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MASTER EN ENFERMEDADES CRONICAS

PRESENTACION

El progresivo envejecimiento de la poblacion esta cambiando
las necesidades sanitarias de un colectivo emergente: los pa-
cientes con enfermedades croénicas. Las enfermedades cro-
nicas tienen una alta incidencia y prevalencia, se caracterizan
por su larga duracion y generalmente lenta progresion, limi-
tan la calidad de vida del paciente y de su familia y causan
mortalidad prematura. Los problemas de salud crénicos son,
al mismo tiempo, causa y efecto de problemas socioecono-
micos, por lo que mejorar el estado de salud de la poblacién
afecta de enfermedades crénicas, disminuye las desigualda-
des y repercute positivamente en el desarrollo y bienestar de
toda la sociedad.

Las personas con condiciones de salud y limitaciones en la
actividad de caracter crénico son las que encuentran mas
dificultades para acceder y circular a través de los diversos
sistemas de salud, ya que no existe un adecuado ajuste entre
sus necesidades y la atencién que reciben. Estos pacientes,
habitualmente poblacion de mayor edad y con limitacion
funcional, son los que generan la mayor demanda de aten-
cion en los diferentes &mbitos asistenciales y utilizan mayor
numero de recursos sanitarios y sociales.

La mejora en la atenciéon médica de estas personas es un
campo de creciente interés en el que participan diferentes
especialidades y niveles asistenciales que deben coordinarse
para dar respuesta a la creciente demanda de servicios, ne-
cesidades y recursos que cada vez son mas diversificados y
producen una mayor carga social y econémica.

Por estas razones, la Catedra de Medicina Interna UB-SEMI-
Menarini ha creado un Master en enfermedades crénicas
gue ayuda a ampliar los conocimientos médicos y de gestion
necesarios para favorecer el cambio de un modelo asisten-
cial centrado fundamentalmente en la atencion individual a
los procesos agudos de la enfermedad a un modelo mejor
preparado para afrontar el diagnostico precoz, tratamiento,
prevencion y gestion de los determinantes de salud asocia-
dos a las enfermedades cronicas.

ESTRUCTURA

La propuesta docente del Master de enfermedades cronicas
se estructura en 5 materias independientes y obligatorias
que se cursan online mas un trabajo fin de Master para
demostrar que ha adquirido los conocimientos, habilidades
y competencias de todas las materias.

Cada materia estard compuesta de 5 asignaturas o leccio-
nes. En cada leccion se utilizaran las siguientes metodologias
docentes:

e PARTE TEORICA en la que se desarrollan los conocimien-
tos y bases cientificas de cada tema aplicando la medicina
basada en la evidencia. El contenido docente se estructura
en forma de manuscrito tipo “revisiéon” de unas 30 paginas
escritas con los gréficos, tablas, figuras y videos de apoyo.

e PARTE PRACTICA: Sirve para desarrollar el aprendizaje
basado en problemas y aplicar la medicina basada en la evi-
dencia. Consta de:

A) Revision bibliografica de tres articulos de referencia
por su importancia y actualidad para desarrollar las ha-
bilidades de lectura critica y destacar los aspectos mas
importantes de cada leccién. Ademas, el alumno dispo-
ne de bibliografia de apoyo (guias de préactica clinica,
consensos, articulos relevantes, etc.) accesible desde la
biblioteca virtual.

B) Casos clinicos: Casos estructurados, comentados y re-
sueltos por el/la profesor/a con dos tareas de aprendizaje
basados en problemas clinicos reales.

C) Autoevaluacion: Compuesta por 20 preguntas tipo test
por leccion con respuestas correctas razonadas por el
profesor. El objetivo de esta seccidon es que el alumno
valore su progresion en los conocimientos. Se puede rea-
lizar hasta un maximo de 5 veces.

e SISTEMA DE EVALUACION
Prueba final de evaluacion o suficiencia para cada médu-
lo. Dicha prueba consiste en un examen test de 30 preguntas
con cinco respuestas posibles que se escogen aleatoriamen-
te del total de las 100 preguntas test de autoevaluacion de
cada modulo (20 por leccion), respetando la proporcion en-
tre las lecciones. Una vez finalizado el examen, el EVA remite
el resultado al alumno y a la secretaria académica y lo deja
registrado en el sistema para su comprobacién. Para superar
la prueba de suficiencia se requiere un minimo de aciertos
del 70%, con el siguiente criterio de calificacion:

—Aprobado entre un 70% y 79% de aciertos.

—Notable entre un 80% y 89%.

—Excelente entre un 90% y 100% de aciertos.

TRABAJO FIN DE MASTER: El trabajo fin de Master es ne-
cesario para conseguir la titulaciéon de Master en enferme-
dades cronicas y consiste en un trabajo de investigacion que
ha de ser fruto del trabajo individual o colectivo del alumno/
alumnos en el ambito de las enfermedades crénicas bajo la
direccion de profesores del Master. El objetivo es completar
la formacion cientifica del alumno y capacitarle para elabo-
rar y desarrollar un trabajo en el campo de las enfermedades
cronicas.



MASTER EN ENFERMEDADES CRONICAS

PROGRAMA DOCENTE

MATERIAS Y FECHAS CONTENIDO (ASIGNATURAS) PROFESORADO
MATERIA 1 1. Las enfermedades crénicas. Epidemiologia e impacto social. Alejandro Jadad Bechara
Concepto, valoracion - ST . L L,
. 2. Pacientes pluripatolégicos. Concepto, glosario de términos, gestion iy .

y atencion del herramie nFt)as ppronéstgicas P, 9 g y Maximo Bernabeu Wittel
paciente crénico y '
P'U"Pat°|°9'c° 3. Carga de enfermedad en las enfermedades crénicas: Medida, esperanza o .
Antonio San José Laporte de vida, discapacidad y mortalidad. Luis Camera, Gaston Perman
30/5/2016 a 29/8/2016 — . — )

4. Polimedicacién y carga de tratamiento: Adecuacion, inercia terapéutica, ,

. . . L Y Bosco Baron franco
adherencia, interacciones medicamentosas, desprescripcién y conciliacion
5. Cuidados paliativos: Voluntades vitales anticipadas y principios de la buena Alvaro Géndara del Castillo
muerte.

MATERIA 2 1. Sarcopenia. Disfagia. Desnutricion relacionada con la enfermedad Carmen Martinez Velasco
Sindromes o 2. Caidas de repeticién Lucia Serrano Molina, Enric Duaso Magana
Francesc Formiga Pérez
30/8/2016 a 29/11/2016 | 3. Dolor Crénico Juan Pérez Cajaraville

4. Delirio Abelardo Montero Sdez

5. Enfermedades mentales crénicas: Depresion, ansiedad, insomnio Isabel Menéndez Miranda
MATERIA 3 1. EPOC Pere Almagro Mena
Enf hyl it = 2. Enfermedad osteoarticular Clara Molina Almela
cronicas prevalentes
Alfonso Ldpez Soto 3. Infecciones Josep Antoni Capdevila Morell
30/11/2016 a 1/3/2017 — . . ,

4. Demencia: Diagndstico y Tratamiento Lourdes Moreno Gavifio

5. Anemia en el paciente cronico Jordi Grau Amords
MATERIA 4 1. Cardiopatia hipertensiva. Cardiopatia Isquémica José M? Cepeda Rodrigo
Riesgo cardiovascular 2. Insuficiencia Cardiaca y Fibrilacion auricular Javier Garcia Alegria
y enfermedades
cardiovasculares 3. Diabetes Mellitus: Complicaciones y Tratamiento Ricardo Gémez Huelgas
Gregorio Tiberio Lopez
232017 a 29/5/2017 4. Enfermedad renal cronica Miguel Camafort Babkowski

5. Ictus: Isquémico y hemorragico José Mostaza Prieto, Luis Castilla Guerra
MATERIA 5 1. Atencion domiciliaria Josep Basora Gallisa
AIter'nat'lvas.? la 2. Hospitalizacién domiciliaria Manuel Mirén Rubio
hospitalizacion y
ge,St'.()“ de pacientes | 3 Aspectos sociosanitarios: Unidades de convalecencia Sebastia Santaeugénia Gonzalez
cronicos
Manuel Ollero Baturone | 4. Medicina perioperatoria e interconsultas Eduardo Montero Ruiz
30/5/2017 a 29/8/2017 . . . . o e .

; 5. Guias de practica clinica: Enfermedades y mdltiples enfermedades Ignacio Marin Ledn, Emilio Casariego Vales

ereyiern
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MATERIA 6

Trabajo fin de master
30/8/2017 a 29/11/2017

6.1.

GESTION DE LAS ENFERMEDADES CRONICAS
6.1.1 Economia de la salud: Cronicidad, sostenibilidad y modelo de financiacion
6.1.2 Modelos de colaboracién

6.1.3 Planes estratégicos de la cronicidad
6.1.4 Continuidad Asistencial. Atencion Integral. Plan de Asistencia Compartida
6.1.5 Sequridad del paciente y prevencion eventos adversos en hospitalizacion

José Ramon Repullo Labrador
Luis Gémez Morales/ Antonio
Fernandez Moyano

Pilar Roman Sanchez

Dolores Nieto Martin

Raquel Barba Martin

6.2.

GESTION DE CASOS CRONICOS

6.2.1 Nuevos roles profesionales

6.2.2 Rutas asistenciales

6.2.3 Programas : Proyecto COMPARTE

6.2.4 Pacientes con enfermedades cronicas avanzadas en fase terminal:
Proyecto PALIAR
6.2.5 Cémo viven los pacientes

Carmen Ferrer Arnedo
Carles Blay Pueyo

Marfa Reyes Aparicio Santos/
Ignacio Vallejo Maroto

Jesus Diez Manglano

M@ Dolors Navarro Rubio

6.3.

DETERMINANTES SOCIALES DE SALUD

Desigualdad en salud. Informe Lalonde y Ley de Atencién Inversa.
Determinantes socio-demograficos. Resiliencia, activos de salud y
autopercepcion de Salud

Alberto Ruiz Cantero

6.4.

ESTRATIFICACION POBLACIONAL Y PREVENCION DE LA CRONICIDAD
6.4.1 Modelos estratificacion
6.4.2 Prevencion

Salvador Peird Moreno
Fernando Rodriguez Artalejo

6.5.

HERRAMIENTAS PRONOSTICAS , EDUCACION TERAPEUTICA EN EL PACIENTE

CRONICO e INNOVACION

6.5.1 Modelos de abordaje, conocimiento e investigacion. Experiencias de
autoevaluacion

6.5.2 Indicadores y Herramientas pronosticas en multiples enfermedades
cronicas

6.5.3 Autocuidado y autogestion. Escuela de Pacientes. Pacientes activos y
pacientes expertos. Empoderamiento

6.5.4 Toma de decisiones compartidas

6.5.5 Tecnologias de la informacién

6.5.5 Recursos en la red para pacientes cronicos

Roberto Nufio Solinis

M2 Angeles Gonzalez Benitez
M2 Angeles Prieto Rodriguez
Antonio Zapatero Gaviria

Domingo Orozco Beltran
Miguel Angel Manez Ortiz
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OBJETIVO

El objetivo principal de este Master en enfermedades créni-
cas es que los médicos que quieran formarse puedan adqui-
rir los conocimientos, habilidades y actitudes necesarias para
practicar la medicina ligada a la cronicidad de una forma
cientffica, actualizada, seguray eficaz teniendo en cuenta los
Ultimos avances cientificos para lograr una atencién interdis-
ciplinaria y multinivel del paciente crénico que se adapte a
la evolucién de su enfermedad ofreciendo una continuidad
asistencial adecuada y eficiente que garantice el cambio y la
sostenibilidad del sistema de salud.

Los contenidos docentes se desarrollaran siguiendo los fun-
damentos de la medicina basada en la evidencia y el aprendi-
zaje basado en problemas. Para conseguir este objetivo se ha
creado un fondo docente constantemente revisado y actuali-
zado sobre enfermedades crénicas que se compone de unos
modulos que permiten una revisiéon y actualizaciéon completa
de los conocimientos y técnicas empleadas que serviran para
desarrollar las habilidades de comprension y lectura critica
de cualquier publicacion, analizar casos clinicos problemas
y aplicar los conocimientos adquiridos en su practica clinica
habitual.

APRENDIZAJE ONLINE

Este Méster se realizara de forma no presencial para favo-
recer el acceso a la formacién independientemente del lu-
gar dénde se desarrolle su labor profesional. La mayoria de
los referentes externos a la Universidad son programas de
formacion presencial que limitan su acceso y seguimiento
a los médicos que estan trabajando por incompatibilidad
de horarios y necesidad de traslados. La formaciéon on-line
permite superar estas barreras ofreciendo una amplia flexi-
bilidad de horarios y la adaptacion individual a los diferentes
estilos y ritmos de aprendizaje. Los programas de formacion
no presencial estan basados en Internet y los estudios ini-
ciales parecen demostrar que, al menos, son tan efectivos y
aceptados como los programas de formacién tradicionales.

PATROCINIO

El programa cuenta con becas no condicionadas
facilitadas por GRUPO MENARINI

ACREDITACION

Master de postgrado por la Universidad de Barcelona. Titulo
propio (1.500 h lectivas y 60 créditos ECTS).

REQUISITOS DE ADMISION

Los interesados en realizar este postgrado deberan completar
una hoja de preinscripcién en la web

WWW.mastercronicos.com

En cuanto realice la preinscripcion, recibird un mail de confir-
macion, que le agradeceriamos conservase como constan-
cia de la misma. Si su preinscripcién es aceptada, recibird una
comunicacion por correo electronico solicitandole los documen-
tos necesarios para formalizar la matricula.

® Requisitos basicos para la admision:

1. Licenciado en Medicina y Cirugia, Licenciado en Medicina o
Graduado en Medicina.

2. Mas de 5 afos de ejercicio profesional

3. Acceso a un ordenador personal y conexion a internet. Una
direccion de correo electrénico y conocimientos a nivel de
usuario.

4. Conocimientos de inglés suficientes para la lectura de biblio-
grafia, acceso a bases de datos e interpretacion de trabajos
de investigacion.

e Criterios de priorizacion:

1. Ser socio de SEMI.

2. Serinternista.

3. Pertenecer a algun grupo de trabajo de la SEMI.

* Documentacion para la matricula, que debera remitir
fisicamente, en caso de que sea aceptada su preinscrip-
cion:

-1 fotocopia compulsada, por ambas caras, de su documen-
to de identidad (anverso y reverso).

-1 fotocopia compulsada, por ambas caras, del titulo de
Licenciado en Medicina (anverso y reverso). No es valido el
titulo de especialista.

Dichos documentos se deberan enviar, indicando la referencia:

Ref.: MASTER EN CRONICOS

Att. Pilar Campo Rios - Grupo Menarini Espafa

Alfons XlI, 587 - E-08918 Badalona (Barcelona)

Tel. +34 934628800 ext. 8247 - mail: pcampo@menarini.es

En el caso de estudiantes no pertenecientes a la UE, el titulo de
Medicina debe tener la Apostilla de la Haya o una validacion
diplomadtica si su pais no ha firmado dicho convenio.

Para mayor informacion:
secretaria@mastercronicos.com

Fechas para realizar la preinscripcion:
hasta el 9 de mayo.
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