Programa de Becas de Posgrado

UNIDAD TERAPIA
INTENSIVA
CLINICA ZABALA

| N |
| W
SWISS MEDICAIL,
G R (0] U P
c‘ l ‘ V * CLINICA SWIsS MEDICAL
AAAAAAAAAAAAAAAAAA de los Arcos  SANATORIO OLIVOS CLINICA 2SN CENTE R

SUIZO ARGENTINA ~ 9€ [0S Arcos AGOTE



PROGRAMA DE FELLOWSHIP DE TERAPIA INTENSIVA-CLINICA ZABALA

1. BASES Y FUNDAMENTACION:

La Terapia Intensiva se ha ido transformando en el transcurso de las Ultimas décadas por el
advenimiento de nuevas tecnologias y técnicas de monitoreo, a los avances diagndsticos y
nuevas modalidades terapéuticas. Eso hace que la toma de decisiones en el paciente critico
sea cada vez mas compleja exponiéndonos diariamente a cuestiones médicas dificiles, dilemas
éticos y situaciones familiares muy complejas ante la magnitud de las patologias. Por eso la
estructura y funcionamiento de estas Unidades requiere de un maximo de coordinacion,
consenso y abordaje multidisciplinario, destacando la importancia que para el logro de los
objetivos tiene un modelo de educacion continua como es el fellowship. El seguimiento
horizontal brindado en esta instancia por el fellow fortalece el ya existente de los médicos de
planta y coordinadores apuntando a mantener el nivel de excelencia que la Clinica Zabala
ofrece.

2. PROPOSITO Y AMBITO DE FORMACION:

El propésito del Fellowship es adaptar los conocimientos de la Medicina Interna a las
necesidades de los cuidados criticos y la patologia de emergencia. El médico egresado tendra
un perfil resolutivo y practico, basdndose en herramientas diagndsticas y terapéuticas que se
aproximen lo mas posible a la evidencia actual. Se buscara brindarle herramientas para la
comunicacién eficaz en todo tipo de circunstancias. Se priorizara el aprendizaje basado en la
resolucion de problemas y a través del trabajo diario en las areas asistenciales bajo
supervisidn permanente de los médicos coordinadores, que ademas guiaran la actividad
docente del servicio en paralelo al curso de terapia intensiva UBA-SATI, con lo que al finalizar los
2 afios de formacion reciben el titulo universitario de especialista en Terapia Intensiva.

Segun la normativa de acreditacion de la Society of Critical Care Medicine un médico intensivista
debera:

1. Ser eficaz para reconocer y manejar las situaciones criticas del paciente agudo con
sepsis, fallo respiratorio agudo, politraumatismo, insuficiencia renal aguda,
inestabilidad hemodinamica, alteraciones por sobredosis de drogas y
envenenamiento, insulto neurolégico agudo, alteraciones hidroelectroliticas agudas,
postoperatorios criticos, emergencias enddcrinas y metabdlicas, desérdenes
hematolégicos graves, trasplante de érganos.

2. Tener manejo adecuado de la via aérea: oxigenacion, intubacion orotraqueal,
nasotraqueal, traqueostomia.

3. Estar entrenado en ACLS (soporte cardiaco vital avanzado) y en ATLS (soporte
avanzado de la vida en el traumatizado).

4. Manejar e indicar adecuadamente la tecnologia disponible: asistencia ventilatoria
mecanica invasiva y no invasiva, monitoreo invasivo (catéter en la arteria pulmonar,
catéter para el monitoreo de la presién intracraneana, catéteres intravenosos e
intraarteriales, etc.), monitoreo no invasivo (ECG., tensién arterial, frecuencia cardiaca,



saturometria de oxigeno, capnografia, ecografia, ecocardiografia, tomografia
computada, etc.).

5. Establecer una adecuada relacién, brindar informacion suficiente, adecuada, clara'y
empatica con los familiares de los pacientes.

6. Poseer conocimientos sobre metodologia de investigacion.

7. Conocer la forma de busqueda de la bibliografia disponible sobre la especialidad y su
adecuada interpretacion.

8. Tener conocimiento de los aspectos éticos de la medicina de cuidados criticos y
ponerlos en practica.

9. Desarrollar actividad docente de acuerdo a los conocimientos adquiridos.

Al concluir este periodo de formacion el fellow estara en condiciones de concretar el fin tltimo
del médico terapista: mejorar la sobrevida del paciente critico para su reinsercion social, sano
o con la menor discapacidad posible. Esto implica estar capacitado para efectuar
intervenciones diagnodsticas y terapéuticas, utilizar tecnologia adecuada, desarrollar
actividades docentes y de investigacién, actualizar su formacién acorde con los avances
cientifico técnicos, resolver las problematicas referidas al paciente critico conforme a los
criterios que enmarcan esta practica profesional como humana, ética y cientifica.

La Unidad de Terapia Intensiva de la Clinica Zabala cuenta con 16 camas totales y disponibilidad
de todos los métodos diagndsticos modernos, con un promedio de egresos anuales de 700
pacientes. La actividad del fellow se desarrollara de 8 a 16 horas de lunes a viernes con un
sabado al mes con el horario de 8 a 14 hs. Para todas las actividades, los fellow contaran con el
apoyo de la médica coordinadora y médicos de planta, de manera que ninguna decisién
médica queda a cargo exclusivo del fellow.

Listado de Actividades:

e Atencion de pacientes internados.

e Evolucién diaria de la historia clinica

e Adquisicion de las habilidades manuales
e Pase de guardia

e Pase de servicio

e Guardias

e Clases tedricas

e Discusion de casos

Cronograma de Actividades:

Actividad Horario Frecuencia
Pase de guardia 8a9 diaria
Actividad en sala con 9a11 diaria
coordinador

Pase de servicio 14a13 diaria
Ateneo bibliografico 11a12 quincenal
Ateneo de caso clinico 11a12 quincenal
Clases tedricas 13a14 trisemanal




3. ACTIVIDADES ACADEMICAS:

Durante los dos afios de formacion, el fellow trabajard con metodologia de resolucién de
problemas como técnica de aprendizaje. Los competencias especificas del primer afio del
fellowship estan relacionados con adquirir los conocimientos y habilidades necesarias para
realizar la anamnesis y el examen fisico de los pacientes internados en el Servicio,
confeccionar en forma completa y exhaustiva la historia clinica del ingreso, efectuar la
evolucién diaria del paciente en la Historia Clinica Digital (x-His), incluyendo los resultados de
estudios solicitados, decisiones tomadas en el pase de sala o ateneos y las evaluaciones
solicitadas a interconsultores. Debera presentar en forma ordenada y completa los pacientes a
su cargo durante el pase de sala, solicitar la interconsulta pertinente y presentar los pacientes
a los médicos interconsultores y realizar con la ayuda de los médicos de planta y coordinadora
el diagnéstico y tratamiento inicial de las patologias de los pacientes internados en la UCI. Se
busca que evaluando los problemas sea capaz de plantear los diagnoésticos diferenciales y
alternativas terapéuticas bajo la ayuda de los médicos de planta y coordinadora. Debera
realizar, bajo estricta supervision, los procedimientos diagnésticos y terapéuticos basicos
(intubacién orotraqueal, colocacion de acceso venoso central, puncion pleural, puncion
lumbar, colocacién de acceso arterial, medicidon de presién intraabdominal, etc.). Debera
entrenarse en la ubicacidon de accesos venosos bajo ecografia. Asimismo, asistira a las clases
tedricas y ateneos del servicio y realizar una guardia semanal de 24 horas y una rotativa de fin
de semana por mes, en el Servicio de Terapia Intensiva, bajo supervisién del médico de
guardia de la Unidad.

Bajo supervision de SMG deberd realizar el curso de ACLS (Advanced Cardiac Life Support) y
oportunamente bajo su cargo el ATLS (Advanced Life Trauma Support).

Participara durante todas las veces que el jefe de servicio mantenga alguna entrevista con
familiares de pacientes a los fines de evaluar situaciones de limitaciones/adecuacién al
esfuerzo terapéutico. Tendra entrevistas con la Coordinadora del Departamento de Docencia
para desarrollar habilidades comunicacionales aplicadas a su tarea especifica.

En el segundo afio del fellowship se continuara con metodologia de resolucién de
problemas como técnica de aprendizaje. Debera entrenarse en los procedimientos mas
complejos (puncién pericardica, puncién lumbar, colocacion de tubo endotraqueal,
traqueostomia percutanea). Es esperable que sea capaz de confeccionar un plan diagnédstico y
terapéutico junto con el médico de planta para discutirlo en el pase de servicio. Se planteara
que realice un entrenamiento en ecografias abdominales y pleurales.

Debera preparar los casos que seran presentados en los Ateneos de Servicio, asistir a las
clases tedricas y ateneos del servicio.

Realizara una guardia semanal y una rotativa por mes durante un dia del fin de semana.
Realizara cursos de ACLS, ATLS previamente citados en caso de no haberlo realizado el afio
anterior. Realizara la actividad docente que le encomiende la coordinadora o los médicos
coordinadores.

Colaborara con la preparacion de los materiales necesarios para el correcto traslado de los
pacientes de mayor complejidad dentro de la clinica. Se espera que preparare un proyecto de
investigacion o colaborar en alguno preexistente a completarse durante el fellowship.



Realizara el andlisis pormenorizado de todos los diagndsticos para luego discutir el caso con el
médico a cargo del paciente y presentarlo en el pase de Servicio.

Para evaluar su desempefio el fellow durante el periodo de formacién debera ser sometido a
evaluaciones parciales integradoras y una evaluacién anual. Las evaluaciones parciales
integradoras se realizaran a intervalos regulares, dos veces por afio y seran de caracter oral
con la participacién de los diversos integrantes del Servicio con el fin de obtener datos
fidedignos sobre la marcha de la adquisicion de conocimientos y destrezas como asi también
cualquier otro dato que se considere relevante para la formacién de la especialidad. Las
evaluaciones parciales integradoras seran realizadas por el Jefe de Servicio y la coordinadora
del mismo, pudiendo participar cualquier otro integrante del Servicio. Las evaluaciones
anuales seran realizadas en base a puntuacién del 1 al 10, en base a las consignas que se

detallan a continuacién.

Durante los dos afios del fellowship debera realizar como minimo los siguientes

procedimientos:

PROCEDIMIENTO

NUMERO SUFICIENTE

Colocacién de acceso venoso central

30 (treinta)

Intubaciones orotraqueales 20 (veinte)
Insercién de accesos arteriales 15 (quince)
Insercién de catéteres de Swan Ganz 5 (cinco)
Punciones lumbares 5 (cinco)
Puncién pericardica 2 (dos)
Punciones pleurales bajo guia ecografica 6 (seis)
Punciones abdominales bajo guia ecografica | 6 (seis)
Colocaciéon de SNG 10 (veinte)
Colocacién de sonda nasoenteral 10 (diez)
Colocacién de sonda vesical 5 (diez)
Resucitacion cardiopulmonar y basica 15 (quince)
Monitoreo hemodinamico invasivo (Sg) 5 (cinco)
Monitoreo hemodindmico min. invasivo 5 (cinco)
(PICCO)

Monitoreo neurolégico (PIC-PIC con DVE) 5 (cinco)
Monitoreo ventilatorio en AVM 20 (veinte)
Monitoreo ventilatorio con fluxmed 4 (cuatro)
Colocacién de Balon de Sengstaken Todos los que hubiere
Colocacion de drenaje pleural (asistido) 2 (dos)
Traqueostomia percutanea (asistido) 2 (dos)
Manejo del drenaje ventricular 5 (cinco)

4. CONTENIDOS

Los contenidos se han organizado en Médulos. Estos son:

MODULO 1: MEDIO INTERNO
MODULO 2: SISTEMA CARDIOVASCULAR




MODULO 3: SISTEMA RESPIRATORIO
MODULO 4: FUNCION RENAL
MODULO 5: NEUROLOGIA

MODULO 6: ENDOCRINOLOGIA
MODULO 7: INFECTOLOGIA
MODULO 8: HEMATOLOGIA
MODULO 9: GASTROINTESTINAL
MODULO 10: NUTRICION

MODULO 11: POSTOPERATORIO
MODULO 12: TRAUMA

MODULO 13: MISCELANEAS
MODULO 14: MONITOREO GENERAL
MODULO 15: FARMACOLOGIA
MODULO 16: ETICA TEORICA Y BIOETICA. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

> Madulo 1: Medio Interno

El objetivo sera confeccionar los diferentes diagnosticos y tratar los trastornos del medio
interno.

El fellow serd capaz de:

e Diagnosticary tratar los distintos trastornos del medio interno y del metabolismo
del agua.

e Interpretar los datos del balance hidroelectrolitico.

e Confeccionar los planes de hidratacion.

e Interpretar el ionograma plasmatico y urinario.

Contenidos a desarrollar con la Dras. Erica Miyazaki, Sonia Sillitti y Dr. Pablo Gutierrez:

Fisiologia y fisiopatologia del agua, sodio y volumenes corporales
Hiponatremias

Sindromes hiperosmolares

Metabolismo del potasio, magnesio, calcio y fosforo.

Regulacién del estado acido-base.

Trastornos simples y mixtos del estado acido-base.

A e o

Prdcticas especificas para este mdédulo:

v Colocacién de vias venosas periféricas y centrales guiadas bajo ecografia.
v Extraccion de sangre arterial.



> Méddulo 2: Sistema Cardiovascular

El objetivo sera el de interpretar diagndsticos y tratar los diferentes sindromes
cardiovasculares.

El fellow serd capaz de:

Interpretar los datos obtenidos del examen semioldgico, electrocardiografico y del
monitoreo hemodinamico.
Indicar el uso de expansores, drogas inotrdpicas, vasoactivas y antiarritmicas.

Contenidos a desarrollar con la Dras. Maria Claudia Bruno, Erica Miyazaki y Dr. Pablo Gutierrez:

1.

© No v A

9.

10.
11.
12.
13.

Shock: Tipos de shock (hipovolémico, cardiogénico, obstructivo, distributivo,
sindrome séptico y de respuesta inflamatoria sistémica).

Disponibilidad y consumo de O2. Drogas vasoactivas e inotropicas. Férmulas
hemodinamicas. Optimizacion del transporte de O2.

Insuficiencia cardiaca y edema agudo de pulmon. Infarto agudo de miocardio.
Trombolisis. Complicaciones.

Angioplastia. Otros sindromes isquémicos agudos. Su manejo.

Arritmias cardiacas. Drogas antiarritmicas.

Trastornos de conduccién. Marcapasos.

Tromboembolismo pulmonar. Oclusién venosa aguda.

Patologia pericardica. Taponamiento cardiaco.

Valvulopatias. Su manejo.

Miocardiopatias. Miocarditis. Su manejo.

Enfermedad aguda de la aorta. Oclusion arterial aguda.

Emergencias hipertensivas.

Interpretar los hallazgos derivados del ecocardiograma.

Prdcticas especificas para este médulo:

v
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Resucitacion de un paro cardiaco segun normas del ACLS

Desfibrilacion

Cardioversion

Pericardiocentesis.

Colocar un catéter para medir presiones en la arteria pulmonar (catéter de Swan-
Ganz) Medicién de volumen minuto.

Colocar un catéter marcapasos en ventriculo derecho.

» Médulo 3: Sistema Respiratorio

El objetivo es que el fellow desarrolle las capacidades para reconocer al paciente en riesgo
de desarrollar insuficiencia respiratoria.

El fellow serd capaz de:



Diagnosticar el mecanismo productor de la hipoxemia.

Indicar el inicio de la ventilacién mecanica.

Interpretar los datos del monitoreo respiratorio.

Interpretar los hallazgos radiolégicos de un paciente critico.

Conocer los fundamentos basicos para la lectura de una tomografia computada de
térax.

Contenidos a desarrollar con el Dr. Pablo Gutierrez y Lic. Graciela Baena:

1. Fisiologia del Sistema Respiratorio.

2. Insuficiencia respiratoria aguda. Conceptos sobre el sindrome de distress
respiratorio del adulto.

3. Asma bronquial. Enfermedad pulmonar obstructiva crénica.

4. Obstruccién de la via aérea alta. Inhalacién de humo.

5. Neumonias y sus diferentes tipos. Su manejo.

6. Pruebas de la funcion pulmonar (mecanica pulmonar, espirometria, gasometria
arterial y venosa, oximetria de pulso, capnografia)

7. Oxigenoterapia y broncodilatacién.

8. Asistencia respiratoria mecanica. Modos ventilatorios. PEEP. CPAP. Otras

modalidades ventilatorias: IMV; presion de soporte; ventilacion con relacion I: E

invertida; Ventilacién diferencial; etc.

9. Indicaciones, riesgos y complicaciones de la ARM.

10. ventiladores, técnicas y utilidades.

11. Criterios y técnicas de destete.

12. Ventilacién no invasiva. BIPAP.

13. Interaccion cardiopulmonar.

Prdcticas especificas de este médulo:

v
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Realizar correctamente las maniobras de intubacion.

Realizar la toma de muestras para la determinacién de gases en sangre.
Aspirar secreciones de la via aérea.

Realizar punciones pleurales.

Evacuar un neumotérax.

Colocar un tubo pleural.

Realizar un lavado broncoalveolar con catéter protegido.



v" Obtener quirurgicamente un acceso a la via aérea. Cricotiroidotomia.
Traqueotomia.

» Maddulo 4: Funcién Renal
El objetivo es que el fellow evalle correctamente la funcién renal en el paciente critico.
El fellow serd capaz de:

e Realizar el diagnéstico diferencial de la oligoanuria.
e Indicar el empleo de hemodialisis, hemofiltracion, dialisis continua y comprender
las alarmas de estos procesos.

Contenidos a desarrollar con la Dra. Erica Miyazaki:
1. Fisiologia y fisiopatologia.
2. Fallo renal (pre renal, renal y post renal). Su manejo.
3. Hemodialisis, dialisis peritoneal, ultrafiltracién, hemofiltracién y dialisis continua.
4. Dosificacién de drogas en el paciente con fallo renal.

Prdcticas especificas de este médulo:

v" Colocar una sonda vesical.

v Realizar una puncién suprapubica.

v Colocar un catéter de doble luz para hemodialisis.
v Colocar un catéter para didlisis peritoneal.

» Médulo 5: Neurologia

El objetivo es que el fellow sea capaz de realizar el diagnéstico diferencial de los grandes
sindromes neurolégicos agudos.

El fellow serd capaz de:

e Realizar el diagnostico diferencial de los diferentes tipos de coma.

e Reconocer la muerte cerebral segun criterios clinicos. Procedimientos de
evaluacion del potencial donante.

e Interpretar la informacién derivada del monitoreo neurolégico.

e Conocer los fundamentos basicos para la lectura de una tomografia computada de
cerebro, de una RMN y de una angiografia cerebral.

e Conocer el manejo de la hipertensién endocraneana.

e Indicar las medidas de manejo del estado de mal epiléptico.

Contenidos a trabajar con el Dr. Rolando Baez:
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Comas. Tipos (estructural, metabdlico). Scores.

Traumatismo encéfalocraneano.

Accidente cerebrovascular isquémico.

Hematoma intracerebral espontaneo.

Hemorragia subaracnoidea aneurismatica.

Post-operatorio neuroquirurgico.

Hidrocefalias. Tumores y malformacién arteriovenosa.

Muerte cerebral. Nuevos protocolos de Buenos Aires Trasplante
Estados post-coma.

. Sindrome de Guillain-Barré. Miastenia Gravis.

. Polineuromiopatia del paciente critico.

. Estado de mal epiléptico. Su manejo. Importancia de los protocolos.

. Fundamentos de los distintos métodos de monitoreo neurolégico (presion

intracraneana, diferencia arterio yugular de 02, potenciales evocados, Doppler
transcraneano, electroencefalograma).

Prdcticas especificas de este médulo:

v

v

Conectary calibrar de los distintos dispositivos de monitoreo de la presion
intracraneana.

Indicar adecuadamente el uso de Bispectral Index (BIS) y su interpretacién
Realizar adecuadamente una puncién lumbar con medicion de la presion de
apertura.

» Médulo 6: Endocrinologia

El objetivo de este modulo es que el fellow sea capaz de:

Realizar el manejo de la cetoacidosis diabética.
Reconocer las alteraciones agudas del Ca++y Mg++,
Manejar las endocrinopatias agudas mas frecuentes.

Contenidos a trabajar con el Dra. Sonia Sillitti y Dr. Hernan Riola:

1. Diabetes insipida y secrecion inapropiada de HAD.
2. Cetoacidosis diabética y coma hiperosmolar no cetésico.
3. Hipertiroidismo. Hipotiroidismo.
4. Insuficiencia suprarrenal aguda.
5. Feocromocitoma. Hipoglucemia. Insulinoma.
Prdcticas:

No existen practicas especificas en este modulo.



» Madédulo 7: Infectologia

El objetivo de este modulo es que el fellow diagnostique y evalle correctamente las
emergencias infectolégicas.

El fellow serd capaz de:

e Indicar los esquemas empiricos iniciales para el tratamiento de los pacientes
criticos segun su patologia de base y foco mas probable.

e Implementar las medidas de diagndéstico y cuidado de pacientes
inmunosuprimidos (SIDA, post-quimioterapia y trasplantado).

Contenidos a trabajar con la Dra. Maria Celia Cuesta:

Técnicas de diagnostico rapido y convencional.
Emergencias infectologicas.
Infeccion nosocomial. Control de infecciones en UTI.

Esquemas empiricos iniciales. Antimicrobianos.
Fiebre en UTI. Conducta.

Infecciones intrabdominales. Aborto séptico.
Infeccién en politraumatizado.

SIRS. Sepsis. Shock séptico. D.O.M.

0 0Nk W=

Practicas Especificas:

v" Obtener muestras significativas para el diagnostico microbioldgico.
v" Cumplir con las normas de control de infeccion nosocomial.

v Técnica correcta del lavado de manos.

v' Aislamientos.

» Madédulo 8: Hematologia

El objetivo de este modulo es que el fellow sea capaz de diagnosticar las patologias
hematoldgicas pasibles de ser internadas en UTI.

El fellow serd capaz de:

e Interpretar los estudios de hemostasia.
e Indicar correctamente la transfusién de hemoderivados.
e Entender los datos obtenidos a través del tromboelastograma.

Infecciones en huéspedes especiales: inmunosuprimidos y SIDA. Su manejo en UTI.

Contenidos a trabajar con la Dra Victoria Caula y Técnica en Hemoterapia Margarita Chudoba:

1. Trastornos agudos de la hemostasia. (Trombocitopenia. CID, fibrinolisis primaria).

2. Transfusiones masivas. Su manejo.
3. Hemdlisis aguda.
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Estados pro coagulantes.

5. Terapia anticoagulante y antifibrinolitica.

6. Trastornos hematologicos asociados a neoplasias, quimioterapia e
inmunosupresion.

7. Plasmaféresis.

Prdcticas:

No existen practicas especificas en este modulo.

> Modulo 9: Gastrointestinal

El objetivo de este modulo es que el fellow sepa implementar la secuencia
diagndstico/terapéutica ante un paciente con abdomen agudo.

El fellow serd capaz de:

e Reconocer los distintos tipos de hemorragia digestiva e iniciar su tratamiento.

e Diagnosticary evaluar la falla hepatica aguda.

e Interpretar la radiologia directa de abdomen.

e Conocer los fundamentos basicos para la lectura de una tomografia computada de
abdomen e interpretar los hallazgos de una ecografia abdominal.

Contenidos a desarrollar con los Dres. Hernan Riola y Rolando Baez:

Abdomen agudo. Su manejo.

Hemorragia digestiva alta. Varices esofagicas y sindrome de hipertensién portal.
Hemorragia digestiva baja.

Pancreatitis grave. Complicaciones.

Fallo hepatico fulminante. Indicacién de trasplante.

Drogas en el fallo hepatico.

Enfermedad vascular intestinal.

Megacolon toxico.

O No A~ DN =

Prdcticas Especificas:

Colocar un balén de Sengstaken-Blackemore.

> Modulo 10: Nutricion

El objetivo de este moédulo es que el fellow sea capaz de conocer el metabolismo normal,
en ayunoy en la injuria de manera de poder realizar las prescripciones nutricionales
adecuadas a cada situacion en la UCI.

El fellow serd capaz de:
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Realizar correctamente la indicacion correspondiente a nutriciones enterales y
parenterales.

Contenidos a trabajar con la Dra. Laura Bidinost:

Evaluacion nutricional.

Metabolismo en la injuria.

Nutricion enteral.

Nutricion parenteral.

Valoracion del soporte nutricional.

Complicaciones de la nutricién enteral y parenteral.

ok WwWwnN =

Prdcticas Especificas:

v Colocar sondas de alimentacion enteral.
v Realizar el correcto cuidado de las vias para la alimentacién parenteral.

» Maddulo 11: Postoperatorio

El objetivo de este moédulo es que el fellow sea capaz de realizar el correcto manejo del
post-operatorio inmediato de cirugia toracica y abdominal.

El fellow serd capaz de:
Realizar el diagnostico y tratamiento de las fistulas digestivas.
Contenidos a revisar con la Dra Sonia Sillitti y el Dr Pablo Gutierrez:

Evaluacién del riesgo quirurgico.

Post-operatorio de cirugia de térax.

Post-operatorio de cirugia abdominal. Su manejo.
Post-operatorio de cirugia uroldgica y traumatologica.
Analgesia y sedacion.

Profilaxis antibidtica y antitetanica.
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Prdcticas Especificas:

Efectuar el exameny curacién de las heridas.

> Modulo 12: Trauma

El objetivo de este modulo es que el fellow sea capaz de realizar correctamente la atencién

inicial del paciente politraumatizado, su reanimacion y su ulterior traslado.
El fellow serd capaz de:

e Diagnosticary jerarquizar la gravedad de las lesiones.
e Diagnosticary tratar las complicaciones tardias del paciente politraumatizado.
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Contenidos a desarrollar con la Dra Erica Miyazaki y el Dr Pablo Gutierrez:

Manejo pre-hospitalario del politraumatizado.
Atencion inicial del politraumatizado.

Trauma de craneo y maxilofacial.

Trauma raquimedular.

Trauma de térax.

Trauma de abdomen.

Trauma de pelvis y extremidades. Embolia grasa.
Manejo del paciente quemado.

Categorizacion y scores.

0 0N s W=

Prdcticas Especificas:

v Efectuar la correcta inmovilizacion del paciente politraumatizado.
v Realizar un lavado peritoneal.

> Madulo 13: Miscelaneas

El objetivo de este modulo es que el fellow conozca la fisiologia y fisiopatologia de los
distintos sindromes.

Contenidos que serdn compartidos con distintos profesionales:

Eclampsia, preclampsia y patologias del embarazo.
Embolia de liquido amnidtico.
Enfoque general del paciente intoxicado.

A=

Intoxicacién por: pesticidas, alcoholes, psicofdrmacos, monéxido de carbono,
drogas ilicitas, etc.

Mantenimiento del potencial donante de érganos.

Emergencias oncolégicas.

Mordeduras y picaduras venenosas.

Zoonosis: Leptospirosis, psitacosis, rabia, dengue, fiebre hemorragica argentina,
infeccion por hantavirus.

9. Perioperatorio de trasplante.

10. Emergencias psiquiatricas.

© N o

Prdcticas:

No existen practicas especificas en este modulo.

> Modulo 14: Monitoreo General

El objetivo de este moédulo es que el fellow conozca el alcance y limitacion de los métodos
de monitoreo actuales.
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El fellow serd capaz de:
Conocer el funcionamiento de los diferentes aparatos.

Contenidos de monitoreo hemodindmico invasivo, no invasivo, minimamente invasivo y
monitoreo ventilatorio a tratar con las Dras Claudia Bruno, Erica Miyazaki y Sonia Sillitti y los
Dres. Pablo Grosso, Rolando Baez, Hernan Riola y Pablo Gutierrez:

PVC.

Catéter de Swan-Ganz.

Catéter arterial.

Formulas hemodinamicas y curvas.

Calibracién de monitores y empleo de transductores de presion.
E.C.G.

TAM no invasiva.

Oximetria de pulso.

Capnografia.

10. Ecocardiograma y técnicas de Doppler. Monitoreo respiratorio.
11. Presiones en la via aérea.

12. Ventilometria (v. Wrigth).

13. Volumen corriente y volumen minuto respiratorio.

14. Espirometria. Interpretacion de resultados

15. Complacencia estatica y dinamica.

16. 16, El concepto de delta pressure y su medicién.

17. Auto PEEP. Implicancias y medicion.

18. Presién inspiratoria y espiratoria maximas.

19. Curvas flujo/volumen y volumen/presion.

O Ny A~ WN =2

0

Practicas especificas:

Realizar adecuadamente todas las mediciones antes mencionadas.

» Médulo 15: Farmacologia

El objetivo de este modulo es que el fellow sea capaz de conocer la farmacocinéticay la
farmacodinamia de las principales drogas.

El fellow serd capaz de:

Indicar adecuadamente las principales drogas en forma apropiada y teniendo en
cuenta las adaptaciones segun funcién renal, biodisponibilidad e interacciones.

Contenidos a revisar con el Dras. Maria Sol Doglioli, Irene Elenitza y el Dr. Pablo Gutierrez:

1. Metabolismo y excrecién de drogas en el paciente critico.
2. Interacciones medicamentosas frecuentes.
3. Analgésicos mas frecuentes. Su uso.
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4. Hipnéticos. Su uso.

5. Curarizantes. Su uso.

6. Sedantes. Su uso

7. Protocolos de sedoanalgesia.

8. Protocolos de infusién de algunos antibioticos.
9. Antipsicoticos.
10. Broncodilatadores.

Prdcticas:

No existen practicas especificas en este modulo.

» Médulo 16: Bioética y decisiones en el final de la vida

El objetivo de este modulo sera el de reflexionar sobre los aportes de la bioética para el
desarrollo de mejores practicas en salud.

Al finalizar el médulo el fellow serd capaz de:

Revisar los hechos de un caso o situacion, ver los valores que se despliegan y las
obligaciones que se generan para ver en qué condiciones se encuentra de hacer un
analisis ético.

Contenidos a compartir con la Dra Irene Melamed (eventual consulta on line) y el Dr. Pablo
Gutierrez:

Aspectos conceptuales.

Diferentes teorias conceptuales.

La ética del cuidado.

El proceso de toma de decisiones.

La bioética de los valores y de las obligaciones.

I

La identificacién de problemas y dilemas éticos.
7. La consulta ética y su modo.
Prdcticas:

v Toma de decisiones en el final de la vida (técnica de caso).

Ejercicios de futilidad médica (técnica de caso).

Ejercicios aplicados sobre casos de la UCI para el analisis ético.
Limitacién/adecuacién del esfuerzo terapéutico (caso verdadero en sala).

AN NEN

Proceso de Evaluacion del Fellow:

Las evaluaciones anuales seran realizadas en base a puntuacién del 1 al 10, en base a las

consignas que se detallan a continuacion. Participaran todos los integrantes del Servicio:
Jefe, médica coordinadora, médicos de planta y otros jefes. Se buscara evaluar mas las
competencias que los contenidos.
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Planilla Modelo de Evaluacion:

Factores
actitudinales y
actitudinales

Sobresaliente
Puntaje 10

Muy bueno
Puntaje 9-8

Bueno
Puntaje 7-6

Regular
Puntaje 5-4

Insuficiente
Puntaje 3-1

Desempeiio
durante la
atencién de los
pacientes
internados

Desempeiio
durante las
guardias

Calidad en la
confeccidén de
historias
clinicas

Destreza en
procedimientos
invasivos

Participacion
enclasesy
ateneos

Actitud
proactiva

Asistencia y
puntualidad

Relacién con
los
compaiieros

Relacién con el
personal
médico de la
Unidad

Relacién con el
personal de
enfermeria
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