notas de demésrito.

D. Influir en la seleccion de los médicos en contra de los ordenamientos del
Reg!amemo General del Hospitat y del reglamento interno de cada
servicio.
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48.

49,

50.

51.

E. Externar opiniones a pacientes y familiares sobre la capacidad o actuacion
de otro médico.

F. Recibir honorarios por atencién a enfermos en forma directa o indirecta.

G. Aceptar sobornos.

La aplicacién de las sanciones sefialadas en las fracciones |, 1), lil del articulo 43
anterior, correspondiente a los Jefes de Ensenanza e Investigacion, Jefes de
Curso o Jefes de Servicio indistintamente, con la obligacién de reportario a la
Jefatura de Ensefianza e Investigacion para efectos del registro en el expediente
correspondiente.

Corresponde a un Comité que integra el Director Médico, el Jefe del Departamento
de Ensefianza e Investigacion, el Jefe de Residentes, el Profesor titular de la
Especialidad correspondiente y el Jefe de Servicio, evaluar y dictaminar sobre la
aplicacién de la Suspension de la Residencia en términos de lo dispuesto en este
capitulo.

Para la aplicacion de las sanciones, en cada caso, seran considerados los
antecedentes, la gravedad de la falta y consecuencias, pudiendo aplicarse no
necesariamente en el orden sefalado anteriormente.

En los casos en los cuales el Residente sea sancionado por alguna razén por la
Institucion de Educacion Superior que avale el curso que corresponda, el Hospital
debera acatar dicha determinacion. Tratandose de suspension parcial o definitiva
del curso, se debera dar el cumplimiento que proceda.

ESTE REGLAMENTO FUE APROBADO POR LA H. JUNTA DIRECTIVA DE LA
SOCIEDAD DE BENEFICENCIA ESPANOLA, IAP, EN SU SESION
CORRESPONDIENTE AL MES DE MARZO DEL ANO DOS MIL DIECINUEVE,
DEJANDO SIN EFECTO EL REGLAMENTO ANTERIOR.
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