
DOPS         PROCEDIMIENTO  _________________________     FECHA _________  

 

Nombre y firma del MIR:               Nombre y firma del Evaluador:   

 

FORMULARIO DOPS (DIRECT OBSERVATION OF PROCEDURAL SKILLS) 

       Insatisfactorio Satisfactorio Excelente No 
valorable 

   1       2      3   4       5      6    7      8     9  

ANTES DE LA CIRUGÍA  
Demuestra conocimiento de los datos relevantes del paciente a operar     
Demuestra conocimiento de indicaciones /contraindicaciones / riesgo     
Correcta planificación de la cirugía     
Comprueba disponibilidad de instrumental e implantes y su adecuación 
al caso 

    

Correcta exposición de pruebas de imagen requeridas     
Correcta colocación del paciente     
Demuestra correcta técnica de asepsia, antisepsia y entallado.     
Pausa y Check list (lado correcto, etc)     

Valoración global     

DURANTE LA CIRUGÍA 
Conocimiento del acceso quirúrgico     
Cuidado de las partes blandas     
Conocimiento y uso de los instrumentos     
Conocimiento del procedimiento     
Correcto uso del ayudante     
Habilidad para el control del sangrado     
Habilidad para adaptar el procedimiento a un acontecimiento no 
esperado 

    

Habilidad para el cierre y aplicación de apósitos     
Trato respetuoso y correcto clima de trabajo con el resto de equipo.     

Valoración global     

DESPUÉS DE LA CIRUGÍA 
Documenta la operación  + plan postoperatorio.      
Correcta realización de solicitudes postop y preparación del alta.     
Comunicación de la operación y plan a familiares     
Análisis crítico de la propia actuación durante la cirugía     
Supervisión del paciente y contacto inicial tras la operación.     

Valoración global     
 

Sugerencias para mejora:  

 

 

Acción acordada: 

 

 

Auto-reflexión. ¿Qué he aprendido en esta experiencia evaluativa? 

 

 


