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,lué debes saber sobre |a especialidad de

GERIATRIA?

Hablamos con Eva Martinez,

residente de 3° afio del Hospital de Matard.

¢Cuales serian, para ti, los 3 puntos mas fuertes de la especialidad?

Perspectiva de futuro muy clara, por el envejecimiento de la poblacion, y
nuevos campos en desarrollo como la oncogeriatria o la cardiogeriatria.

Trabajo en equipo con enfermeria y trabajo social, y en diversos ambitos
(planta, consultas externas, hospital de dia, domiciliaria).

Especialidad generalista, engloba muchas areas de la medicina, se trabaja con
las otras especialidades.

.Y cuales los mas débiles?

Especialidad poco conocida por algunos especialistas.

¢Qué 3 cualidades consideras que deberia tener un residente de tu
especialidad?

Paciencia, ya que el trabajo con el paciente anciano a menudo requiere del
analisis de diversos aspectos, la planificacion y la coordinacién con otros
profesionales.

Versatilidad, ya que se tocan temas muy diversos desde interacciones
farmacoldgicas, pasando por curas de Ulceras, la rehabilitacién del paciente,
hasta la atencion al final de la vida.

Disposicion e interés para trabajar con pacientes complejos. Esto requiere un
abordaje de precision: es necesario ser buen clinico, estar actualizado, tener en
cuenta diferentes factores (funcional, psicolégico y cognitivo, social, del
entorno...) y también las opiniones de los pacientes.
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¢(Como es el dia a dia de un residente de Geriatria?

Depende de la parte del servicio en la que te encuentres. El dia comienza con la
reunidn de servicio para incidencias y repartir ingresos. Posteriormente, sesion de
servicio, luego trabajo de planta y, posteriormente, tiempo para estudiar o revisar
casos. En el sociosanitario, se participa en las reuniones multidisciplinarias para
revisar la evolucidon de los pacientes y planificar altas. También se puede rotar por
domiciliaria (PADES, HaD geriatrico en algunos centros), lo cual permite adquirir
una perspectiva, la del paciente en su entorno, muy enriquecedora.

¢Cbémo funcionan y cuales son las rotaciones que se hacen durante la
residencia?

Inicialmente son cuatro meses en el servicio conociendo los distintos dispositivos.
Posteriormente, hay rotacion en distintos servicios: Cardiologia, Neurologia,
Neumologia, Digestologia, Rehabilitacion, Radiologia, UCI, etc. Luego, vuelves al
servicio y rotas en los diferentes departamentos: unidad de geriatria de agudos,
unidad de convalecencia, hospital de dia, psicogeriatria, unidad de cuidados
paliativos, etc. Puede haber algunas variaciones segun el hospital. En general, se
puede elegir una rotacion externa para complementar la formacion.

¢Coémo son las guardias?

De urgencias, UCI y planta o sociosanitario. Puede haber variaciones, segun el
hospital. En las guardias de urgencias y UCI, el residente esta integrado con el
equipo de trabajo de cada servicio.

¢Te puedes subespecializar?

Si, existe la posibilidad de formarse en subespecialidades como, por ejemplo,
cuidados paliativos o psicogeriatria.
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Una vez terminada la especialidad, ¢es facil encontrar trabajo?

Si, existen ofertas de trabajo tanto en hospitales de agudos como de atencion
intermedia (sociosanitarios). También hay opcion de hacer investigacion, el
envejecimiento crece exponencialmente y siempre hay investigacion e innovacioén
en este ambito.

¢Coémo es la relacion médico-paciente? {Y con los familiares?

Es una relacion habitualmente muy buena, los pacientes ancianos son muy
agradecidos. Una parte importante del trabajo consiste en proporcionar
informacion, soporte y educacion a paciente y familiares acerca de aspectos
prondsticos, de planificaciéon de cuidados o toma de decisiones. Es importante
adquirir habilidades para intentar involucrar el paciente en la toma de decisiones,
a partir de sus propios objetivos vitales y trabajar con él y con la familia, que hara
todo el trabajo mas fluido. Esto enriquece la especialidad.

¢Volverias a elegir esta especialidad?

iSin dudal

¢Algln consejo respecto la eleccidon de especialidad?

Pensar primero si se quiere ser muy especialista o mas generalista. Segundo, qué
tipo de paciente te interesa mas. Tercero, si quieres actuar solo en hospital o
tener mas opciones (agudos, post-agudos, territorio, etc). La geriatria, como he
comentado, permite ser generalista o subespecializarse y, ademas, todas las
especialidades requieren trabajar con geriatras o aprender principios de geriatria.
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