
 

CENTRO DE SALUD  

CASERÍA DE MONTIJO 
Dirección: Carretera de Jaén s/n, Granada 

Residente de contacto: Abraham Hidalgo Rodriguez (R4):  
abrahamhgo@gmail.com 

Recursos y servicios que se ofertan 

Número de residentes aproximadamente por año: 3 

Personal: 12 médicos/as, pediatras, 11 enfermeras/os, y otros profesionales: 1 
matrona, 1 trabajadora social, odontología. 

Ecografía: Sí, transductor lineal (cuello, musculo-esquelético y testicular), y trans-

ductor convex (abdomen y ginecológica). 

Planificación familiar: Sí, inserción/retirada de DIUs. Colocación de implante 

subcutáneo. 

Seguimiento del embarazo: Sí. 

Cirugía menor: Sí.  

Avisos domiciliarios: Al final del día, vamos a los avisos de nuestro cupo.  

Docencia: 
  

¿Se imparten sesiones clínicas con regularidad? Sí.  

 ¿Con qué frecuencia? 

Menos de 1 a la semana 

1-2 a la semana 

Más de 2 a la semana 

Actividades Comunitarias: 

 ¿Se realizan intervenciones comunitarias en el Centro de Salud? Si. 



¿En qué tipo de actividades comunitarias participa tu centro?  

Talleres de educación sanitaria (tabaquismo, diabetes, lactancia,...) 

Terapias grupales 

Mapeo de activos en salud 

 
Organización de actividades en el barrio 

Participación en iniciativas surgidas en el propio barrio 

Otro:  

Cuéntanos algo sobre comunitaria de tu Centro de Salud que te resulte 
importante y no te hayamos preguntado: 

- Participación junto al resto de la ZONA NORTE I GRANADA en el PROYEC-
TO ICI (Intervención Comunitaria Intercultural), proyecto de gran envergadura 
financiado por La Caixa, organizado por diversas administraciones como la De-
legación de Salud, Ayuntamiento de Granada y la Diputación.  
- Participación en el programa FORMA JOVEN.  
- Relación estrecha (3-4 reuniones al año formales y teléfono de contacto para 
cualquier incidencia) con las Asociaciones del barrio (calor café, casa de aco-
gida mujeres, enfermos del corazón, asociación de alcohólicos anónimos, etc) 
- Talleres relacionados con hábitos de vida saludable, reanimación cardiopul-
monar, diabéticos, cuidadoras expertas, tabaco, embarazo, lactancia, etc. 
- Necesidad de aumentar el número del MIR en el Centro para poder aumentar, 
potenciar y estimular la actividad en el Campo de la Medicina Comunitaria en 
un barrio de transformación social.  

Investigación: 

¿Se llevan a cabo proyectos de investigación en el Centro de Salud? Sí. 

¿Qué líneas de investigación?  

- Estudio de anticoagulantes orales (INR Rossendal) 
- Estudio IBERICAN (incidencia y prevalencia de factores de riesgo cardiovas-
cular a nivel nacional) 
- Estudio ADTRA LIP (para control de pacientes con hipercolesterolemia) 
- Estudio de factores de riesgo cardiovascular.  
- Casos clínicos varios.  

¿Se ha presentado en algún congreso o revista recientemente?  

Habitualmente se presentan en congresos anuales y posteriormente suelen publi-
carse en revistas científicas 



Características de la población atendida: 

Población cubierta aproximada:  

Menos de 5000 

Entre 5000 y 10000 

Entre 10000 y 20000 

Más de 20000 

Nivel socioeconómico predominante:  

Bajo 

Medio 

Alto 
 

Otro: Barrio de transformación social.  

Tipo de población: 

Urbana  

Rural 

Relación con la Industria Farmacéutica: 

Explica si se reciben visitas, cómo, dónde, si se recibe formación, si se 
involucran en investigación, etcétera:  

Se limita a que los representantes esperan en el Hall del edificio al final de la 
mañana, esperando a que acudan los médicos interesados. No suelen entrar en 
consultas ni en sesiones clínicas.  



Para terminar. Otras consideraciones: lo mejor y lo peor 

Probablemente una ficha no permita recoger los distintos matices y la 
complejidad de un Centro de Salud. Te ofrecemos este espacio para 
anotar cualquier otra consideración u opinión que creas interesante:  

LO MEJOR 
-Centro de salud céntrico. 
-Población atendida educada, no especialmente conflictiva.  
-Ambiente agradable de trabajo 
-Tutores con gran interés e implicación en la formación de médicos residentes. 
-Posibilidad de realizar cirugía menor, ecografías, inserción de DIUs, inserción 
de implanons e infiltraciones articulares. 
-Importante interés en el campo de la investigación 
-Intervención en grupos de hábito tabáquico, embarazo y lactancia, en el pro-
grama Forma Joven, etc.  
-Facilidad y apoyo hacia los MIRs para iniciar actividades que puedan benefi-
ciar al centro y a su población. 

LO PEOR:  
-El centro de salud se localiza en la 1º planta de un edificio destinado a consul-
tas externas especializadas. No es un edificio único del centro. 
-Poca cantidad de médicos residentes en estos momentos.  
-Limitado número de tutores ofertados 
-Escaso tiempo por paciente (menos minutos que en otros centros de salud) 

Las guardias 

¿Cuántas guardias al mes haces? 4 
  

¿Se libran? Siempre.  

¿Qué tipos (hospital) y subtipos (observación, intermedios, policlínica) de 
guardias haces?  

  
- HOSPITAL URGENCIAS: de puerta (generales, policlínica), sala de cuidados 
(sillones), observación (camas).
- ATENCIÓN PRIMARIA: Centro de salud (interiores y avisos en ambulancia), 061, 
consultorio Sierra Nevada.  

¿Haces guardias de otras especialidades diferentes a medicina de  fami-
lia y urgencias? Sí, de cirugía general, oftalmología, otorrinolaringología, pedia-
tría, ginecología. 

  



Describe de forma escueta los tipos y el funcionamiento de guardias en 
tu hospital o centro de salud: 

HOSPITAL: la mayoría de las guardias son de puerta de urgencias. Por cada 2 
consultas de médicos hay 1 de enfermería. Cuando un paciente es candidato y 
pasa a sala de cuidados (sillones) o a observación, deja de estar a cargo del médi-
co que esté en la puerta. 

CENTRO DE SALUD: Habitualmente acudimos a los avisos a domicilio en ambu-
lancia hasta la cena. Si no hay avisos, se suele ayudar pasando consulta en inte-
riores. A partir de la noche, el MIR trabaja los turnos de 00:00 a 2:00 y de 6:00 a 
8:00 en interiores.  

El hospital de referencia 

 Describe de forma escueta cómo es la estancia en el hospital: 
  

Tras 6 meses de rotación de MIR1 en el centro de salud, se pasan 2 años se-
guidos rotando por diversas especialidades en el hospital, habitualmente du-
rante 1 mes cada una.  

Se trata de un… Hospital de tercer nivel 

Queremos conocer el papel del residente de familia durante las rotacio-
nes en los diferentes servicios: 

Habitualmente, el MIR de familia suele acompañar a un adjunto o residente del 
servicio con el que aprende a través de preguntas y observando cómo llevan a 
cabo las diversas consultas que deben atender. 

Unidad docente de referencia 

¿Cómo puntuarías la labor de tu Unidad Docente? Evalúa del 1 al 5 
(siendo 1 nulo apoyo y 5 el óptimo) 
 

¿Son exigentes con la Docencia y con la adquisición de competencias? 
 



¿Supervisan la realización de sesiones de los residentes? Sí. 

¿Apoyan iniciativas surgidas de los residentes más allá de las organiza-
das por las sociedades científicas? Sí. 

¿Dan facilidades para las rotaciones externas? Sí 

¿Se recibe apoyo por parte de la Unidad Docente ante conflictos surgi-
dos en vuestras rotaciones, guardias, centros de salud? Sí. 

¿Ofrece soporte técnico para la realización de proyectos de investiga-
ción? Sí.


