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1. BIENVENIDA:

A su llegada al centro Hospitalario tras incorporarse a la UGC de Pediatria y recibir la bienvenida
por parte de la direccién del mismo, en la sesion clinica del dia de su llegada, se realiza una presentacién
en PowerPoint, en la que, ademas de darles la bienvenida oficialmente por parte de todos los
componentes del servicio que a la misma asisten, se les presenta la estructura, organizacion y
sistematica de trabajo de la UGC. Asi mismo, de manera general, se les avanza el esquema de lo que
sera su formacidn, los objetivos formativos en todas las dreas (asistencial, docente e investigadora) y el
tutor que se les ha sido asignado a cada uno. Toda esta informacién se les dara después de manera
individualizada y por escrito, tanto en el plan general de formacién del residente actualizado
anualmente como en sus itinerarios formativos individuales.

Tras esto cada residente se presenta a los componentes del Servicio.

Después de la sesidn, los residentes reciben los documentos relativos a su proceso formativo y se
les conduce a conocer las diferentes unidades del Servicio.

Ademds de esto, el hospital realizard un plan de acogida general a los nuevos residentes,
aportandoles documentacién. Consideramos de especial interés los siguientes enlaces:

http://www.hvn.es/invest_calid_docencia/docencia_new/plan_acogida.php. En la
pagina Web del hospital, seccién “servicios asistenciales” y subseccién de Pediatria, podran encontrar
informacion de interés respecto a la organizacién y docencia.

http://www.hvn.es/servicios asistenciales/pediatria/index.php. y, con acceso identificado, a protocolos

y guias clinicas.

En la documentacién escrita que recibe cada residente, por lo que se refiere a la bienvenida y
acogida, la Unidad Docente de Pediatria dispone de un protocolo que se incluye en el plan formativo
general y que se individualiza posteriormente en cada itinerario formativo. Dicho protocolo se actualiza
anualmente en funcién de la aceptacién asi como de los puntos débiles y fuertes detectados en las

entrevistas con los residentes.
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Nuestro Plan de Acogida es el siguiente:

1- Acogida por el tutor y el jefe de unidad docente.

2.- Informacion que el especialista interno-residente recibe:

1.
2.
3.
4.

Organizacién del servicio.
Estructura fisica de la unidad docente.
Cartera de Servicios.

Normas de funcionamiento interno: horario de sesiones clinicas, horario de guardias...

3.- Presentacion del EIR al personal de la unidad docente.

4.- Documentacion que recibe el EIR:

e]. Guiaformativa del residente o plan de calidad docente de la unidad docente.

#2. Itinerario formativo del residente durante el primer afio (rotaciones que debe realizar,

guardias, sesiones...).

5.- Entrevista individual del tutor con el EIR.

Esta entrevista serd la primera de las cuatro obligatorias.

Manual del residente de Pediatria
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2. LA UNIDAD DE PEDIATRIA

ESTUDIO DE PLANIFICACION DOCENTE 2011

UNIDAD DOCENTE | PEDIATRIA

1.1. Area fisica (nimero de consultas, de
camas asignadas, quiréfanos, salas de informes...)

- N2 de camas: 100

- N2 de consultas. 15

- N2 de ingresos: 3846

- N2 de consultas externas: 21084
* primeras visitas: 4400

1.2.1. Area fisica para docencia (ubicacién
sala de reuniones)

Sala de reuniones ubicada en 32 planta y
dotada de medios audiovisuales para sesiones
clinicas

1.2. Recursos humanos (nombre jefe de
servicio, numero de jefes de seccion y facultativos
gue componen el servicio).

Jefe de Servicio: Dr. Julio Romero

Numero Jefes Seccion: 4

Facultativos: 34

1.3. Recursos materiales:
especifico que tiene el servicio.

equipamiento

Equipamiento adecuado a un hospital de IlI
nivel con todas las especialidades pediatricas
tanto en planta como en consultas, UCI neonatal,
UCl pediatrica y todas las especialidades
quirurgicas en edad pediatrica incluyendo
intervenciones fetales

Observaciones
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ACTIVIDAD ASISTENCIAL, DOCENTE Y DE INVESTIGACION.

2.1. Actividad asistencial

de laboratorio, partos ...)

(ingresos,
intervenciones quirdrgicas, pruebas radioldgicas o

La referida en punto 1.3

2.2. Sesiones clinicas docentes

organizacion).

(nimero de sesiones clinicas mensuales y

- sesion diaria informativa acerca de la
actividad asistencial realizada durante la guardia
en las diferentes dares (urgencias, ingresos en
planta, UCIP, partos y UCIN)

- Sesiones clinica diaria docente de 30 — 40
minutos sobre actualizacidn de diferentes temas o
revision de protocolos o bibliograficas o casos
clinicos de especial interés cerrados etc
impartidas por adjuntos o por residentes bajo la
supervisiéon de su tutor y del adjunto especialista
en el drea concreta objeto de la sesién

2.3. Actividades de
cientificas.
- Nimero de comunicaciones.
- Nimero de publicaciones.
- Tesis doctorales.

- Proyectos de investigacion.

investigacion vy e Comunicaciones: 25

Publicaciones: 24
e Tesis: 1
Proyectos investigacién. 13

Observaciones
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FORMACION ESPECIALISTAS INTERNOS RESIDENTES

3.1. Residentes por afio (nUmero de R1 6
residentes por afo) R2 6
R3 6
R4 4

R5

3.2. Numero total de residentes. 22

Observaciones

ORGANIZACION DE LA UNIDAD DOCENTE

4.1. éSe realiza la memoria anual del servicio? 0 SI ONO

4.2. iExisten normas escritas de funcionamiento interno? O Sl ONO

4.3. éSe realiza la memoria anual de la docencia EIR? O Sl ONO

4.4. Las rotaciones de los residentes ése O SI ONO

remite a la Comisién de Docencia todos los afios?

4.5. Numero de protocolos o guias de practica clinica elaborados o 75
adaptados por el servicio.

Observaciones
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Cartera de Servicios

La cartera de servicios de la UGC de >pediatria en la que se enmarca nuestra Unidad docente se

incluye a continuacién. Puede consultarse asi mismo en la pagina web del Hospital Universitario Virgen

de las Nieves

Cartera de Servicios

indice

PP F e s N

[ Y
NP O

13.

Area de Hospitalizacién

Area de Urgencias Pediatricas

Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos

Unidad de Oncohematologia Pediatrica

Unidad de Neonatologia

Unidad de Alergologia y Neumologia Pediatricas
Unidad de Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricion Pediatricas
Unidad de Endocrinologia y Dismorfologia Pediatricas
Unidad de Cardiologia Pediatrica

Unidad de Nefrologia Pediatrica

Unidad de Neurologia Pediatrica

Unidad de Reumatologia Pediatrica

Unidad de Infectologia e Inmunologia Pediatricas

Area de Hospitalizacion

En este drea se atiende aquella patologia pediatrica que precise de unos cuidados integrales que

no pueden ser prestados ambulatoriamente, bien por deterioro de la situacion clinica, o bien porque

sean precisas actuaciones diagndsticas o terapéuticas que exijan cuidados especiales de enfermeria y/o

atencién médica frecuente.

En la misma se engloban diferentes secciones:

e Seccidn de Lactantes

e Seccidn de Preescolares

e Unidad de Oncohematologia Pediatrica

e Hospital de Dia

e Colegioy Sala Multimedia para uso de los pacientes ingresados

Manual del residente de Pediatria
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Area de Urgencias Pediatricas

En este area se atiende de forma continuada (24 horas) aquella patologia pediatrica, médica y/o

quirdrgica, que precise ser valorada de forma urgente.

Consta de:

1 consulta para clasificacidn de los pacientes en funcién del nivel de gravedad
1 consulta de Cirugia Menor y curas.

4 consultas de policlinica

1 sala de observacidon

1 habitaciéon con medidas de aislamiento especial

1 sala de espera

PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

Monitorizacion no invasiva

Control constantes vitales

Pulsioximetria

Monitorizacion de ECG continuay TA

Estudios de radiodiagnéstico (Rx simple, Ecografia abdominal, TAC)

Extraccion de muestras de fluidos organicos con fin diagndstico: Puncién lumbar, Sondaje
vesical, Artrocentesis, Venopuncidn, Bolsa colectora para orina.

Observacion (hasta 24 horas)

PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS

Aplicacién del Protocolo Completo de Soporte Vital Avanzado Pediatrico y Neonatal en sala de
RCP.

Ventilacién mecdnica no invasiva e invasiva

Cricotiroidotomia

Desfibrilacidn eléctrica

Establecimiento de acceso vascular periférico

Sueroterapia

Protocolo de rutas alternativas: intradsea

Administracion de 02 con canulas, Ventimax®.

Aerosolterapia

Lavado gastrico

Descontaminacion por induccién del vomito

Administracion de Antidotos

Sondaje nasogastrico

Transfusion de hemoderivados en patologia aguda y subaguda
Sutura de heridas: directa, pegamento biolégico

Manual del residente de Pediatria
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e Cura de quemaduras

Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos

Esta drea, basicamente, ofrece servicios de monitorizacién activa y tratamiento intensivo a

grupos de pacientes pediatricos con riesgo vital o potencial:

e Trastornos hidroelectroliticos

e Enfermos sépticos

e Postquirurgicos: generales, cardiacos y neuroldgicos.
e  Politraumatizados.

e Realizacién de técnicas bajo sedacion.

PROCEDIMIENTOS DE MONITORIZACION

e  Monitorizacién de signos clinicos especificos: Escalas de gravedad (Glasgow/Raimondi, Trauma
Infantil, GMSPS, WDF, Taussig, Asma...).

e Monitorizacion de Inestabilidad general: PRISM, FMO

e  Monitorizacion del trabajo realizado: TISS

e  Monitorizacién de Presién venosa central

e  Monitorizacién de la Presién atrial continua

e Monitorizacion de la Presién en auricula izquierda

e Monitorizacion de la presion intraabdominal

e  Monitorizacién de la PIC

e Monitorizacidn continua y discontinua del gasto cardiaco

e PO2yPCO2 transcutdneo

e PCO2 espirado

e EEG continuo

PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

e  Estudio de hipertension pulmonar

e Estudio de apneas

e  Fibrobroncoscopias

e Ecocardiografia transtoracica y transesofagica

e Ecografia transfontanelar

e Ecografia abdominal

e Apoyo diagndstico: Médula Osea, Biopsia Osea, Puncién Lumbar, Biopsia Cutanea, Biopsia

Muscular, Biopsia Hepatica Percutdnea, Biopsia Ganglionar, Artrocentesis, Toracocentesis,
Estudios Neurofisioldgicos.

10
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PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS

e Traqueostomia

e Ventilacién mecanica no invasiva

e Ventilacidon mecanica invasiva en todas sus modalidades, incluyendo alta frecuencia oscilatoria

e Técnicas de depuracion extrarrenal: Dialisis Peritoneal, Hemofiltracion veno-venosa,
Plasmaféresis

e Marcapasos interno y externo

e Hipotermia controlada

e Nutricion artificial enteral y parenteral

e Coma barbiturico

e Anticoagulacion y trombolisis

e  Administracion y manejo de drogas vasoactivas

e Oxido nitrico inhalado

e Administracion de Heliox

e Desfibrilacién y cardioversion

e Drenaje pleural cerrado

e Sedoanalgesia profunda monitorizada

e Apoyo de pacientes con ventilacién domiciliaria.

Unidad de Oncohematologia Pediatrica

Su funcién es la de atender la patologia onco-hematoldgica en la edad pediatrica. Se encuentra
ubicada en la 72 planta del Hospital Materno Infantil.

Dentro de la misma se encuentran:

e Area de Hospitalizacién

e Hospital de Dia

e Consulta Externa de Oncohematologia (ubicada en el edificio de Consultas Externas del Hospital
Materno Infantil)

e Aula de escolarizacién y Sala multimedia para pacientes.

Unidad de Neonatologia

En esta area se atiende de forma continuada (24 horas) a neonatos, en las siguientes areas

asistenciales:

° Area de partos: reciben asistencia en el parto aquellos neonatos cuyo parto precisa
algun tipo de intervencion por neonatdlogo (medidas de reanimacion cardiopulmonar y estabilizacidn
postparto)

| ° Area de hospitalizacion de puérperas: durante su estancia hospitalaria los neonatos

que estan hospitalizados con sus madres son revisados periédicamente por el equipo de neonatologia.

11
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° Unidad Neonatologia: presta asistencia a neonatos con patologia que requiera
ingreso hospitalario ante riesgo vital o potencial:

- Enfermedades congénitas

- Atencidn al neonato prematuro

- Atencidn al neonato con patologia infecciosa

- Asistencia a malformaciones congénitas

- Neonato con encefalopatia hipdxico-isquémica
- Otras patologias del periodo neonatal

Ademds desarrolla sus prestaciones en tres areas asistenciales:

1. Cuidados Basicos
2. Cuidados Intermedios
3. Cuidados Intensivos

PROCEDIMIENTOS DE MONITORIZACION

e  Monitorizacidn no invasiva

e  Monitorizacidn de Presién venosa central

e  Monitorizacion de la Presién arterial continua

e Monitorizacion de la actividad cerebral continuo (EEGa)
e Monitorizacion de la presion intraabdominal

e  Monitorizacién de la PIC

e  Monitorizacidn continua y discontinua del gasto cardiaco
e PO2yPCO2 transcutdneo

e PCO2 espirado

PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

e Screening de Hipoacusia (Otoemisiones Acusticas)

e Screening de Metabolopatias: Fenil cetonuria e Hipotiroidismo congénito

e Programa de seguimiento de pacientes de alto riesgo (Prematuros < 1500 g)

e  Estudio de Hipertension Pulmonar

e  Fibrobroncoscopias

e Estudio Cardiolégico

e Estudio de Fondo de Ojo

e Pruebas de imagen complementarias: Ecografia abdominal, Ecografia renal, Ecografia tordcica,
Ecografia de caderas.

e Radiologia convencional. Radiografia de térax y abdomen.

e Pruebas de imagen cerebral: RMN, TAC y Ecografia transfontanelar

12
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e Apoyo diagnostico: Puncién Lumbar, Biopsia Cutdnea, Biopsia Muscular, Biopsia Hepatica

Percutdnea, Toracocentesis.

Estudios Neurofisioldgicos: Electromiograma, Electroencefalograma.

PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS

e Cuidados centrados en el desarrollo y en la familia

e Programa de vacunacion

e  Profilaxis de enfermedad hemorragica del recién nacido y oftalmia neonatal

e Programa de prevencion de infeccién por VRS. (Palivizumab)

e Traqueotomia

e Ventilacién mecanica no invasiva

e Ventilacidon mecanica invasiva en todas sus modalidades, incluyendo alta frecuencia oscilatoria

Plasmaféresis
e Hipotermiainducida controlada
e Nutricidn artificial enteral y parenteral
e Anticoagulacion y trombolisis
e  Administracion y manejo de drogas vasoactivas
e Oxido nitrico inhalado
e Desfibrilacién y cardioversion
e Drenaje pleural cerrado
e Sedoanalgesia profunda monitorizada
e Alimentacion enteral por sonda nasogastrica/gastrostomia
e Fisitoterapia rehabilitadora, medidas de contencidn y posturales

PROCEDIMIENTOS DE APOYO A LA HOSPITALIZACION

e  Grupo de padres.

e Programa de ALTA PRECOZ para prematuros y neonatos con patologia crénica.

e Programa de asesoramiento en lactancia materna para madres con neonatos ingresados e
Unidad Neonatal.

Unidad de Alergologia y Neumologia Pediatricas

e Pruebas cutdneas

e Pruebas epicutdneas

e Vacunacion antialérgica

e Pruebas diagndsticas y de provocacién controlada en pacientes con alergia
alimentos/medicamentos/aditivos

e Desensibilizacion alimentaria (préximamente)

e Diagndstico y tratamiento de pacientes con alergia al latex
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e Diagnodstico y tratamiento de pacientes con alergia a veneno de Himenédpteros.
e Pruebas funcionales respiratorias:
O Espirometria basal
O Espirometria post-bronco dilatacién
O Espirometria tras provocacion bronquial con ejercicio
e Fibrobroncoscopia flexible
e Testdel sudor
e Rinometriay provocacién nasal

Unidad de Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricion Pediatricas

e Gatrostomia endoscopica

e Endoscopia digestiva alta y baja

e Phmetrias esofagicas

e Manometria esofdgica

e Biopsia intestinal

e Biopsia hepatica por puncién

e Testdel sudor

e Testde ureasa

e Diagndstico por imagen de patologia digestiva (eco, trdnsito G-E, enema opaco, TAC, RMN).

e Medicina Nuclear (gammagrafia para el RGE, diverticulo de Meckel, leucocitos marcados)

e Hidrdgeno espirado

e Estudio genético de enfermedad celiaca y fibrosis quistica

e Protocolo especifico de Unidades diferenciadas de: Fibrosis Quistica, trastornos alimentarios
(coordinada con Unidad de Salud Mental Infanto-Juvenil).

e Valoracion y soporte nutricional enteral y parenteral hospitalario y ambulatorio.

Unidad de Endocrinologia y Dismorfologia Pediatricas

e Control, seguimiento y tratamiento de la Diabetes Mellitus y otras alteraciones del
metabolismo hidrocarbonado

e Educacion diabetoldgica al paciente y a su familia

e Determinacién de Hemoglobina Glicosilada capilar

e Terapia con Bombas de Infusion Subcutanea Continua de Insulina

e Diagndstico y seguimiento de sindromes dismorfoldgicos

e Diagndstico, tratamiento y seguimiento de las alteraciones del Crecimiento y del Desarrollo

e Educacion al paciente y a su familia sobre la terapia con somatropina recombinante subcutanea

e Diagndstico, tratamiento y seguimiento de las alteraciones del Tiroides y las Paratiroides
(incluyendo el Hipotiroidismo Congénito)

e Diagndstico, tratamiento y seguimiento de las alteraciones de las Glandulas Suprarrenales

e Diagndstico, tratamiento y seguimiento de las alteraciones de la Hipofisis

e Diagndstico, tratamiento y seguimiento de las alteraciones de la Diferenciacion Sexual

14
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Diagndstico, tratamiento y seguimiento de las alteraciones de las Génadas

Diagndstico, tratamiento y seguimiento de Sindromes Poliglandulares

Valoracién y tratamiento de la Obesidad Infantil

Valoracién metabdlica de los Trastornos de la Conducta Alimentaria en colaboracién con la
Unidad de Salud Mental Infantil

Exploraciones basales y funcionales (tras estimulo) de los diferentes ejes hormonales

Estudios genéticos moleculares y citogenéticos

Diagndstico por imagen de la patologia endocrinoldgica (radiologia convencional, TAC, RNM,
ecografia y gammagrafia)

Unidad de Cardiologia Pediatrica

Diagndstico y seguimiento de las cardiopatias congénitas

Seguimiento de los postoperatorios cardiacos

Tratamiento de cardiopatias congénitas en colaboracion con Cirugia Cardiovascular.

Ecografia transesofdgica en el perioperatorio de cardiopatias congénitas y procedimientos
intervencionistas.

Estudio de arritmias

Tratamiento invasivo de arritmias en colaboracién con el Servicio de Arrtmias

Colocacion de Holter

Prueba de mesa basculante

Ecografia cardiaca Doppler Color

Diagndstico prenatal de cardiopatias congénitas, en colaboracién con Medicina Fetal (Unidad
de Referencia).

Unidad de Nefrologia Pediatrica

Valoracion de la funcion renal, glomerular y tubular
Pruebas funcionales renales dindmicas

Estudio de Proteinuria y hematuria

Estudio de HTA

Estudio de nefrouropatias hereditarias

Estudio y seguimiento de pacientes en insuficiencia renal crénica
Tiraje HLA

Tratamiento y seguimiento del sindrome nefrético
Tratamiento y seguimiento de tubulopatias
Cateterismo vesical

Ecografia renal y vesical en la consulta

Ecografia renal Doppler

CUMS

Gammagrafia 99 TC-DMSA

Renograma isotdpico diurético (99 TC-MAG3)
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Cistografia isotopica/arteriografia renal
Urografia IV

Arteriografia renal

Angio-resonancia renal

Biopsia renal por lumbotomia

Colaboracion con la Unidad de Ecografia Fetal

Unidad de Neurologia Pediatrica

Epilepsias infantiles (benignas, sindromes epilépticos rebeldes, sindromes epilépticos
degenerativos, encefalopatias epilépticas, etc.)

Convulsiones febriles

Trastornos paroxisticos NO epilépticos (sincopes, espasmos de sollozo etc.)

Movimientos anormales (distonias, coreas, tics, etc.)

Enfermedades metabdlicas

Enfermedades degenerativas

Cefaleas (migrafias, tensionales, organicas o sintomaticas secundarias a tumores,
malformaciones etc.)

Dificultades de aprendizaje

Alteraciones y retrasos del lenguaje

Retraso psicomotor

Retrasos mentales

Trastornos de conducta

Sindrome de hiperactividad y déficit de atencidn

Autismo y otros trastornos profundos del desarrollo

Seguimiento madurativo de nifios con déficits neuroldgicos

Deteccidon precoz en nifios de riesgo neurolégico (nifios con patologia perinatal o posterior,
susceptibles de sufrir secuelas, minimizables si se detectan tempranamente y se instaura el
tratamiento rehabilitador y la estimulacién necesarios)

Deteccidn precoz y seguimiento de déficits neurosensoriales (ceguera, sordera etc.)

Pardlisis cerebral infantil

Enfermedades musculares y neuropatias

Patologia medular

Patologia infecciosa del SNC (meningitis, encefalitis etc.)

Manifestaciones neurolégicas de enfermedades sistémicas

Técnicas de neuroimagen convencionales: TC, RMN, Angiografia digital cerebral o
Angiorresonancia.

Técnicas de imagen funcionales: RM espectroscépica, SPECT

Fondo de ojo, velocidad de conduccién nerviosa, biopsia de musculo y nervio; Test de Tensilon,
etc.

ORIENTACION Y COORDINACION con otras Unidades especializadas y Servicios que
necesariamente han de intervenir en el manejo multidisciplinar imprescindible en muchos de
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los pacientes neuroldgicos: Neurofisiologia, Neuroradiologia, Rehabilitacién, equipos de
estimulacidn precoz, logopedas, Unidad de Salud Mental Infantil, Psicopedagogos, Ortopedia
infantil, Neurocirugia, Dismorfologia, Genética, Otras Unidades Pediatricas con nifios afectos de
cualquier otra patologia y ademas con implicaciones neurolégicas (Cardiologia, Nefrologia,
Endocrinologia, Respiratorio, Digestivo y Nutricién, Oncologia etc.).

Unidad de Reumatologia Pediatrica

Artrocentesis diagndstica y terapéutica
Densitometria dsea
Estudio HLA-27

Unidad de Infectologia e Inmunologia Pediatricas

Estudio de inmunodeficiencias primarias y secundarias
Estudio y seguimiento de enfermedades tropicales
Estudio y seguimiento de pacientes con tuberculosis
Estudio y seguimiento de pacientes con VIH

2.1. Estructura fisica

Ver Organizacion docente

2.2. Organizacion jerarquica y funcional

Ver Organizacion docente

2.3. Otros

Ver Organizacion docente
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http://www.pdfcomplete.com/cms/hppl/tabid/108/Default.aspx?r=q8b3uige22

Your complimentary

- use period has ended.
. 3 C om Iete Thank you for using
_ p PDF Complete.
Click Here to upg RIO FORMATIVO

DENTES Anexo 7.
HOSPITAL VIRGEN DE LAS NIEVES

Unlimited Page,s,\_;I

AN - FECHA ELABORACION:
EDICION : 1 DICIEMBRE DE 2011

3. PROGRAMA FORMATIVO OFICIAL DEL ESPECIALISTA EN PEDIATRIA

http://www.msc.es/profesionales/formacion/docs/Pediatrianuevo.pdf

4. GUIA O ITINERARIO FORMATIVO TIPO DE LA UNIDAD DE
DESARROLLO DE LAS DISTINTAS ROTACIONES DE LA FORMACION PEDIATRICA
Este documento trata de orientar al residente en cada una de las rotaciones intentando darle a
conocer la forma de trabajo en dicha rotacién, los objetivos fundamentales, bibliografias de
apoyo y sistema en que se basara la evaluacién, por ellos se analizan cada una de ellas con el
siguiente esquema unitario:

Duracion.

Periodo (afio de residencia):

Rutina de trabajo
Objetivos docentes:
Conocimientos tedricos basicos que debe adquirir
[Capacidades adquiridas y nivel de responsabilidad
Nivel 1: (E/ residente debe hacer de forma independiente)
Nivel Il: (El residente debe conocer bien aunque no pueda desarrollarlas completamente por si
mismos)
Nivel Ill: (Capacidades que el residente ha visto hacer y de las que solo tiene un conocimiento
tedrico) ]
[u1]Bibliografia y enlaces web recomendados
Sistema de Evaluacién tanto de conocimientos como actitudes durante la rotacién
El tutor y el responsable de la Unidad deberan cuantificar, en lo posible, las actividades que
debe realizar el residente en cada rotacién segun las peculiaridades y recursos de cada Unidad
Docente Acreditada,determinando su nivel de responsabilidad.
INDICE DE ROTACIONES:][UZ]
Rotaciones troncales:

- Hospitalizacion general (lactantes, preescolares, escolares y adolescencia)

- Cuidados intensivos pediatricos

- Neonatologia y cuidados intensivos RN

- Urgencia pediatricas
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- Cirugia Infantil
- Atencién primaria
Rotaciones fundamentales y opcionales:
- Alergia
- Cardiologia
- Endocrinologia
- Gastroenterologia y nutricién
- Nefrologia
- Neumologia
- Neurologia
- Oncologia
- Reumatologia
Anexos
- Evaluacién urgencias

- Evaluacién nefrologia

ROTACIONES TRONCALES:

Engloban practicamente todos los conocimientos bdsicos de la formacidn pedidtrica y que se adquiriran
mediante las rotaciones por las plantas de hospitalizaciéon (recién nacidos, lactantes, preescolares,

escolares, adolescentes, UCI-RN y UCI-P), Urgencias, atencion primaria y Cirugia infantil.

ROTACION AREA DE HOSPITALIZACION DE LACTANTES, PRESCOLARES, ESCOLARES Y
ADOLESCENTES.

Duracién: ocho meses.

Periodo: cinco durante el primer afio y tres durante el segundo afio de residencia.

Los primeros cinco meses el residente recibird una supervision completa por parte de los facultativos de
ésta area, compartiendo con el facultativo asignado las camas de las que este sea responsable; durante
el segundo periodo el nivel de responsabilidad asistencial serd mayor teniendo una serie de camas
asignadas de las que sera responsable, desde luego también bajo supervisiéon (aunque menos estrecha)

por parte de los médicos del staff.
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Rutina de trabajo:

Tras la sesion clinica comun, el residente es el encargado de recopilar y ordenar las historias de los

pacientes ingresados, procediéndose a continuacidon a revisar y discutir los aspectos clinicos mas

relevantes de cada una de ellas en sesién comun el despacho de la unidad. Después, se procedera a la

evolucién diaria de cada uno de los pacientes, y una vez finalizado este, se comentaran de nuevo las

incidencias clinicas mas destacadas. Por ultimo se realizan los informes de alta hospitalaria y su entrega,

en el despacho, a los padres de los pacientes, explicandoles lo mas destacado de su contenido.

Objetivos docentes:

Al finalizar la rotacién por la Unidad el residente sera capaz de:

Realizacion de historia clinica pediatrica tanto general como orientada por patologias.

Conocer la exploracion pediatrica general, y las peculiaridades de cada aparato -sistema.

Conocimiento la rutina de atencién al paciente hospitalizado: evoluciéon diaria con exploracién,

valoraciéon de pruebas complementarias y revisién del tratamiento cotidianos.

Plantear el estudio de las diferentes patologias de los pacientes hospitalizados.

Enfocar el diagnostico diferencial de las mismas

Manejar el tratamiento enfocado a cada una de las patologias.

Reconocer los signos y sintomas de alarma o gravedad en el paciente hospitalizado
Conocer los recursos terapéuticos en caso de agravamiento del cuadro clinico del paciente.

Informar adecuadamente a los padres.

Conocimientos tedricos basicos:

20

Manejo hidroelectrolitico bdsico

Correccién de desequilibrios hidroelectroliticos

Necesidades nutricionales basicas del nifio sano y enfermo

Alimentacidn en las diferentes edades, particularmente en el primer afio de vida

Constantes pediatricas bdsicas, su monitorizacion y desviaciones

Manejo de los antimicrobianos de uso habitual en pacientes hospitalizados

Interpretacién de los diferentes resultados analiticos hematoldgicos, bioquimicos
microbioldgicos

Interpretacién del diagnostico mediante la imagen: radiologia simple, TAC, RMN, ecografia...
Interpretacién de técnicas diagnosticas isotépicas

Interpretacién de EEG.
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Realizacion de técnicas basicas: puncion lumbar, venosa, sondaje vesical, puncién suprapubica,
otoscopia...
[Capacidades adquiridas en base a las diferentes patologl’ai[U3]
A continuacién se repasan las diferentes patologias que el residente debe conocer al finalizar su
rotaciéon. Dado lo genérico de la misma, se hace un repaso global, no exhaustivo, de los diferentes
cuadros sindromicos y enfermedades mas frecuentes o imprescindibles, estas se verdn completadas
durante las rotaciones fundamentales y optativas:
-Patologia alérgica e inmunoldgica:
e Inmunodeficiencias congénitas o adquiridas
e Alergia a alimentos: leche, huevo...
e Alergia a medicamentos
e Dermatitis atépica
e  Urticaria aguda
e Asma
-Patologia Endocrinoldgica hidroelectrolitica o metabdlica
e Diabetes: debut con o sin cetoacidosis, educacién diabetologica, realizacion de
glucemia capilar, gluco-cetonuria, tipos y forma de administracién de insulinas
e Crecimiento y desarrollo: valoracién antropométrica, conocimiento de tablas de
crecimiento y su aplicacidn
e Metabolopatias congénitas: enfoque diagnostico
e  Patologia nutricional: deteccién de alteraciones y terapia nutricional
e Deshidratacion: manejo y correccion
e Acidosis y alcalosis metabdlica: manejo y correccion
-Patologia del aparato digestivo:
e  Gastroenteritis aguda
e Sindromes eméticos: reflujo gastroesofagico...
e Diarreacrénica
e Dolor abdominal agudo y crénico
e Enfermedad inflamatoria intestinal
-Patologia respiratoria:

e Insuficiencia respiratoria aguda

e Insuficiencia respiratoria crénica: neumopatias, enf neuromusculares, cardiopatias...

21
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e  Bronquilitis

Bronquitis obstructiva aguda

Asma bronquial: crisis aguda

e Neumonias

Afecciones pleurales
-Patologia ORL:

-e__ Rinitis: obstruccién respiratoria vias altas

- laringitis

-e__Amigdalitis aguda

-e  Estomatitis

-e__ Otitis media aguda

-e  Mastoiditis

-e  Sinusitis

-e__ Celulitis orbitaria y periorbitaria

-Patologia cardiocirculatoria

- Semiologia cardiaca basica

- Cardiopatias congénitas

- Alteraciones de la frecuencia y ritmo del ritmo cardiaco

-e__|nsuficiencia cardiaca

- Hipertensidn arterial

-Patologia hematoldgica:

-e  Anemias

-e__ Pancitopenias

-e__Trombocitosis y trombopenias

-e__Linfadenitis agudas y crénicas

- -Patologia genitourinaria:

-e__Infeccion del tracto urinario

-e  Malformaciones renales mas frecuentes

- Reflujo vesicoureteral

-e  Hematuria

-e _Glomerulonefritis

-e_Sindrome nefrotico

22
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-e__|nsuficiencia renal

-Patologia neuroldgica:

- Encefalopatias congénitas

-e__Convulsiones febriles

-e_ Cuadros convulsivos no febriles

- Epilepsia

-e_ Hidrocefalia

- Hipertensién intracraneal

- Traumatismos craneoencefalicos

- Retrasos siquicos y motores

-Patologia infecciosa:

-e_ Sindrome febril

-e__ Fiebre de origen desconocido

-o__Enfermedades exantemdticas: enterovirus, varicela, estreptococias, estafilococias...

-e__Infecciones bacterianas: localizadas, bacteriemia, sepsis...

-e_ Meningitis

-e _Encefalitis

-e  Artritis

-e  Tuberculosis

-e__Infecciones por hongos

-e__Infecciones en inmunocomprometidos

-e__Infeccién por VIH

-Patologia autoinmune y reumatolégica:

-e__ Artritis idiopatica infantojuvenil

- Lupusy otras colagenopatias

- Vasculitis: purpura Schoenlein-Henoch, Kawasaki, eritema multiforme...

BIBLIOGRAFIA BASICA RECOMENDADA

Libros:

- Cruz Herndndez M. tratado de pediatria. Ergon 92 ed. Barcelona 2006.

- Nelson. Tratado de Pediatria. 17 ed., 2004.

- Manual de Diagndstico y terapéutica en Pediatria. Hospital Infantil La Paz..

- Aristegui Herndndez J. Guia de terapéutica antimicrobiana en pediatria 22 edil. Antares, Granada 2007
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- Ballabriga A. Nutricion en la infancia y adolescencia 32 edil. Ergon. Madrid 2006.

Link de interés

Protocolos de la AEPED http://www.aeped.es/protocolos/index.htm

Guias clinicas. http://www.fisterra.com/recursos_web/castellano/c_guias_clinicas.asp
http://www.guideline.gov/browse/summaryarchive.aspx

Pediatria basada en la evidencia http://www.infodoctor.org/pbe/

Calculadora online http://www.fisterra.com/calcumed/index.asp

Evaluacion final:

Finalizado el periodo de rotacién se procedera por parte de los facultativos bajo cuya supervision se ha
efectuado la rotaciéon a evaluar los conocimientos, actitudes y aptitudes alcanzados por el residente.

CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRICOS

Duracién. 3 meses
Periodo: segundo afio de residencia
Rutina de trabajo
La jornada laboral se desarrolla de la siguiente manera:
- 8-8,15h pasara por la UCIP, para conocer los ingresos y la evolucién de los ya ingresados.
- 8,30h. Asistir a la sesién de informacion — clinica del servicio. Los viernes, en el despacho
médico, sesidén conjunta de presentacion del caso de cirugia cardiaca del siguiente lunes
- 8,45 -9,30: sesion clinica de la UGC.
- 9,30h. Repaso conjunto de la evolucién y planteamiento evolutivo de todos los enfermos.
- 9,30- 13h. Exploracién del enfermo, solicitud de P. complementarias, actualizacién del
tratamiento, paso de la evolucién.........
- 12-13h. Informacién a los padres, en la que deberd estar presente.

- 14,30h. Transmision de Informacién de los enfermos al FEA y residente de guardia.

El residente historiard los ingresos, explorara (al paciente respetando el descanso), pasara la evolucién
POR PROBLEMAS, firmandolo, discutira el caso, solicitard analiticas en petitorio informatico, pasara las
analiticas recibidas, llevard control de peticiones “especificas” solicitadas. Se encargara de tener la
historia con las normas establecidas.

- Identificara y estudiara los aspectos de clinica y técnicas de ese enfermo con el adjunto todos

los dias hasta su alta y planteara todas las cuestiones que estime oportunas

- Deberd colaborar en la realizacién del informe de alta con las normas de la UCIP. Célculo de

PRISM y TISS max. de las 12 24h, y FMO si ocurrié. Incluird todas las técnicas especificas de UCIP

24
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y comorbilidades, incluyéndolos por orden de gravedad o complejidad. Si es un exitus,
constara. Causa inmediata del exitus, causa intermedia y causa fundamental (o primaria)
Todos los informes de alta seran revisados y firmados por el facultativo de plantilla responsable
[Nivel de responsabilidad:][u4]
El residente se adscribird cada mes a un miembro del staff.
Durante el primer mes, toda la actividad asistencial la realizard acompafiando al adjunto.
El residente acompanfiara, junto al FEA si la situacién lo requiere, a sus enfermos en los traslados para
exploraciones fuera de la UCIP.
Durante toda la rotacidn, participara en la realizacién de todas las técnicas que se realicen.
Realizaran desde el primer momento y bajo estricta direccidn, aquellas técnicas programadas que no
impliquen un especial riesgo: Puncidon lumbar, Didlisis peritoneal, Puncién / Colocacion de drenaje
pleural, Primer intento de intubacién electiva, Acceso vascular central no urgente, Puncién arterial.....
Aquellas de alto riesgo, o solo las realizara si previamente las ha realizado en situaciéon no urgente con
éxito, pero colaborara activamente en su realizacién.
Objetivos docentes
Al finalizar la rotacion, el residente sera capaz de:
-e__Completar la historia clinica de UCIP

- Realizar una exploracién sistematica por dérganos y aparatos dirigida a la valoracién de la

estabilidad del paciente

-e__Manejar las medidas iniciales de estabilizacién del paciente critico: via aérea, ventilacion y

circulacion.

-e__Manejar las medidas de reanimacidn cardiopulmonar basica y avanzadas en el paciente

pediatrico

-e__Iniciar el diagnostico y tratamiento de la insuficiencia respiratoria aguda.

-e__Iniciar el diagnostico y tratamiento de los distintos tipos de shock

-e__Iniciar el diagnostico y tratamiento del paciente séptico y antibioterapia empirica.

-e_Reconocer e iniciar el tratamiento de las alteraciones mas frecuentes del medio interno en el

paciente pediatrico

- Haber realizado técnicas como canalizacién de via central, intubacién ET, colocacidn de drenaje

pleural, puncién arterial, puncién lumbar.

- Nutricién enteral y parenteral en enfermo critico

- Valorar la ansiedad y el dolor e instaurar sedo analgesia: general, y para Procedimientos

-e__Atencidn inicial paciente politraumatizado 6 con TCE grave
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Conocim

ientos tedricos basicos

Monitorizacion del paciente critico en UCIP y en traslados fuera de la unidad
Manejo de la insuficiencia respiratoria aguda

Bases y complicaciones de la ventilacién mecanica

Modalidades de ventilacién mecanica y sus indicaciones

Shock, Sepsis

Identificacion y manejo del bajo gasto cardiaco

Drogas vasoactivas y expansores plasmdaticos

Indicaciones de técnicas de imagen

Cetoacidosis diabética y coma hiperosmolar

Manejo del paciente neurocritico

Diagndstico muerte cerebral

Bases del Postoperatorio neurocirugia, cirugia abdominal y cardiaca
Sedo analgesia en el paciente critico

Insuficiencia renal aguda

Infeccién nosocomial

Arritmias bdsicas

Manejo integral de la PCR y RCP

Coaulopatias adquiridas. CID

Indicacién del uso de componentes sanguineos. Politica transfusional

Capacidades adquiridas

Nivel 1: (

26

El residente debe hacer de forma independiente)

Realizar la historia clinica del paciente y la exploracién fisica sistematica por dérganos vy

aparatos.

Identificar problema fundamental.

Valoracidn clinica de la inestabilidad del paciente y reconocer mediante la historia clinica, la
exploracién fisica y los estudios complementarios a aquellos que rednen criterios de ingreso en

UCIP Planificacion de examenes complementarios y valoracién del riesgo beneficio del traslado

del paciente critico para su realizacidn.

Realizacion de la evolucién clinica por problemas y de la informacion a los familiares.

Interpretar curvas de monitorizacion respiratoria y hemodindmica.

Indicar la canalizacion de via venosa central y via arterial.
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Indicar método de soporte respiratorio adecuado: oxigenoterapia, VNI, Intubacién.

Indicar parametros de monitorizacion del paciente en funcién de su situacién clinica y patologia
de Base.

Iniciar el diagnostico del nifio con insuficiencia respiratoria, sepsis 6 meningitis.

Iniciar el diagndstico del nifio con sospecha de enfermedad metabdlica.

Manejo adecuado de catéteres y sus complicaciones.

Control de sedo analgesia basica y dolor postquirurgico.

Puncion arterial.

Nutricidn enteral.

Evaluar Sistemas de aspiracién toracica cerrada.

Nivel Il: (El residente debe conocer bien aunque no pueda desarrollarlas completamente por si mismos)

Seguimiento postoperatorio cirugia abdominal, neuroquirurgica y cardiaca

Informacidn a los familiares

Seguimiento clinico del nifio con insuficiencia respiratoria 6 sepsis
Realizar toracocentesis y paracentesis

Intubacidn e inicio de ventilacion mecanica

Realizacion de maniobras de RCP bdsica y avanzada
Ventilacién mecanica invasiva basica en situaciones especiales

Canalizacion venosa central

Canalizacion arterial

Catéter central percutdaneo

CO2 espirado

PO2yPCO2 Tc

Nutricién parenteral en N. critico

Puncion lumbar

Nivel lll: (Capacidades que el residente ha visto hacer y de las que solo tiene un conocimiento tedrico)

Técnicas de depuracion extra renal: hemofiltracién, didlisis peritoneal

Pericardiocentesis

Cuidados al final de la vida.

PiCCO

PIC

Ventilacién alta frecuencia
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- Diagnostico de muerte cerebral

-e__Manejo del donante de dérganos.
Actitudes en la rotacién por CIP:
-1. Capacidad de trabajo en equipo, colaboracidn e iniciativa
-2. _Comunicacion verbal y no verbal apropiada al nifio una vez estabilizado
-3. _Empatia y comunicacion verbal adecuada y apropiada a familiares del paciente
-4. Resolucién de conflictos
-5. Cooperacidn y coordinacion con el resto de personal no facultativo en la unidad
-6. _Aplicar los principios de ética pediatrica en la limitacidn de esfuerzo terapéutico
-7. _Uso del consentimiento informado

-8. Preocupacion por los principios éticos: Derechos del nifio hospitalizado y sus padres Limitacidn

-9. terapéutica, Futilidad terapéutica, Sedacién paliativa

La formacion del residente de pediatria general en los cuidados de los nifios graves, se completard a lo
largo de la residencia con la realizacién de:
- Curso de RCP avanzada pediatrica homologado (IAVANTE).

- Curso homologado de para médicos extra hospitalarios de Urgencias y emergencias Pediatricas.
(EPES)

Bibliografia y enlaces web recomendados

- Protocolos existentes en la UCIP y que se entregan en CD al comenzar la rotacion.

- Protocolos de la SCIP: http://secip.blogspot.com/search/label/Protocolos

- Manual de Cuidados criticos y urgencias Lépez Herce. 32 edicidn.. Publimed. Madrid. 2009

- Urgencias y Tratamiento del Nifio Grave. Sintomas Guia, Técnicas y Procedimientos. 22 Edicién. J.

Casado Flores, A. Serrano (22 Ed.) Ed. Ergon 2007. 1.500 Paginas

- Guia terapéutica en UCIP. (H. S Joan de Deu) Palomeque. 42 ed. Editorial.- Visto Bueno Equipo Creativo

(Madrid, diciembre 2007) Patrocinado por Astra-Zeneca. apalomeque@hsjdbcn.org.

- Manual de Ventilacién Mecanica en pediatria 22 edicién. F.J.Pilar Orive. 2009

Sociedad de cuidados intensivos pediatricos:

http://secip.blogspot.com/search/label/Bienvenida%20a%20la%20web%20de%201a%20SECIP

Scores de gravedad en UCIP http://www.sfar.org/article/315/scores

Sociedad de cardiologia pediatrica http://www.secardioped.org.

Cardiopatias congénitas: www.cardiopatiascongenitas.net

Libro electrénico de UCI (adultos y nifios): http://tratado.uninet.edu/indice.html,

http://www.ucip.net/
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Atlas del cerebro http://www.psicoactiva.com/atlas/cerebro.htm

Libro UCIP Internet: http://pedsecm.wustl.edu/All-Net/main-es.html. http://www.picu.net/

Revistas de Interés General y de UCI/UCIP:
http://secip.blogspot.com/search/label/Revistas%20de%20Inter%C3%A9s

Evaluacion

La evaluacién se realizard durante toda la rotacién y de forma especifica durante la dltima semana de la
misma, mediante la observacién y valoracion de su actuacion (historia, exploracién, identificacion del
problema principal, valoracién de la estabilidad de sistemas vitales, solicitud racional de medios
complementarios y su interpretacion, informacién a los padres).

Llevara un registro de las técnicas que realice.

Se hara sobre aquello que ha podido ver y manejar directamente, sobre su disponibilidad, su integracién
en el equipo, su predisposicion al estudio, a plantear dudas, alternativas, y a tomar decisiones.

Como control de las adquisiciones, se cumplimentara al terminar la rotacién la hoja de objetivos y
capacidades resumiéndose en la siguiente tabla.

VALORACION DE LA ROTACION POR EL RESIDENTE (O-3) Puntuacidn

- Integracion en el equipo

- Planificacion y distribucién de tareas

- Logro de objetivos docentes

- Supervisién y seguimiento

- Adquisicién de conocimientos

- Estimulo e incentivos

MEDIA
NEONATOLOGIA INCLUIDOS CUIDADOS INTENSIVOS NEONATALES

La Unidad de Neonatologia organiza su labor asistencial en cuatro areas de trabajo, que constituyen una
sola unidad funcional.

La formacion bdasica de los residentes en neonatologia se desarrolla en dos fases.

Duracién total. 7 meses: 4 en planta, prematuros y patolégicos y 3 en UCI neonatal

Periodo: primer y segundo afio de residencia respectivamente

Rutina de trabajo

La actividad en estas areas se organiza:

A las 8 de la mafiana. Reuniéon de todo el equipo (enfermeras, personal auxiliar, y médicos

neonatdlogos). En estas reuniones de duracion maxima de 15 minutos se exponen, pequefios

29

Manual del residente de Pediatria


http://www.pdfcomplete.com/cms/hppl/tabid/108/Default.aspx?r=q8b3uige22

* C

Unlimited Pages :

Your complimentary

use period has ended.

Thank you for using

O m p I ete PDF Complete.

Click Here to upgr. RIO FORMATIVO

DENTES Anexo 7.
HOSPITAL VIRGEN DE LAS NIEVES

AN - FECHA ELABORACION:
EDICION : 1 DICIEMBRE DE 2011

protocolos, incidencias recientes, nuevas normas, repaso de los nifios ingresados....por parte de
personal de las distintas categorias.

De 8:15 a 8:30. El facultativo y el residente que concluyen la guardia, informan al equipo de facultativos
neonatdlogos de las incidencias de la misma, nuevos ingresos y estado de pacientes ingresados.

De 8:30-9:00 Todo el personal facultativo acude a la Sesidn conjunta del Servicio de pediatria.

Alas 9:00. Inicio de la actividad asistencial por parte de los facultativos

Todos los miércoles de 9:00-10:00 Sesidn interna de Neonatologia, Asisten todos los facultativos con
asistencia en area de Neonatos y residentes en rotacién por la misma. Se presentan casos clinicos,
sesiones de mortalidad, presentacién de protocolos, actualizaciéon de normas de régimen interno Esta
sesion de Neonatologia, se desarrolla en el despacho del Jefe de Seccidn de la Unidad Neonatal.

Los protocolos de neonatologia que periddicamente se actualizan en la Unidad, se encargan como parte
del trabajo docente a los residentes en periodo de rotacién por esta drea, que asignados a un facultativo
responsable, elaboran y/o actualizan un protocolo que presentan en esta rotacién durante estas
sesiones semanales

En su rotacién basica de 4 meses el residente distribuye su rotacién de la siguiente manera.

Es responsable del “busca” de residente, que responde a la primera llamada de partos desde las 8:30 am
hasta las 15:00 am.

Primer mes se asigna en exclusividad a al Area de Hospitalizacién de Puérperas.

Segundo mes se dedica al pase de visita en Area de Bésicos- Derecha en la primera parte de la mafiana y
con posterioridad concluye la Actividad Asistencial en la Planta de Hospitalizacion de Puérperas de 32y
52 Planta.

Tercer mes se dedica al pase de visita en Area de Bésicos-lzquierda/Prematuros en la primera parte de la
mafiana y con posterioridad concluye la Actividad Asistencial en la Planta de Hospitalizacién de
Puérperas de 32 y 52 Planta.

Durante el Ultimo mes de su rotacién se dedica al pase de visita en Area de Cuidados Intermedios

y con posterioridad concluye la Actividad Asistencial en la Planta de Hospitalizacién de Puérperas de 32 y
52 Planta.

Este cronograma de rotaciones puede sufrir modificaciones puntuales en funcién de las necesidades
asistenciales de la Unidad Neonatal, asi como del numero de residentes que coincidan rotando en el
mismo periodo de tiempo en esta area de trabajo.

La actividad asistencial en estas areas de desarrolla de la siguiente manera.
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1.- AREA DE PARTOS

Diariamente antes de comenzar la jornada se revisan los puestos de reanimacién. (donde se realizan
labores de estabilizacién y reanimacion de neonatos en el postparto inmediato). Esta actividad puede
realizarla el residente en rotacién bésica opcionalmente acompafiado por Residente de Especialidad y/o
Residente en rotacidn por UCIN y/o Adjunto responsable de busca en horario de mafiana.

Durante toda la jornada se atiende a todas las llamadas desde este drea realizadas a través de
buscapersonas, para la estabilizacién, reanimacién y transporte a la unidad neonatal de aquellos partos
en los que por circunstancias prenatales o periparto requieren asistencia neonatologia y asesoramiento
a parturientas....

El residente de pediatria acudird en primera llamada, excepto en las situaciones previstas segin
protocolo en que acudird simultdneamente el FEA de RN.

Durante los dos primeros meses tiempo inicial, acudird siempre acompafiado de residente de
especialidad y/o residente en rotacion de UCIN y/o FEA

2.- AREA DE HOSPITALIZACION DE PUERPERAS

Todos los neonatos sanos, que permanecen ingresados en el area de hospitalizacion de puérperas, son
revisados por equipo de neonatologia. El residente en rotacién bdsica es responsable de la primera
exploracién de neonatos recién nacidos en este area, realizara la exploracién solo y solicitara el
concurso del residente de especialidad/residente en rotacion de UCIN/ FEA, ante cualquier duda y/o
incidencia.

Revisard acompaiiado por FEA responsable de planta de Hospitalizacidon de puérperas los neonatos que
precisen evaluacion al alta. Estos ultimos serdn revisados conjuntamente por el residente y FEA
asignado y se daran instrucciones prealta a la familia por parte del facultativo responsable u
opcionalmente el residente acompafiado por el anterior.

A partir de las 9 horas todos los neonatos ingresados en las 4reas de Hospitalizacién Neonatal son
revisados por el Residente en rotacidon basica y el neonatélogo asignado a la sala. Se revisan
antecedentes perinatales, patologia gestacional. Se hace exploracién completa del neonato ingresado.
Se elabora hoja de exploracién y seguimiento del recién nacido durante su estancia. Se solicita
consentimiento a la puérpera para realizar procedimientos de cuidado habitual del recién nacido
(profilaxis ocular y umbilical, prevencién de enfermedad hemorragica del recién nacido y vacunacién de
Hepatitis B y screening auditivo) Se indican pruebas complementarias si fuera preciso. Se realizan
labores de asesoramiento a la madre y familiar sobre técnicas de lactancia materna, promocion de
salud. Al alta junto a la exploracion y cumplimentacion de la hoja de seguimiento en planta, se elabora

informe de alta, con registro de datos de somatometria al nacimiento, datos de parto, hallazgos durante
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su estancia, informe de pruebas realizadas, indicaciones al alta (screening metabdlico, inclusién en el
programa de vacunaciones, inclusion en el programa de salud infantil), derivaciones de seguimiento en
consulta y pruebas en régimen ambulatorio. Se da informacién oral y escrita sobre régimen de vida,
lactancia materna.....)

3- AREA DE HOSPITALIZACION NEONATAL

Distribuidos en tres zonas asistenciales (UCIN, Cuidados Intermedios y Cuidados Basicos/Prematuros)
32.- La actividad del residente en las dreas de Cuidados Intermedios, y Basicos/Prematuros incluird, de
manera individualizada:

- Elaboracién de historia clinica pormenorizada.

- Valoracion del estado del paciente

- Solicitud de pruebas complementarias

- Revision del tratamiento

- Informacién de la evolucién y el estado del paciente a sus familiares.

- Emisidn de los informes correspondientes a los pacientes que reciben el alta médica.

Esta actividad la realizara de forma personalizada, siempre acompafiado por el neonatdlogo asignado al
area pero con responsabilidad creciente tras las dos primeras semanas de estancia en cada una de estas
areas

Los Martes y Jueves a las 11:30. Charla de formacién en lactancia materna para puérperas con neonatos
ingresados en la Unidad. Un equipo formado por neonatdlogo, enfermera y auxiliar de clinica realizan
tareas de promocion de lactancia materna, asesoramiento a madres lactantes etc.....

El residente en rotacién bdsica asiste a estas charlas, como parte de su formacion en Lactancia materna.
A partir del primer mes de su rotacién, puede participar como orador en dichas charlas.

3B.- La asistencia en area de Cuidados Intensivos Neonatales (UCIN) incluye:

Reunién al inicio de la jornada de los facultativos responsables de UCIN; junto con residente de
especialidad y residentes en rotacién por el area. Comentario sobre el estado de los pacientes
ingresados en UCIN, planteamientos diagnostico-terapéuticos. Se asignan los nifios ingresados a cada
facultativo y residente de especialidad. Los residentes en rotacién pasaran visita junto con alguno de los
anteriores.

Se pasa visita personalizada a cada uno de los pacientes ingresados, que incluye:

- Elaboracién de historia clinica pormenorizada.

- Valoracion del estado del paciente

- Solicitud de pruebas complementarias

- Revision del tratamiento
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- Informacién de la evolucién y el estado del paciente a sus familiares.

- Emisidn de los informes correspondientes a los pacientes que reciben el alta médica.

Toda la actividad asistencial desarrollada en el drea de hospitalizacion neonatal ha de realizarse
respetando el derecho a la privacidad, y de manera especial las referidas a informacion a los familiares.

- 4 CONSULTAS EXTERNAS DE NEONATOLOGIA

Dos dias a la semana, neonatdlogo realiza seguimiento en consulta de neonatos de alto riesgo

Incluye:

Programa de seguimiento a prematuros < de 1500 g,

Programa de neonatos con patologia de riesgo en periodo neonatal inmediato.

La rotacion por el drea de consultas externas es opcional y queda a criterio de la solicitud del propio
residente asi como de las indicaciones de su tutor atendiendo a su plan de formacién o a criterio del
neonatdlogo responsable

Objetivos docentes de la rotacion basica

- Objetivos generales

Conocimiento de la historia clinica neonatal.

Neonato recién nacido a término, fisiologia

Neonato procedente de U. externas/Otros Hospitales.

Conocimiento de la documentacién de uso habitual en U. Neonatal.

Motivo de ingreso en cada seccion, apertura de historia clinica y solicitud inicial de pruebas
complementarias.

- Conocimientos tedricos:

Rotacién por PLANTA DE HOSPITALIZACION DE PUERPERAS.

Exploracion fisica del neonato sano.

Identificacidon del neonato patoldgico.

Deteccion de malformaciones congénitas y calendario quirurgico de las mismas.

Nutricién del neonato sano.

Asesoramiento a madres sobre los cuidados de recién nacido sano.

Promocién de la lactancia materna.

Rotacién por CUIDADOS INTERMEDIOS

Manejo respiratorio bdsico del neonato con distres respiratorio (sostén general, monitorizacién bdsica,
interpretacion de gasometrias...)

Seguimiento de pacientes de alto riesgo (RNEBP, SAM, DBP, Secuelas neurolégicas)

Estabilizacién y manejo inicial del neonato con Riesgo de pérdida de bienestar fetal.
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Rotacién por CUIDADOS BASICOS PREMATUROS
Evaluacion clinica de la edad gestacional.
Requerimientos hidroelectroliticos.
Manejo nutricional. Principios de la alimentacion en el nifio prematuro. Calculos caldricos.
Acercamiento a la patologia tipica del prematuro (apneas, anemias, hérnias, trastornos metabolismo
Ca/P...)
Patologia asociada a CIR
Rotacién por C. BASICOS/IZQUIERDA.
Identificacién de neonatos con algo riesgo infeccioso.
Gérmenes mas frecuentes. Antibioterapia en neonato.
Hiperbilirrubinemia neonatal. Etiologia. Diagnostico y tratamiento.
Identificacién de todos los factores de riesgo materno que precisen algun tipo de intervencion en el
neonato (madre con LUES, LES, colestasis....)
Capacidades adquiridas en la rotacion basica
- Habilidades técnicas.
A lo largo de su rotacién basica por el area de neonatologia el residente debe adquirir las habilidades
necesarias para:
12 Identificacidn de partos con potencial riesgo que requieren la presencia de neonatdlogo en partos.
29 Estabilizar e iniciar la RCP basica en todo recién nacido asistido en partos.
32 Administracion de oxigeno a RN asfictico (oxigeno terapia, VPPI)
42 Reanimacion de RN de parto a través de liquido meconial
52 Afrontar y manejo inicial de situaciones urgentes en otras areas distintas de partos (nidos...)
Evaluacion, estabilizacion, organizacién del traslado.
62 Resolucién de problemas habituales en el Area de Neonatologia:
a)-_Hipoglucemias, trastornos electroliticos leves, antibioterapia inicial, fluidoterapia.
b}- Manejo inicial del neonato con distress respiratorio
€}-_Manejo inicial del neonato con trastornos digestivos.
&}- Manejo inicial del neonato cianético.
e}-_Manejo inicial del neonato con hiperbilirrubinemia
f)- Manejo inicial del neonato con policitemia
Objetivos de la rotacién basica por Cuidados Intensivos Neonatales (UCIN)
- Objetivos Generales

En su rotacién por UCIN el residente, debe aprender a elaborar y configurar adecuadamente la H2
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Clinica de manejo habitual en UCIN. Documentacion, orden, estructura....

Acercamiento inicial al neonato en situacidn critica

Gran prematuro

Encefalopatia hipdxico-isquémica

Sindrome polimalformativo

Malformaciones congénitas

Neonato quirdrgico

Neonato con patologia cardiaca

Neonato con distres respiratorio

Sindrome de aspiracion meconial

Postoperatorio de cirugia abdominal, cardiaca y neuroquirurgica
Identificacidn y evaluacion de los métodos diagndsticos en el neonato critico

Desarrollo de los Cuidados Centrados en el Desarrollo en la Unidad de Intensivos Neonatales

- Conocimientos tedricos:

Conocimientos tedricos que se consideran objetivo principal en la formacién de cuidados intensivos

neonatales:

35

1. Anestesia y analgesia en el periodo perinatal.
. Homeostasis térmica. Hipotermia e hipertermia.
. Homeostasis de liquidos y electrélitos en el periodo neonatal.
. Nutricién y metabolismo en el periodo neonatal.

. Infecciones de transmisidn vertical perinatal.

2

3

4

5

6. Infecciéon nosocomial.
7. Antibioterapia neonatal.

8. Sufrimiento fetal agudo. Asfixia neonatal. Criterios de muerte cerebral.

9. Hemorragia intracraneal. Hemorragia peri-intraventricular

10. Convulsiones neonatales.

11. Apnea en el periodo neonatal.

12. Enfermedad de la membrana Hialina. Empleo terapéutico del surfactante.

13. Otras causas de Distress Respiratorio.: patologia de la via respiratoria superior, pulmén
himedo, SAM, neumonia, malformaciones congénitas.

14. latrogenia en patologia respiratoria: neumotdrax, enfisema intersticial, enfermedad

pulmonar crénica.

15. Asistencia respiratoria en el RN: oxigenoterapia, CPAP, IPPV, utilizacion del Oxido nitrico.
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16. Evaluacion diagnéstica y tratamiento del recién nacido ciandtico. Hipertensién pulmonar
persistente del RN.

17. Evaluacidn diagndstica y tratamiento del recién nacido en insuficiencia cardiaca.

18. Evaluacion diagnéstica y tratamiento del recién nacido afecto de un trastorno del ritmo
cardiaco.

19. Shock en el recién nacido.

20. Farmacologia de los trastornos cardiovasculares en el RN.

21. Anemia en el RN. Policitemia neonatal.

22. Hidrops fetal.

23. Enterocolitis necrotizante. Sindrome de Intestino corto.

24. Alimentacién del RN en situaciones especiales. Dietas especiales, dietas elementales y
semielementales, nutricidn parenteral total.

25. Insuficiencia renal aguda. Tratamiento substitutivo (Dialisis peritoneal, Hemofiltracién y
hemodiafiltracidn arteriovenosa continuas).

26. Aspectos bioéticos en Neonatologia: Limites de viabilidad, retirada del soporte vital, actitud
ante la muerte.

27. Monitorizacidn biofisica: Temperatura, frecuencia cardiaca, frecuencia respiratoria, tension
arterial invasiva y no invasiva, presion venosa central, pO2 y pCO2 transcutdneas,
pulsioximetria.

28. Acceso vascular.

29. Intubacién traqueal y manejo de la via aérea del RN intubado. Humidificacidn.

30. Cuidados del neonato postquirtrgico.

Capacidades adquiridas en UCIPN

HABILIDADES TECNICAS.

36

a)-_ RCP bdsica y avanzada de RN en partos y en sala (Estabilizacion inicial, aislamiento de la via

aérea, accesos vasculares Canalizacion umbilical,...)

b}-_Monitorizacién funcion cerebral

€}-_Toracocentesis evacuadora o diagnostica.

&}-_Didlisis peritoneal. Hemofiltracién y Hemodiafiltracién

e}-_Sistemas de monitorizacidn continua de constantes hemodinamicas (TA; PVC)

f)- Conocimiento de los sistemas de ventilacion mecanica (montaje de respiradores, cascadas,

sistemas de oxigenoterapia).

g}~ Desarrollo de Hipotermia inducida
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h}-_Implantacién de los cuidados centrados en el desarrollo y la familia
Capacidades adquiridas durante la rotacién por area de neonatologia.
Nivel 1: (El residente debe hacer de forma independiente)
#-_ Realizar la historia clinica del paciente y la exploracién fisica del neonato sano y con sospecha
de patologia.
- Identificacion de la patologia mas comun en el periodo neonatal susceptible de ingreso en las
distintas areas de la unidad
k)-_Identificacién de sindromes polimalformativos. Identificacion de malformaciones congénitas.

H-_Ingreso en sala del neonato enfermo. Historia clinica, Peticion de pruebas complementarias,

Orientacidn diagndstica, Tratamiento inicial

- Realizacion de la evolucidn clinica por problemas y de la informacion a los familiares

A}-_Monitorizacién del neonato en el nivel que precise su patologia

e}~ Solicitud de pruebas complementarias

#}-_Indicar método de soporte respiratorio adecuado: oxigenoterapia, VNI, Intubacién

&}-_Indicar pardmetros de monitorizacién del paciente en funcién de su situacién clinica y patologia
de base

#-_Manejo adecuado de catéteres y sus complicaciones

s}- Manejo de alimentacion enteral

#- Manejo de nutricién parenteral

w}-_Control de sedo analgesia basica y dolor postquirurgico

w}-_Evaluar Sistemas de aspiracidn toracica cerrada

w)- Monitorizacién de funcion cerebral

x}- Valoracién de encefalopatia hipdxico isquémica. Valoracién de ingreso en protocolo de

hipotermia inducida
Nivel Il: (El residente debe conocer bien aunque no pueda desarrollarlas completamente por si mismos)
y}-_Seguimiento postoperatorio cirugia abdominal, neuroquirurgica y cardiaca
2z}~ _Informacion a los familiares
aa}-Seguimiento clinico del nifio con insuficiencia respiratoria é sepsis
k- Realizar toracocentesis y paracentesis
€€}~ Intubacion e inicio de ventilacién mecanica
dheld- Realizacion de maniobras de RCP bdsica y avanzada

ee}-Ventilacion mecanica invasiva basica en situaciones especiales
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££}- Ventilacién no invasiva
gg}-Seguimiento del neonato de alto riesgo
- Seguimiento del prematuro menor de 1500 g
#}-_Canalizacion umbilical
#}-_Nutricidn parenteral en N. critico
k- Puncién lumbar
- Nivel lll: (Capacidades que el residente ha visto hacer y de las que solo tiene un conocimiento
tedrico)
- Técnicas de depuracidn extra renal: hemofiltracidn, didlisis peritoneal
- Pericardiocentesis
- Limitacion del esfuerzo terapéutico en neonatologia
Bibliografia y enlaces web recomendados:
1. MANUAL DE NEONATOLOGIA Cloherty - 62Ed Autor: John P. Cloherty, Eric Eichenwald, Ann R.
Stark Editorial: LWW Espafia N2. Edicidon: 62
2. DE GUARDIA EN NEONATOLOGIA (22 ED.) De Vento, Maximo Ediciones Ergdn S.A.
3. MANUAL DE LACTANCIA MATERNA de VV.AA. Editorial medica panamericana N2 Edicion: 12 Afio de
edicion: 2008
4. COMPENDIO DE NEONATOLOGIA DE AVERY . AUTOR/ES: Taeusch, H.W. / Avery, M.E. ANO: 2001.
EDICION: 7 2
5. NEOFAX Manual de drogas neonatolégicas AUTOR/ES: Young - Mangum ANO: 2009
6. ATLAS DE PROCEDIMIENTOS EN NEONATOLOGIA AUTOR/ES: MacDonald - Ramasethu y colaboradores
ANO: 2005 EDICION: 32
7. MANUAL DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATALES. AUTOR/ES: Goetzman, B.W. / Wennberg, R.P.
ANO: 2000 EDICION: 3 2
8. FISIOPATOLOGIA Y MANEJO DEL RECIEN NACIDO AUTOR/ES: Avery - Fletcher - MacDonald
ANO: 2001 EDICION: 52
9. NEONATOLOGIA. Manejo bdsico. Procedimientos. Problemas en la guardia AUTOR/ES: Gomella -
Cunningham - Eyal - Zenk ANO: 2006. EDICION: 5¢
10. CLINICAS DE PERINATOLOGIA Periodicidad: Trimestral Editores McGraw-Hill Interamericana de
Esparia (http://www.mcgraw-hill.es/)
Enlaces de interés
http://www.se-neonatal.es

perinatology.theclinics.com/current
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Evaluacién
La evaluacién se realizard durante toda la rotacién y de forma especifica durante la dltima semana de la
misma, mediante la observacién y valoracion de su actuacion (historia, exploracién, identificacion del
problema principal, valoracién de la estabilidad de sistemas vitales, solicitud racional de medios
complementarios y su interpretacion, informacién a los padres).
Llevara un registro de las técnicas que realice.
Se hara sobre aquello que ha podido ver y manejar directamente, sobre su disponibilidad, su integracién
en el equipo, su predisposicion al estudio, a plantear dudas, a plantear alternativas, a tomar decisiones.
Como control de las adquisiciones, se cumplimentard al terminar la rotacién la hoja de objetivos y
capacidades resumiéndose en la siguiente tabla.
VALORACION DE LA ROTACION POR EL RESIDENTE (0-3) Puntuacién

- Integracién en el equipo

- Planificacidn y distribucion de tareas

- Logro de objetivos docentes

- Supervisidn y seguimiento

- Adquisicién de conocimientos

- Estimulo e incentivos
MEDIA
URGENCIAS PEDIATRICAS

1. ASPECTOS ORGANIZATIVOS:
a) Duracion de la rotacion: 3 meses
b) Periodo de rotacion: Primer afio de residencia
c) Presentacion al residente:
- Espacio fisico y dependencias: Consulta de triaje, Consulta de cirugia- Enfermeria, consultas de
policlinica, sala de observacién, sala de criticos-RCP, estar de personal.
- Equipo de trabajo
- Recursos materiales
- Programas informdticos
- Documentacion: Plan funcional, manual de procedimientos, guias de diagndstico y tratamiento.
- Plandelarotacién
d) Distribucion de tareas:

- Incorporacién a la Unidad una vez finalizada la Sesién Informativa o Sesién Clinica del Servicio.
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Asignacion de Consulta y facultativo para tutela

Comentario de pacientes ingresados en observacidn y planificacion de actividades

Realizacion de actividades docentes

Las ausencias puntuales deberdn ser comunicadas y autorizadas por el facultativo responsable.

2. OBJETIVOS DOCENTES Y COMPETENCIAS

a. Conocimientos teoricos basicos

Objetivo Método

Conocimiento del funcionamiento general de la Seccién de Urgencias

Reunioén informativa inicial sobre el funcionamiento de la Seccidn de Urgencias.

Conocimiento de la metodologia de clasificacién de pacientes (triaje)

Curso de formacidn en triaje.

Asistencia en la consulta de triaje.

Adquisicidn de habilidades de comunicacidn
Actividad formativa especifica.

Curso de Entrevista Clinica en Médulo de Formacién.

Actividad asistencial tutelada.

Conocimiento de la patologia mas frecuente en

Urgencias:

40

Lactante febril.
Patologia Respiratoria:
Asma

Laringitis

Bronquiolitis

Infeccidn de vias altas
Neumonia

Patologia Neurolégica
Convulsiones
Alteraciones de conciencia
Cefalea

TCE

Gastrointestinal

Dolor abdominal
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e Vomitos

e Diarrea

e Apendicitis

e Nefro-urologia

e |TU

e Hematuria

e Escroto agudo

e ORL

e Otitis

e Cuerpo extrafo

e Oftalmologia

e Ojorojo

e Cuerpo extrafo

e  Traumatismos

e [Intoxicaciones

e Deshidratacion

e Diabetes

e Patologia dermatolégica

e Llanto

e Trastornos psiquidtricos

e Maltrato infantil
Manejo del paciente en sala de observacion

e Actividad asistencial tutelada.

e Sesiones tedrico-practicas.

e  Estudio de guias clinicas
Aproximacién al manejo inicial del paciente grave

e Sesidn acerca del funcionamiento y equipamiento de la sala de criticos.

e  Curso de RCP pediatrica.

e Ejercicios de simulacién

Manejo del material del Servicio de Urgencias: Pulsioximetro, monitor, toma de oxigeno,
nebulizador, material de RCP

Formacién préctica sobre el uso del material .
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Dominio de las técnicas diagndsticas y terapéuticas mas utilizadas:
e Reparacién de heridas
e Puncién lumbar.
e Tincién con fluoresceina.
e  Extraccién de cuerpos extrafios.
e  Reduccién de pronacion dolorosa.
e Valoracion de la deshidratacion y célculo de sueroterapia.
e Realizacién de las técnicas diagndsticas y terapéuticas mas utilizadas (supervisadas por
adjunto).
e Ayuda a reparacion de heridas por cirujano.
e Exploracién ocular.
e Manejo de traumatismos.
e  Traumatismos periféricos

e Radiologia basica

Conocimiento y aplicacién de los procedimientos de sedacién y analgesia.
e  Sesidn tedrico-practica Curso de analgesia y sedacién.
e Aplicacion de analgesia-sedacion en los pacientes que lo requieren.

e Estudio manual analgesia y sedacion en Urgencias Pediatricas.

Participacion y realizacion de un trabajo de investigaciéon
e Aprendizaje de:
e Disefio de estudios
e Recogida de datos
e Tratamiento estadistico de los datos
e  Exposicién de los resultados en:
e Sesiones del servicio
e Reuniones cientificas
Conocimiento y manejo de las aplicaciones informaticas de uso en Urgencias:
e Diraya
e  Estacién Clinica
e  GSIR (Radiologia)
e  Peticiones de laboratorio

e  Programa de Triaje
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e Sesiones formativas del uso de las aplicaciones

e Uso de las aplicaciones en la practica clinica.
Uso racional de recursos

e Conocimiento de las guias diagndsticoterapéuticas.

e Sesion formativa sobre uso racional de farmacos en Urgencias.
Conceptos éticos y médico-legales en Urgencias Pediatricas

e Consentimiento informado

e Deteccion del maltrato en la infancia

e Intimidad y confidencialidad

e Documentacidn. Partes de lesiones

e Implicaciones legales de la asistencia en Urgencias

e Presentacién de la hoja de notificacién del maltrato e instrucciones de uso

e Presentacién de parte de lesiones y notificacion de violencia

e Conocimiento de normativa vigente.

b. Capacidades adquiridai[us]
Al final del periodo de rotacién, el residente debera haber adquirido las siguientes capacidades:
1. Realizar la Historia Clinica y Exploracién Basica en Urgencias
2. Comunicarse adecuadamente con el paciente y la familia, realizando una entrevista clinica
adecuada y afrontando situaciones dificiles
Conocimiento del funcionamiento general de la Seccién de Urgencias.
Abordaje diagndstico-terapéutico de las principales patologias en Urgencias Pediatricas.
Conocer los criterios de ingreso y anejo del paciente en sala de observacion.
Conocer los criterios de ingreso en planta de hospitalizacion.
Conocer el manejo del material del Servicio de Urgencias

Realizar correctamente las técnicas diagnéstico-terapéuticas mas utilizadas.

o o N o v W

Planificar y desarrollar un protocolo de investigacion relacionado con Urgencias.
10. Manejar adecuadamente las aplicaciones informaticas de uso en Urgencias.
11. Usar racionalmente la terapéutica y los recursos diagnésticos disponibles

12. Detectar y notificar adecuadamente el maltrato infantil.

c. Actitudes
Durante su rotacién en Urgencias, el residente debera desarrollar las siguientes actitudes:

1. Trabajo en equipo, colaboracidn e iniciativa.
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2. Comunicacién empatica con el nifio y la familia

3. Evitar juicios de valor sobre la familia y su valoracion de la importancia de la enfermedad.

4. Evitacion y resolucion de conflictos

5. Escuchay actitud de ayuda a los problemas de los pacientes y la familia.

6. Aplicar los principios éticos y de igualdad en el paciente pediatrico en Urgencias de Pediatria.
3. BIBLIOGRAFIA Y ENLACES WEB RECOMENDADOS

e Tratado de Urgencias Pediatricas (Benito et al.)

e Urgenciasy tratamiento del nifio grave (Casado Flores)

e APLS Manual de referencia para la emergencia y la urgencia pediatricas

e Manual de Urgencias en Pediatria HUVR

e Decisiones en Urgencias Pediatricas (Santos Garcia)

e Manual de Urgencias Pediatricas (H Nifio Jesus)

e Manual de Diagndstico y Tratamiento en Urgencias Pedidtricas (H Cruces)

e Urgencias Pediatricas (H S Juan de Dios)

e Manual de Analgesia y Sedacién en Urgencias de Pediatria

® www.seup.org

e www.cincinnatichildrens.org

e www.urgenciaspediatria.hospitalcruces.com

e www.aplsonline.com

4. EVALUACION

a.- Memoria del residente

Finalizado el periodo de rotacidn, el residente debera realizar una memoria de la rotacién segin modelo
anexo-

1. Dicha memoria sera enviada al tutor del residente y discutida con el residente y su tutor.

b.- Casos clinicos

Los casos clinicos tedrico practicos y los ejercicios de simulacidon seran evaluados por los médicos
responsables segun el modelo anexo-2

c.- Evaluacién de la rotacién

Serd realizado por al menos un médico responsable del Area de Urgencias en el modelo oficial del
Ministerio de Sanidad y Consumo. Dicha evaluacidn se entregara directamente al tutor del residente.

La evaluacién se basara en los criterios generales de evaluacion.

CIRUGIA PEDIATRICA

Duracién. 1 mes
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Periodo: tercer y cuarto afio de residencia
Rutina de trabajo
La actividad asistencial de la Unidad, comienza a las 8:15 horas, en el despacho médico, situado en la 62
planta del hospital HMI. La tarea diaria seria como sigue:
-Pase de guardia: se informa del estado y evolucion de los enfermos encamados, altas hospitalarias
producidas, los ingresos realizados a lo largo de la guardia y las intervenciones llevadas a cabo en la
guardia.
-Sesién Clinica: se realizan todos los miércoles, en el mismo sitio, salvo el ultimo de cada mes, que se
asiste a la sesidn interhospitalaria en el salén de actos del HMQ.
-Quirdéfano: es diario, comienza a las 8:30 horas, salvo los miércoles, que se retrasa hasta las 9:15 horas
para cirugia pediatrica y alterno para el resto de las especialidades como traumatologia, neurocirugia,
cirugia cardiovascular, otorrino, maxilofacial y oftalmologia
-Consulta: es diaria, en la 22 planta del edificio de consultas externas. Comienza a las 9:00 y termina
cuando hayan finalizado las citaciones de los enfermos programados para ese dia.
Objetivos docentes:
Los objetivos docentes para el residente de pediatria, en un tiempo tan corto como es una rotacién de
un mes, hay que centrarlos el manejo y control de los procesos quirurgicos mas frecuentes y habituales
en la practica quirdrgica. La rotacién bebe realizarla en consulta externa durante 3 semanas y el resto
debe hacerlo en planta, con el residente y adjunto que estén de guardia ese dia.
En Consulta debe habituarse a explorar de forma correcta canal inguinal, con sus multiples variantes(
hernia, hidrocele, testes no descendidos), fimosis, hipospadias, hernias umbilicales, patologia
labioleporina, patologia del cuello y las revisiones de los enfermos intervenidos y pendientes de
intervencion.
Conocimientos del calendario quirurgico para llevar a cabo las diferentes intervenciones, asi como los
protocolos de actuacidn ante los diferentes procesos médico-quirdrgicos
Conocimientos tedricos basicos
.Diagnostico y diagnostico diferencial de los procesos quirurgicos, mas frecuentes en la pared abdominal
y canal inguinoescrotal
.Revisiones y peticién de pruebas de imagen en patologia urogenital
.Calendario quirurgico
Capacidades adquirida#[us]

e Canalizacién de accesos venosos

e Toracocentesis
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e Curas de heridas
e Exploracién de paciente operado
e  Realizar sutura de piel, como objetivo deseado

e Bibliografiay enlaces web recomendados

.Web de la sociedad espafiola de cirugia pediatrica: Www.secipe.org

e .Revistas: Journal of pediatric surgery, Pediatric surgery international, cirugia pediarica.

e .libros:Aschcraf Ravich, Kilalis, Pediatric surgery(o-Neille)

Evaluacién

ATENCION PRIMARIA[U7]

Duracién. 3 meses

Periodo: tercer y cuarto afio de residencia

Rutina de trabajo

Objetivos docentes

Asistenciales:

¢ Consulta a demanda

¢ Consulta programada para el desarrollo del Programa de Salud Infantil

¢ Consultas concertadas para el seguimiento de patologias crénicas

No asistenciales:

¢ Sesiones docentes del Equipo de Atencién Primaria

* Cursos, talleres, seminarios

e Sesiones clinicas de Pediatria del distrito o drea

* Presentacion de casos clinicos

e Participacion activa en el desarrollo de programas de educacion en el ambito escolar
METODOLOGIA DOCENTE

Aprendizaje de campo:

¢ Observacién directa (el residente ve lo que hace el tutor)

¢ Intervenciones tutorizadas (el tutor ve lo que hace el residente)

e Actividad no supervisada directamente (el residente actua solo y posteriormente lo comentan)
Autoaprendizaje (El residente es responsable de su formacién y el tutor actia como facilitador del
aprendizaje)

OBIJETIVOS PARA LAS DIFERENTES AREAS COMPETENCIALES:

I. AREA DE COMPETENCIAS ESENCIALES

Il. AREA DE COMPETENCIAS EN RELACION CON LA ATENCION A LA FAMILIA Y LA COMUNIDAD
46
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IV. AREA DE COMPETENCIAS EN RELACION CON LA DOCENCIA E INVESTIGACION

V. HABILIDADES EN TECNICAS DIAGNOSTICAS Y TERAPEUTICAS

I. AREA DE COMPETENCIAS ESENCIALES

47

Autovaloracion de objetivos: 0 (no adquisicion), 1 (incompleta), 2 (adecuada), 3 (excelente)

1. Comunicacion asistencial y razonamiento clinico. Entrevista clinica. Relacién médico paciente

1.1. Obtener la informacion necesaria para conocer el/los motivo/s de consulta

1.2. Aprender a escuchar, a formular preguntas, a conducir una entrevista médica con
empatia, estableciendo una buena comunicacion verbal y no verbal con el paciente y
su familia.

1.3. Efectuar una exploracién fisica enfocada al cuadro clinico y escoger la mejor
estrategia diagnostica.

1.4. Utilizar, si fuesen necesarios, los examenes complementarios pertinentes
teniendo en cuenta su coste, disponibilidad y rendimiento clinico.

1.5. Decidir de acuerdo con el nifio y/o la familia un plan de actuacién mas adecuado
al problema presentado, haciendo un uso racional de los recursos terapéuticos

1.6. Transmitir la informacion de forma clara y oportuna segun las capacidades y las
necesidades del paciente y su familia.

1.7. Educar a nifios, adolescentes y familiares en aspectos preventivos, y establecer
alianzas para el manejo compartido en patologias crénicas.

1.8. Reconocer el momento y pertinencia de la interconsulta con el segundo/tercer
nivel, definir la pauta de los controles evolutivos y monitorizar el cumplimiento de los
tratamientos buscando la adherencia.

1.9. Coordinar el tratamiento y seguimiento del paciente que precisa control
hospitalario o abordaje multidisciplinar.

1.10. Establecer, mantener y concluir una relaciéon asistencial y terapéutica

satisfactoria tanto para el paciente como para el profesional.

2. Gestion de la atencién

2.1. Reconocer la estructura (organigrama), las funciones y la legislacién que regula el
funcionamiento de los equipos de AP.

2.2. Manejar los sistemas de informaciéon y registro en AP: historia clinica
informatizada y sistemas de codificacién diagnéstica.

2.3. Conocer los servicios incluidos en Cartera, los protocolos y los programas

implantados en la comunidad auténoma (C.A.) dirigidos a la poblacién infantil.
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2.4. Trabajar eficientemente dentro del equipo de AP y adquirir habilidades de
negociacién como instrumento para la resolucién de conflictos.
2.5. Valorar la importante labor de la enfermeria pedidtrica en la atencién a la
poblacién infantil, y la necesidad de establecer planes de trabajo conjunto.
2.6. Colaborar con otros niveles asistenciales incluidos los socio sanitarios

3. Calidad
3.1. Adquirir una formacidn basica en gestidn de la calidad.
3.2. Reconocer la utilidad de las situaciones mejorables, de los errores, como
oportunidades que pueden redundar en la mejora de la atencion.

4. Bioética
4.1. Revisar los derechos y los deberes de los pacientes, y de los profesionales
sanitarios (confidencialidad, informacién, consentimiento, asistencia), y ser capaz de
manejar los problemas ético-legales que mas frecuentemente se presentan en
Pediatria.

1. AREA DE COMPETENCIAS EN RELACION CON LA ATENCION A LA POBLACION INFANTIL
Aplicar las actividades preventivas y de promocion de la salud recomendadas en la infancia

1. Promociodn de la salud y prevencién de la enfermedad
1.1. Promocidn de la lactancia materna
1.2. Supervision de la alimentacion y ofrecer consejo nutricional
1.3. Consejo sobre habitos saludables que favorezcan la salud fisica y psicoafectiva, y
sobre eventos del desarrollo (control de esfinteres, rabietas, celos, establecimiento de
limites)
1.4. Promocién de la salud bucodental
1.5. Actividades preventivas para un desarrollo afectivo éptimo
1.6. Promocidén del buen trato y prevencién del maltrato
1.7. Consejo sobre fotoproteccion
1.8. Consejo sobre actividad fisica y deporte
1.9. Consejos preventivos sobre el suefio
1.10. Prevencidn del sindrome de muerte subita del lactante
1.11. Prevencidn de accidentes
1.12. Prevencién y deteccion del consumo de tabaco (pasivo y activo), alcohol y otras
drogas

1.13. Prevencién del déficit de yodo, e indicaciones de suplementacién con vitamina D
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1.14. Educacidn sexual, y en adolescentes prevencién del embarazo no deseado y de

infecciones de transmision sexual

2. Inmunizaciones

2.1. Conocer el calendario oficial de la C.A. a la que pertenece y las caracteristicas
generales de las vacunas incluidas en él: tipo, modo de administracion, intervalos
vacunales, contraindicaciones y efectos secundarios

2.2. Asumir como prioritario la cumplimentacién del calendario vacunal, con el
objetivo de alcanzar la maxima cobertura

2.3. Informar, y hacer recomendaciones si procede, sobre vacunaciones no
sistematicas, o indicadas en situaciones especiales

2.4. Identificar recursos on-line donde obtener informacién para los profesionales o las

familias.

3. Deteccion precoz de problemas en la infancia

3.1. Supervisién del crecimiento fisico y desarrollo puberal
a) Determinar peso, talla e indice de masa corporal (IMC) a fin de identificar
situaciones de desnutricion, sobrepeso u obesidad
b) Medir el perimetro craneal a todos los menores de 2 afios
c) Calcular la velocidad de crecimiento e identificar las variantes normales de
talla baja
d) Evaluar el desarrollo puberal: estadios de Tanner
3.2. Supervisién del desarrollo psicomotor y afectivo
a) Valorar el desarrollo psicomotor y afectivo en todas sus dreas (motor
grueso y fino, lenguaje y sociabilidad) y reconocer las sefiales de alarma
b) Realizar cribado de trastornos del espectro autista
c) Identificar de forma temprana los nifios con paralisis cerebral infantil
3.3. Cribado de patologias: aplicar las incluidas en la Cartera de Servicios de la
C.A.
a) Cribado neonatal de endocrinopatias y metabolopatias congénitas
b) Cribado de hipoacusia y trastornos del lenguaje
c) Displasia evolutiva de la cadera
d) Criptorquidia

e) Anomalias oculares, ambliopia, estrabismo y trastornos de la refraccién
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f) Identificar poblacién de riesgo con indicaciones especificas de cribado:
enfermedad celiaca, ferropenia, hipercolesterolemia, hipertension arterial,
tuberculosis, paralisis cerebral infantil
g) Investigar los indicadores de riesgo de maltrato, abuso o negligencia
4. Atencidn a la patologia prevalente aguda y croénica, y al nifio con factores de riesgo

4.1. Identificar y tratar patologias agudas y otros motivos de consulta, prevalentes en

AP
a) Respiratoria: infeccién respiratoria aguda superior, faringitis, otitis,
sinusitis, amigdalitis, laringitis, traqueitis, bronquitis, bronquiolitis,
neumonias, disnea, tos, epistaxis
b) Infecciosa: sindrome febril, enfermedades exantematicas viricas y
bacterianas, adenopatias, sindrome mononucleédsico, tuberculosis, parasitosis
c) Digestiva: ictericia, cdlico del lactante, vomitos, diarrea, alteracion del
habito intestinal, dolor abdominal, estomatitis, reflujo gastroesofagico,
gastroenteritis aguda, hepatitis
d) Dermatoldgica: dermatitis del pafial, urticaria, verrugas, nevus, impétigo,
acné, picaduras, prurigo, dermatomicosis, pediculosis
e) Musculo esquelética: cojera, trastornos de la marcha, osteocondrosis,
artritis, artralgias, dolores musculares, talalgias, alteraciones rotacionales y
angulares de los miembros
inferiores, pies planos, escoliosis, cifosis, hiperlordosis
f) Genitourinaria y renal: infeccidén urinaria, fimosis, balanitis, vulvovaginitis,
dismenorrea
g) Oftalmoldgica: estenosis del conducto lagrimal, ambliopia, disminucién
agudeza visual, estrabismo, conjuntivitis, alteraciones palpebrales
h) Accidentes y traumatismos: intoxicaciones, quemaduras, heridas,
traumatismos musculo esqueléticos y traumatismos craneales
i) Cardiovascular: soplos, sincopes, dolor toracico, trastornos del ritmo
j) Odontoldgica: caries, gingivoestomatitis, flemones, traumatismos,
maloclusiones
k) Hematoldgica: anemia ferropénica, purpuras

I) Procesos susceptibles de cirugia (calendario quirdrgico)
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4.2. Control de patologias crénicas en las que la recomendacién de expertos aconseja
el manejo y seguimiento desde la Atencién Primaria
a) Asma: diagndstico, seguimiento, tratamiento de fondo y de las
agudizaciones
b) Obesidad: diagndstico, factores de riesgo asociados, abordaje terapéutico
c) Dermatitis atdpica: diagndstico diferencial, seguimiento y manejo
terapéutico
d) Enuresis: diagndstico y opciones de tratamiento
e) TDAH: escalas diagndsticas, seguimiento y tratamiento
4.3. Otras patologias cronicas seguidas en AP
a) Cefaleas, convulsiones febriles
b) Talla baja, retraso del crecimiento, pubertad precoz y retrasada
c) Dolor abdominal, diarrea y estrefiimiento crénicos, intolerancia y alergia
alimentaria, enfermedad celiaca
4.4. Identificar y tratar patologias en relacion con la salud mental
a) Miedos, fobias, trastornos del suefio
b) Alteraciones de la conducta y del aprendizaje
c) Trastornos del comportamiento alimentario
d) Trastornos psicosomdticos
e) Conflictos psicoldgicos de los nifios y adolescentes con problemas de salud
4.5. Atencién a nifios con factores de riesgo social, cultural, minusvalias y maltrato
infantil
a) Identificar nifios en riesgo social: inmigrantes, pertenencia a diferentes
etnias
b) Reconocer condiciones de pobreza y marginalidad
¢) Manejo diagndstico y terapéutico ante la sospecha o presencia del maltrato
infantil
d) Seguimiento del nifio prematuro, con sindrome de Down y otras
minusvalias
e) Proporcionar los cuidados asistenciales en coordinacion con profesionales
de enfermeria y trabajo social
I1l. AREA DE COMPETENCIAS EN RELACION CON LA FAMILIA'Y LA COMUNIDAD

1. Reconocer a la familia como recurso de salud

o1

Manual del residente de Pediatria


http://www.pdfcomplete.com/cms/hppl/tabid/108/Default.aspx?r=q8b3uige22

Ciick Here to upgi

Unlimited Pages al

Your complimentary

- use period has ended.
Thank you for using

t CO m p I ete PDF Complete.

RIO FORMATIVO
DENTES Anexo 7.

HOSPITAL VIRGEN DE LAS NIEVES

ED|C|O,N 1 FECHA ELABORACION:

DICIEMBRE DE 2011

2. Describir la influencia que las relaciones interpersonales en el seno de la familia pueden
tener sobre los problemas de salud o en la forma de presentacién, curso o manejo de los
mismos, y cémo a su vez la enfermedad puede influir en las relaciones familiares

3. Identificar la influencia que sobre la salud pueden tener los diferentes ciclos vitales

4. Prestar una atencién individual en la consulta, considerando el contexto social y comunitario
de los pacientes, reconociendo la influencia que el entorno tiene en el proceso salud-
enfermedad

5. Conocer los sistemas de vigilancia epidemioldgica y de proteccidon de salud: control y
seguimiento de las enfermedades de declaraciéon obligatoria; redes de médicos centinela;
sistema de farmacovigilancia (comunicacién de efectos adversos y alertas).

Participar en actividades de educacion para la salud en el ambito escolar en las que esté

implicado el centro de salud.

VI. CON LA DOCENCIAY LA INVESTIGACION

1. Utilizar las herramientas de deteccién de déficits formativos, para identificarlos
sistematicamente a través del andlisis diario de la consulta, y elaborar un plan formativo
orientado a la mejora de las competencias

2. Adiestrarse en las habilidades basicas relativas a la adquisicién y transmision de
conocimientos

3. Manejar los recursos bibliograficos mas relevantes para completar la formacion y dar
respuesta a los problemas clinicos que se puedan plantear en la practica clinica

4. Intervenir en las sesiones docentes y en los proyectos de investigacion del equipo de AP

5. Recordar los principios éticos a tener en cuenta en investigacion biomédica.

V. HABILIDADES EN TECNICAS DIAGNOSTICAS Y TERAPEUTICAS

52

1. Técnicas diagndsticas
1.1. Efectuar una exploracion fisica minuciosa
1.2. Manejo de herramientas antropométricas, de cribado de retrasos del desarrollo
psicomotor y de problemas de salud mental
1.3. Exploracidén de los 6rganos de los sentidos: otoscopia, evaluacién de la audicién;
reflejo rojo, test de Hirschberg, Cover test y valoracién de la agudeza visual mediante
optotipos
1.4. Abordaje de patologia musculo esquelética: manejo del podoscopio, plomada,
nivel y el 1dpiz dermografico

1.5. Habilidades para el estudio alergoldgico: in vivo (Prick test) e in vitro
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1.6. Estudio de la funcién pulmonar: medidor de flujo espiratorio maximo (FEM),
espirometria
1.7. Pulsioximetria
1.8. Interpretacién de la radiografia de térax
1.9. Recogida de muestras e interpretacion de tiras reactivas (sangre y orina) y de
pruebas de deteccién rapida
2. Técnicas terapéuticas
2.1. Demostrar cdmo se han de emplear los diferentes sistemas de inhalacién para el
tratamiento del asma, y educar a las familias en su manejo
2.2. Aplicar nebulizaciones 2.3. Realizar inmovilizaciones en patologias
traumatoldgicas: vendajes funcionales, férulas
2.4. Confeccionar dietas para nifios sanos, en los diferentes tramos etarios, asi como
para la prevencidn y el tratamiento del sobrepeso y la obesidad
Bibliografia recomendada:
1. Garcia Puga, JM y Sanchez Ruiz-Cabello, J et al. Manual de Pediatria en Atencion Primaria para
Residentes. Adhara.
2. Sanchez Ruiz-Cabello, J et al. Guia Rapida de Dosificacién Practica en Pediatria.
3. SAS. Guia de Salud Infantil y del Adolescente. Servicio Andaluz de Salud.
4. Bras J y colbs. Pediatria en Atencién Primaria. Ed. Springer-Verlag Ibérica. Barcelona.
5. AEPap. Manual De Actividades Preventivas En La Infancia Y Adolescencia. Grupo de Trabajo de -
Prevencion en la Infancia y Adolescencia de la AEPap. ExLibris Ediciones.
6. AEPap. Programa de salud infantil (PSI). ExLibris Ediciones.
7. Peter, G. Red Book. Enfermedades infecciosas en Pediatria. Ed. Panamericana.
8. -lllingworth R. El nifio Normal. Manual Moderno.
9. Nelson. Tratado de Pediatria. Ed. Interamericana-MacGraw-Hill, Madrid.
DIRECCIONES-WEB DE INTERES EN PEDIATRIA DE ATENCION PRIMARIA.
1. Asociacién Espaifiola de Pediatria de Atencidn Primaria -AEPAP- (la nuestra..con abundantes
contenidos y enlaces). http://www.aepap.org/
2. Asociacion de Pediatras de Atencion Primaria de Andalucia —APAP-Andalucia- (la nuestra
autondmica...con otros contenidos). http://www.pediatrasandalucia.org/
3. Asociacién Espafiola de Pediatria —AEPed- (la nacional, global de la especialidad, muchos contenidos

en Pediatria, con publicaciones, formacion, grupos.....) http://www.aeped.es/
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4. Evidencias en Pediatria (toma de decisiones basadas en las mejores pruebas cientificas). La realiza el
Grupo de Trabajo de Pediatria Basada en la Evidencia, de AEPAP.
http://www.aepap.org/EvidPediatr/index.htm

5. Grupo Independiente de Pediatras Informatizados: Web dirigida a pediatras de Atencién Primaria
(temas pediatricos clasificados segtin CIAP, buscadores, vacunas...)
http://www.infodoctor.org/gipi/index.htm

6. Guia_ABE, del GIPI. (Infecciones en Pediatria.- Guia rdpida para la seleccion del tratamiento
antimicrobiano empirico). http://www.infodoctor.org/gipi/guia_abe/guia_abe.htm

7. Formacion Activa de Pediatria de Atencidn Primaria (FAPap): revista de suscripcién, en formato papel
y electrénico. Mediante pago tienes acceso a los 4 nimeros anuales con 2 extraordinarios, con acceso a
los créditos reconocidos por la Agencia Nacional de Calidad. Gestionada por el Grupo Docencia MIR de
AEPAP.

http://www.fapap.com/

8. Actividades preventivas y de promocién de la salud recomendadas para la infancia y la adolescencia
(Previnfad). Grupo de Trabajo Previnfad de la Asociacidn Espafiola de Pediatria de Atencién Primaria
(AEPap) y a su vez del Programa de Actividades Preventivas y de Promocion de la Salud (PAPPS-semFYC).
http://www.aepap.org/previnfad/prev-recom.htm

9. Grupo de Vias Respiratorias de AEPAP (el mismo nombre lo dice)
http://www.aepap.org/gvr/index.htm

10. Grupo de Trabajo Trastorno por Déficit de Atencidn con o sin Hiperactividad de AEPAP.
http://www.aepap.org/atencion/index.htm

11. Pediatria, Inmigracion y Cooperacion Internacional, también de AEPAP.
http://www.aepap.org/inmigrante/index.htm

12. Revista de Pediatria de Atencidn Primaria, de AEPAP (revista oficial de la Asociacion).
http://www.aepap.org/entrarpap.htm

13. Pagina del Comité Asesor de Vacunas de la AEP (necesita registrarse):
http://www.vacunasaep.org/profesionales/entrada.php?ir=index.php

La pagina de inicio es: http://www.vacunasaep.org/

14. Portal sobre asma en niflos y adolescentes: tiene pagina para profesionales sanitarios, otra para
padres y otra de prensa.

Evaluacion

ROTACIONES FUNDAMENTALES Y OPTATIVAS:
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Su objetivo fundamental es la profundizacién en aquellos aspectos de la formacién pedidtrica mas
frecuentes o con mayor repercusién clinico-socio-familiar , asi como el conocimiento de sus técnicas
mas especializadas y que se ven en menos profundidad durante las rotaciones troncales.

Se consideran rotaciones fundamentales las siguientes: Cardiologia, digestivo, neumologia,

endocrinologia, neurologia, nefrologia y en nuestro hospital la oncolohematologia.
ALERGOLOGIA E INMUNOLOGW[USI

Duracién. 3 meses, compartidos con la rotacién en Neumologia
Periodo: segundo y tercer afio de residencia
Rutina de trabajo El primer dia se da informacidn sobre organizacién de la consulta:
- L-Mx_J-V: se realizan a primera hora las 12 visitas, revisiones y a Ultima hora se dedica a dar informe de
resultados ¢ revisiones de pacientes que precisen revisiones mds frecuente.
- M se realizan estudio de alergia a alimentos o medicamentos: test de tolerancia oral alimentos, 6
provocaciones medicamentos, 6 test cutaneos a venenos de himendpteros 6 anestésicos. 12 visitas.
Rinometrias y test de provocacion nasal. Si es posible realizacién de informes clinicos.
- A los pacientes que acuden a la consulta se les realiza historia clinica detallada, y todas las pruebas
complementarias que se puedan realizar para confirmar diagnostico: test cutdneos, espirometria y test
de broncodilatacion, valoracién de analitica y la aporta o valoracién de realizar analitica especifica, para
realizar consulta de acto Unico.
Objetivos docentes: Correcta realizacion de historia clinica orientada a alergia en sus distintas
patologias, interpretacion de exploracion.

- Alergenos.

- Peticién de analitica orientada y especifica para cada patologia.

- Interpretacion de resultados:

- IgE Total, Phadiatop, fx5, IgE cap./rast a los distintos alérgenos

- Test cutdneos: indicaciones, realizacién, lectura e interpretacién.

- Prick, prick-prick Intradermorreaccion. Parches.

- Espirometrias: indicacidn, técnicas de realizacidn, interpretacion de resultados

- Test de broncodilatacién. Test de esfuerzo.

- Provocaciones: indicacién, técnicas de realizacion, interpretacion de resultados

- Alimentos y medicamentos

- Vacunas calendario vacunal:

- Alergia respiratoria: clasificaciéon de gravedad, tratamiento: Proceso de Asma Infantil

- Rinoconjuntivitis (ARIA) Asma (GEMA)
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- Alergia alimentaria: leche, huevo, pescado, legumbres....

- Alergia medicamentos: beta lactdmicos, AINES, anestésicos

- Dermatitis atdpica: valoracién de gravedad: SCORAD.

- Tratamientos

- Dermatitis de contacto, Urticaria: aguda, recidivante é crdnica
- Angioedema: estudio de fracciones de complemento, C1 inhi.
- Inmunoterapia: Indicaciones, técnica de realizacion

- Actitud ante reacciones adversas

- Modificacionesde la IT

- Educacion asmatica: imprescindible en consulta diaria

- Utilidad de medicacién
- Uso de los medidores de PEF
- Uso y técnica de medicacion inhalada.
- Manejo domiciliario crisis da asma
- Desensibilizacién
- Alergia a veneno de himendpteros: cuando se sospecha
- Cuando estd indicado derivar a especialista para realizar estudio
- Como manejar la reaccién a picaduras: locales, sistémicas

- Indicacion de IT

Conocimientos tedricos basicos: Correcta realizacién de historia clinica orientada a alergia en sus
distintas patologias, interpretacion de exploracion.

- Asma: indicaciones diagndsticas, clasificacién , tratamiento

- Rinitis, Dermatitis atépica, Alergia alimentaria: identificacion, criterios de derivacion

- Alergia medicamentos: identificacion, criterios de derivacion
Capacidades adquiridas

- Peticién de analitica orientada y especifica para cada patologia.

- Interpretacion de resultados:

IgE Total, Phadiatop, fx5, IgE cap/rast a los distintos alergenos

Test cutdneos: indicaciones, realizacidn, lectura e interpretacién.

Prick, prick-prick
- Espirometrias: indicacidn, técnicas de realizacion, interpretacion de resultados
- Test de broncodilatacién.

Bibliografia y enlaces web recomendados
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1- Consenso de la OMS

2- GEMA 2009

3- BTS 2009

4- Consenso Pediatrico 2007

5- Guia Galaxia 2009

6- Guias Practal de Dermatitis atdpica y asma pediatricas
7- Proceso Asistencial de asma (en remodelacion)
Pagnias web:

- Seicap.es

- Respira.org

- Alergiland.com

- Redealergica.com

- Alergomurcia.es

- Laboratorioleti.es

Evaluacién

1- Entrevista clinica y exploracién..

2- Peticidn de pruebas complementarias

3- Saber realizar e interpretar los test cutaneos.

4- Adecuada realizacién de la técnica de espirometria.

5- Enfoque de tratamiento segun clinica y gravedad del paciente.
CARDIOLOGIA PEDIATRICN[U9]

Duracién. 3 meses

Periodo: tercer-cuarto afio de residencia

Rutina de trabajo:

El residente se incorporara al trabajo de la unidad, en sus distintas vertientes:

Actividad en Consulta externa (situada en la segunda planta del Edificio de C. externas del H. materno

Infantil): Diagndstico y manejo ambulatorio de pacientes desde neonatos hasta adolescentes afectos o
con sospecha de cardiopatias congénitas o adquiridas, bajo la supervisién del cardiélogo pediatra. El
residente no podrd consultar la historia clinica de los pacientes citados para revision hasta haber
comunicado al adjunto docente el diagndstico diferencial en base a su propia exploracion clinica.
Valoracidn y orientacion diagndstica de pacientes citados como primera consulta.

Elaboracién de informe clinico.
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Colaboracion con las interconsultas a Cardiologia de otras especialidades pediatricas y del Servicio de
Urgencias.

Sala de hospitalizacion (Neonatal y Pediatrica): El residente debe involucrarse en el diagnéstico y
manejo de los pacientes desde neonatos hasta adolescentes afectos de cardiopatias congénitas o
adquiridas bajo la supervisién del adjunto cardidlogo pediatra.

Cuidados intensivos: Adquisicion o reforzamiento de conocimientos sobre el manejo y tratamiento del
paciente cardidpata critico y del paciente postoperado cardiovascular.

Diagnéstico de patologia cardiaca fetal en La Unidad de Medicina Fetal: asistencia durante la
realizacion de ecocardiografia fetal (habitualmente los jueves)

Asistencia a procedimientos hemodinamicos: (diagndsticos e Intervencionistas) en Sala de
Hemodinamica (actualmente se dispone de la sala los jueves).

Asistencia a intervenciones cardiacas quirurgicas: (actualmente se dispone del quiréfano un dia en
semana (los lunes), como actividad programada (mas Urgencias).

Sesiones Meédico-Quirtrgicas: (presencia de cardidlogos infantiles y cirujanos cardiacos) con
presentacién y discusién de casos clinicos para programacién de tratamiento quirurgico.

Sesion semanal: conjuntamente de cardiologia pedidtrica-cirujanos cardiacos-anestesistas e
intensivistas para la presentacion del siguiente paciente programado para quiréfano.

Adecuada oportunidad de consultas multidisciplinarias: con otros Servicios tales como Cardiologia de
adultos (Unidad de arritmias), Pediatria General, Genética, Obstetricia, Radiologia y Anatomia
Patoldgica.

El residente se incorporara progresivamente.

- En los primeros 15 dias se dedicard a conocer la fisiopatologia cardiovascular y la exploracion fisica.

- En los siguientes 15 dias sera capaz de reconocer las imdgenes ecocardiograficas de un corazén
normal, introduciéndolo en los conocimientos de la técnica.

- En el segundo mes de rotacidn se iniciara en la realizacién de la ecocardiografia.

- En el tercer mes el residente debe de ser capaz de realizar un estudio cardioldgico basico por si mismo,
que le permita descartar la existencia de patologia cardiovascular.

Objetivos docentes

El sistema docente por el que apostamos pretende, no sélo la adquisicién de conocimientos, sino el
desarrollo de habilidades, actitudes y valores. Los médicos en formacién han de sentirse protagonistas y
no meros espectadores de la actividad asistencial, que es la principal herramienta docente. Légicamente

su participacion en la toma de decisiones diagnéstico-terapéuticas y en la realizacién de técnicas se
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llevard a cabo de forma progresiva, siendo supervisado en todo momento por algiun miembro de la
Unidad.
Objetivos generales
Se persigue no sélo la formacién técnica de la especialidad, sino también ser participe de la formacién
global como médico del profesional. Asi el residente en formacién durante su rotaciéon en Cardiologia
Pediatrica debe aprender/demostrar una:
-Adecuada comunicacién con los padres de los pacientes y con los profesionales del servicio.
-Adquisicién de conocimientos suficientes para la correcta toma de decisiones
-Adquisicién de habilidades para el desarrollo de las diferentes técnicas (ECG, Holter, ecocardiografia
basica).
-Realizacién correcta de informes clinicos.
-Participacion activa en las diferentes Sesiones y Reuniones de la Unidad
-Elaborar y presentar comunicaciones en diferentes congresos y reuniones, asi como publicacién de
trabajos en revistas de la especialidad.
Objetivos especificos
La cardiologia pediatrica clinica sigue siendo el pilar basico de la rotacién de nuestros residentes en la
especialidad. El gran desarrollo de las técnicas diagndsticas hace mas necesario recalcar su importancia
y la decisidn final del pediatra debe ser consecuencia de la integracién de toda la informacién recibida a
través tanto de la clinica como de las técnicas diagndsticas.
Tras la rotacion en nuestra Unidad de Cardiologia Pediatrica el residente debe de haber adquirido los
conocimientos suficientes tedricos, practicos y técnicos que permitan DETECTAR la existencia de una
cardiopatia en un nifio (neonato, lactante o nifio mayor), ORIENTAR correctamente su diagndstico y las
tomar medidas terapéuticas iniciales adecuadas para su tratamiento. Asi mismo sera capaz de
identificar los factores de riesgo que indicardn un estudio mas profundo en los pacientes con dolor
precordial, sincope o arritmias.
Conocimientos tedricos basicos
El residente, mediante autoestudio tutorizado, debe adquirir amplios conocimientos tedricos que le
sirvan de base para la toma de decisiones. Debe, por tanto, al final de la rotacidn haber adquirido por lo
menos las siguientes nociones tedricas:

- Comprensidn de los principios fisiolégicos y fisiopatoldgicos de la funcién cardiaca y de las

cardiopatias congénitas.

- Valoracidn del nifio cardiépata mediante historia clinica detallada y exploracion Fisica.
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| - Aproximacién al diagndstico diferencial de las cardiopatias congénitas mediante la exploracién
y especialmente la AUSCULTACION cardiaca (en particular, el residente debe aprender a
diferenciar entre soplo organico y soplo inocente).
| - Valoracidn, diagnéstico clinico y tratamiento de las cardiopatias mas frecuentes: Ductus
arterioso persistente, Comunicacién Interauricular, Comunicacién Interventricular, Estenosis
Pulmonar o Adrtica.
- Aproximacién al diagndstico de las cardiopatias mds complejas.
- Valoracién y tratamiento del neonato, lactante y nifio con Insuf. Cardiaca congestiva y Bajo
Gasto.
- Manejo de las Prostaglandinas.
- Valoracién y tratamiento del nifio con hipoxemia o crisis hipoxémicas
- Farmacodinamia especifica de las distintas drogas en el neonato, lactante y nifio.
- Arritmias en el Feto, Neonato, Lactante y nifio mayor.
- Conocimiento tedrico de las diferentes técnicas quirurgicas empleadas en la correccién de las
cardiopatias congénitas desde el neonato hasta el adolescente.
- Postoperatorio de Cirugia Cardiaca.

- El médico en formacién debe adquirir conocimiento profundo y experiencia practica en la

profilaxis de infecciones (inmunizacién activa y pasiva, y quimioprofilaxis).
Capacidades adquiridas y habilidades técnicas especificas

- Lectura e interpretacion de la Radiografia de Térax.

- Lectura e interpretacién del Electrocardiograma. Conocimiento de las bases de la
electrocardiografia.

Realizacidn e interpretacion pautada de ECG normal y patolégico.

- Conocimiento de las bases e indicaciones del estudio Holter y su interpretacién

- Conocimiento de las bases fisicas de la ecocardiografia modo-M, bidimensional y efecto
Doppler. Uso practico de los equipos de ultrasonidos. Aprendizaje de los diferentes cortes
ecocardiograficos con vistas a realizar un andlisis secuencial segmentario del corazén y saber
valorar, al final de la rotacidn, si un corazén es estructuralmente normal o patoldgico.

- Asistir y participar en la valoracion de cardiopatias congénitas mediante ecocardiografia
transesofagica incluyendo estudios durante procedimientos intervencionistas terapéuticos e
intraoperatorios

- Conocimiento de las indicaciones y peculiaridades de la ecocardiografia fetal.

- Conocer los principios y las indicaciones de la hemodindmica diagnéstica e intervencionista.
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| - Conocimiento de las metodologias, potencial de diagndstico, indicaciones y limitaciones de la
TAC y RM respecto a las enfermedades congénitas y adquiridas del sistema cardiovascular.

| - Conocer las arritmias pediatricas mds frecuentes y las mas graves, y el manejo de ambas.
Bibliografia y enlaces web recomendados
-Protocolos elaborados por nuestra Unidad de Cardiologia Pedidtrica entregados al principio de
rotacion.
-Protocolos de la Sociedad Espafiola de Cardiologia Pediatrica
http.//www.secardioped.org
www.cardiopatiascongenitas.net
-Guias de practica clinica de la Sociedad Espafiola de Cardiologia en las cardiopatias congénitas mas
frecuentes, Maroto Monedero et al. Rev Esp Cardiol 2001; 54:67-82.
-Guias de prdactica clinica de la Sociedad Espafiola de Cardiologia en las cardiopatias congénitas del
recién nacido, Maroto Monedero et al. Rev Esp Cardiol 2001; 54:49-66.
Libros a consultar:
1. Nadas, Flyer, Cardiologia Pedidtrica
2. Park, Cardiologia Pedidtrica, Manual practico de Mosby.
3. Moss and Addams: Heart Disease in Infants, Children and Adolescent
4. Rebecca Snider, Sewer, Ritter, Echocardiography in pediatric Heart disease, 2nda edicién.
5. Everett, Limm. lllustrated Field Guide to Congenital Heart Disease and Repair.
Evaluacién
La evaluacidn se realizard durante toda la rotaciéon mediante la observacién de la actitud, el interés, los
conocimientos tedricos y las habilidades practicas adquiridas por el residente y mediante la elaboracion
decuestiones concretas, a partir de la practica clinica diaria, que estimulen la busqueda de soluciones
con espiritu critico. Creemos que esta estrategia, ademas de aumentar los conocimientos, da
oportunidades de autoevaluacién, incrementa la motivacidn del residente, fomenta el trabajo en equipo
y ayuda a identificar nuevos problemas y necesidades.
Durante las ultimas semanas de la rotacion, se evaluara el residente mediante la realizacién de un
examen tedrico (preguntas entregadas al principio de la rotacion)

ENDOCRINOLOGIA Y CRECIMIENTO

Duracién. 2 meses, compartidos con la rotacién en Dismorfologia y Genética
Periodo: primer y segundo afio de residencia
Rutina de trabajo: en la Unidad de Endocrinologia Pedidtrica y Dismorfologia existen dos consultas

diarias con sendos médicos adjuntos. Entre las 9.00 y las 11.00 hay asignados hasta un total de 4
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pacientes a cada consulta que seran atendidos por vez primera (derivados desde otros servicios del
propio centro, centros ajenos o atencidon primaria). Se considera fundamental la participacién activa del
médico residente en la actuacidn clinica que se lleve a cabo sobre estos pacientes.

Posteriormente, de 11.00 a 13.30 son atendidas las revisiones. Es altamente recomendable que el
médico residente haya revisado cada historia clinica previo a la visita de cada uno de los pacientes, a fin
de colaborar en la toma de decisiones.

Se atienden igualmente interconsultas desde otros servicios para pacientes que se hallan en ese
momento hospitalizados. El residente acudira junto al adjunto a la resolucién de dichas interconsultas.
Objetivos docentes:

1.- Realizacién de una correcta historia clinica, enfocada fundamentalmente a los procesos mas
prevalentes dentro del area de Endocrinologia Pediatrica: crecimiento, desarrollo puberal, metabolismo
hidrocarbonado, tiroides, obesidad y glandulas suprarrenales.

2.- Adecuacion del enfoque diagndstico y terapéutico a los protocolos y/o guias de actuacidn clinica
correspondientes a cada patologia.

3.- Realizacion del examen fisico enfocado a los procesos mas prevalentes en Endocrinologia Pediatrica,
considerando con especial atencidn aquellos signos guia claves para la identificacion y valoracion de las
diferentes patologias.

4.- Valoracién del estado nutricional del paciente.

5.- Valoracion de la antropometria durante la infancia y adolescencia, asi como adecuacion a las tablas
percentiles de la poblacién de referencia.

6.- Valoracién del desarrollo puberal, usando las escalas disponibles a tal efecto (Estadios de Tanner
para varones y mujeres).

7.-Conocimiento de las tablas antropométricas disponibles para la poblacién normal de referencia, asi
como las especificas para diferentes patologias (Sindrome de Down, Sindrome de Turner, Acondroplasia,
Sindrome de Prader Willi).

8.-Conocimiento y manejo basico de los tratamientos farmacolégicos habitualmente mds usados en la
patologia endocrinoldgica (mecanismo de accién de los farmacos, indicaciones, protocolos de
administracion, interacciones vy efectos secundarios): insulinas, somatropina recombinante,
antitiroideos, levotiroxina sédica, gonadotropina coriénica humana, agonistas del LHRH,...
9.-Conocimiento, interpretacion y uso adecuado de las diferentes pruebas de imagen utiles en
Endocrinologia Pediatrica: ultrasonografia abdomino-pélvica, tiroidea y testicular; RNM del drea

hipofisaria; Serie Osea; Edad Osea; TAC.
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10.-Conocimiento de los fundamentos y utilidad, asi como interpretacién, de las pruebas funcionales
mas habituales en la patologia endocrinoldgica: test de estimulo para HGH, test de estimulo con LHRH,
test de HCG, test de supresién con dexametasona, sobrecarga oral de glucosa, test de ayuno, test de
estimulo con ACTH,...
11.-Conocimiento y gestion de las herramientas informaticas disponibles en Endocrinologia Pediatrica:
antropometria, estado nutricional, auxologia neonatal, prediccién de talla adulta.
12.-Conocimiento basico e interpretacion de los Estudios Genéticos disponibles en la actualidad en
relacién a la patologia endocrinoldgica.
13.-Estudio y exposicidn posterior de un caso clinico de interés diddctico al resto del staff de la unidad.
Conocimientos teéricos basicos[u10]
I. Estudio del paciente con Talla Baja.

A. Valoracion antropométrica. Tablas auxoldgicas.

B. Variantes de la normalidad: talla baja familiar y Retraso Constitucional del Crecimiento y

Desarrollo.

C. Déficit Clasico de HGH.

D. Sindromes que cursan con Talla Baja.

E. Tratamiento con HGH recombinante. Indicaciones. Seguimiento.
Il. Manejo del paciente con obesidad. Perspectiva actual del problema.

A. Perspectiva actual del problema.

B. Exploracién fisica basica del paciente con sobrepeso.

C. Valoracién del estado nutricional

D. Estrategias terapéuticas actuales.
lll. El desarrollo puberal.

A. Fisiologia del desarrollo puberal.

B. Pubertad Precoz y Pubertad Adelantada.

C. Retraso puberal.

D. Telarquia y Adrenarquia Precoz.

E. Criptorquidia.
IV. Alteraciones de la Diferenciacién Sexual.
V. Diabetes en la edad pediatrica.

A. Diagnostico y clasificacion de la Diabetes.

B. Educacion diabetoldgica

C. Insulinoterapia

63

Manual del residente de Pediatria


http://www.pdfcomplete.com/cms/hppl/tabid/108/Default.aspx?r=q8b3uige22

Your complimentary

- use period has ended.
. 3 CO m Iete Thank you for using
p PDF Complete.

Click Here to upgrat RIO FORMATIVO

DENTES Anexo 7.
HOSPITAL VIRGEN DE LAS NIEVES

Unlimited Pages an

AN - FECHA ELABORACION:
EDICION : 1 DICIEMBRE DE 2011

D. Aspectos nutricionales.
E. Control y seguimiento clinico del paciente diabético.
VI. Patologia tiroidea.
A. Estudio de la funcién tiroidea.
B. Hipotiroidismo congénito.
C. Enfermedad Tiroidea Autoinmune.
D. Bocio en la infancia. Nédulos tiroideos.
E. Hipertiroidismo en la infancia.
VII. Patologia Suprarrenal.
A. Anatomia y fisiologia de las suprarrenales
B. Hipofuncién suprarrenal
C. Hiperfuncién suprarrenal
D. Adrenarquia
E. Tumores adrenales
VIII. Pruebas funcionales en Endocrinologia Pediatrica.
Bibliografia y enlaces web recomendados:
1.-Tratado de Endocrinologia Pediatrica. 42 edicién. M. Pombo
2.-Guias Diagnéstico-Terapéuticas de la Sociedad Espaiiola de Endocrinologia Pediétrica.
http://www.seep.es/privado/prpubli.ntm
3.-Valoracién antropométrica (Hospital de La Paz):
http://www.webpediatrica.com/endocrinoped/antropometria.htm
Mayo 2010 UGC- Medico quirurgica de la infancia 2010
Plan de formacién del especialista en pediatria. Desarrollo de las rotaciones
12 edicion Pagina 36
4.-Herramienta online para valoracion auxolégica craneo-facial:
http://www.endocrinologiapediatrica.com/protocoloauxologia/index.html
5.-Web de la Unidad de Endocrinologia Pediatrica del H. Clinico de Santiago de Compostela:
http://www.endocrinologiapediatrica.com/
6.-Web de la Sociedad Espariola de Diabetes: http://www.sediabetes.org/
7.-Protocolos de la ISPAD (International Society Pediatric and Adolescent Diabetes):
http://www.ispad.org/FileCenter.html?CategorylD=5
8.-Guia de Practica Clinica sobre el tratamiento de la Obesidad Infanto-juvenil (MSC, 2009):

http://www.seep.es/privado/prpubli.ntm
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9.- Lo que debes saber sobre la diabetes en la edad pediatrica (MSC, 2009)

http://www.seep.es/privado/prpubli.ntm

10.- Tratamiento insulinico en el nifio y el adolescente. Comisién de Diabetes Infantil de la SEEP (afio

2006). http://www.seep.es/privado/prpubli.ntm

Evaluacién

La evaluacién estara compuesta por tres bloques:
1.- Tedrico: realizacidn de un cuestionario tipo test.
2.- Clinico: durante la rotacién el residente sera evaluado de forma contintia por los médicos
adjuntos adscritos a la unidad. Dicha evaluacidn estara fundamentada tanto en la capacidad del
residente para resolver problemas, la comunicacién con el paciente y familia, y en el grado de
implicacion que muestre en la toma de decisiones y enfoque diagndstico y terapéutico.
Igualmente seran valorados otros aspectos fundamentales en la formacién del especialista,
como la puntualidad y la capacidad de trabajo en equipo.
3.- Cientifico: al finalizar la rotacién el residente debera haber planteado al menos un trabajo
cientifico (comunicacidn, sesién clinica, ponencia, articulo, pdster,...). El tema deberd haber
sido previamente consensuado con los médicos adjuntos de la unidad, que a su vez
supervisaran dicha labor de forma estrecha, asesorando al residente en las posibles
dificultades.

GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA Y NUTRICION:[u11]

Duracién de la rotacion. 2 meses.

Ao de residencia: Habitualmente durante el tercer afio de residencia.
Rutina de trabajo.

a. Espacio fisico.

El desarrollo de la rotacién se realiza:

- Unidad de Gastroenterologia Infantil: lugar donde se desarrolla la mayor parte de la labor
asistencial/docente. Localizada en la segunda planta del 4rea de consultas externas del Hospital
Materno Infantil, consta de dos espacios fisicos.

- Consulta 1: donde se realiza la labor asistencial habitual. Dr Lopez Casado de lunes a viernes.

- Consulta 2: Actualmente se pasa martes y jueves por el Dr. Romero.

- Otras areas de trabajo: segln la demanda existente se atenderdn otras areas de la Unidad de

- Pediatria: consulta generadas en hospitalizacién (médica o quirurgica), Neonatologia, UCIP,
Urgencias.

- Realizacién de estudios de endoscopia digestiva: UCIP, UCIN o quirdéfano.
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b. Organizacidn del trabajo.

La actividad diaria se inicia asistiendo a la sesién clinica de la Unidad de Pediatria a las 8.30 horas. De
forma puntual a esa hora se asistird a sesiones clinicas programadas previamente con otras Unidades
(Cirugia Infantil, Neonatologia o cualquier otra unidad que lo solicite).

Posteriormente se inicia la labor asistencial/docente a las 9.30 en la consulta externa donde se
atenderan inicialmente los pacientes remitidos de atencién primaria (nuevos) o de otras Unidades o
Servicios del Hospital (interconsultas).

Las interconsultas de pacientes hospitalizados se atenderdn segln se vayan generando, habitualmente
una vez finalizada la atencién de la consulta externa, o con mayor urgencia si el caso lo requiere.

La organizacidn de la consulta a partir de octubre de 2010 serd la siguiente:

a) 9.00-9.45 horas: Endoscopia digestiva en quiréfano de la 62 planta o interconsultas

b) 10.00-12 horas: 4 pacientes nuevos (30 minutos por paciente)

¢) 12.00 a 14.00: 8 Revisiones (15 minutos por paciente).

Organizacion de la rotacion.

Durante la primera semana el Residente pasara la consulta a demanda con el Facultativo, con el fin de
conocer la dindmica de trabajo, la estructura y realizacion de la historia clinica en gastroenterologia y
nutricion infantil, realizacion de pruebas como endoscopias, test de hidrégeno, test de ureasa en
aliento.

A partir de las segunda semana, se decidird con el facultativo el momento de iniciar la asistencia a
pacientes de consulta de forma personal, consultando las decisiones antes de comunicarselas al
paciente. Se intentard que el residente progresivamente tome sus propias decisiones aunque siempre
tutelado.

Durante toda la rotacién atenderd conjuntamente con el facultativo a las hojas de consulta que se
generen en el resto del hospital, asi como acudira a la realizaciéon de endoscopia digestiva con el fin de
conocer el proceso de indicacidn/realizacion/interpretacidn, asi como colaborar en su realizacion.

Se intentara que los residentes durante la rotacidn (o si fuera preciso durante los meses siguientes)
realicen al menos una comunicacion a Congresos Nacionales o Internacionales o publicacién
relacionadas con al Digestivo-Nutricidn.

Realizaran una sesion clinica (general para el servicio o especifica de la unidad)

Objetivos docentes:

Durante la rotacién se pretende que el residente de Pediatria sea capaz de tener una visién global sobre
las indicaciones y uso de los procesos diagndsticos y terapéuticos de la especialidad.

— Hospitalizacién de gastroenterologia, hepatologia y nutricién.
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— Consulta de gastroenterologia, hepatologia y nutricion

— Endoscopia y otras técnicas, laboratorio de digestivo/ecografia.

CONOCIMIENTOS BASICOS

Gastroenterologia:

— Fisiologia del tracto gastrointestinal, higado y pancreas: causas de malabsorcién, esteatorrea y
enteropatia pierde proteinas.

— Diagndstico e interpretacion de sintomas comunes incluyendo fallo de medro en la infancia, diarrea
cronica, estrefiimiento y encopresis, dolor abdominal recurrente, vomitos, sangrado digestivo y masas
abdominales.

— Diagndstico e interpretacion de sintomas comunes incluyendo fallo de medro en la infancia, diarrea
cronica, estrefiimiento y encopresis, dolor abdominal recurrente, vomitos, sangrado digestivo y masas
abdominales.

— Clinica, diagnéstico y tratamiento de las principales patologias del eséfago, estdmago e intestino.

— Sindrome de intestino corto, fracaso intestinal y seguimiento de nifios con trasplante intestinal.

— Parasitosis intestinal

— Enfermedades del pancreas exocrino: fibrosis quistica, pancreatitis aguda, crénica y recidivante,
sindrome de véomitos ciclicos.

— Sindrome de vémitos ciclicos

Hepatologia:

— Test de funcion hepatica. Fallo hepatico agudo. Cirrosis y enfermedad hepatica crdénica. Hipertension
portal.

— Enfermedad hepatica colestatica

— Hepatitis viral aguda y crénica. Hepatitis autoinmune.

— Enfermedad hepatica metabdlica

— Esteatohepatitis no alcohdlica.

— Infecciones bacterianas, parasitarias y fungicas hepaticas.

— Hepatopatias de origen sistémico

Nutricidn:

— Requerimientos nutricionales e ingestas recomendadas. Composicién de alimentos. Grupos de
alimentos. Conocimientos sobre nuevos alimentos y alimentos funcionales. Guias alimentarias.

— Valoracién del estado nutricional

— Reconocimiento y tratamiento de los trastornos de la conducta alimentaria: anorexia y bulimia.

— Obesidad infanto-juvenil y trastornos relacionados.
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— Métodos de soporte nutricional. Teoria de la nutricion enteral y parenteral. Férmulas infantiles
especiales. Suplementos. Dietas poliméricas, oligoméricas y monoméricas. Nutricién parenteral.
Indicaciones de empleo.

— Bases para interpretar los mecanismos que subyacen en el desarrollo de desnutricion en las
enfermedades digestivas y extradigestivas.

— Patofisiologia de la malnutricién. Conocimientos de los efectos a corto y largo plazo de la malnutricién
en el lactante, nifio y adolescente.

— Conocimiento de las manifestaciones clinicas de los déficits nutricionales

— Dislipemias.

— Nutricién en el nifio hospitalizado.

— Implicaciones nutritivas de una dieta vegetariana en la edad pediatrica.

— Educacidén Nutricional en Pediatria.

— Dietas terapéuticas especiales. Dietas de eliminacién. Nutricidn en situaciones especiales: Quemados,
pacientes oncoldgicos y quirurgicos.

-Alergia e intolerancias alimentarias (Intolerancia a la lactosa, reacciones adversas a proteinas vacunas,

alergia alimentaria, otras intolerancias a carbohidratos).

HABILIDADES CLiNICAS

— Valoracion del estado nutricional del lactante, nifio y adolescente. Empleo de las graficas de
crecimiento. Historia y encuesta dietética. Medicién del gasto calérico.

— Reconocer las deficiencias nutricionales mas frecuentes y cémo abordarlas.

— Indicacién y técnica de alimentacidon enteral y parenteral. Manejo de sondas y catéteres.
— Dietas terapéuticas: Alergias alimentarias, errores innatos del metabolismo.

— Seguimiento de enfermedad inflamatoria intestinal.

— Enfermedad péptica y reflujo gastroesofagico: experiencia en el seguimiento.

— Fracaso intestinal: seguimiento.

— Enfermedad celiaca: experiencia en el seguimiento.

— Fibrosis quistica: experiencia en el seguimiento.

— Hepatitis crénica C: experiencia en el tratamiento.

— Hepatitis crénica B: experiencia en el tratamiento.

— Colestasis: experiencia en el tratamiento.

— Atresia biliar: experiencia en el tratamiento y seguimiento.

— Hepatitis autoinmune: experiencia en el manejo.
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— Cirrosis y sus complicaciones: experiencia en el tratamiento de pacientes con alguna de las siguientes
complicaciones: hemorragia digestiva, ascitis, insuficiencia renal, colangitis.

— Interpretacion e indicacion de exploraciones radioldgicas e isotdpicas: RX , exploraciones con
contraste, TAC, angioTAC, RNM, colangiografia, medicina nuclear, ecografia.

HABILIDADES TECNICAS

1. Técnicas que debe practicar durante su formacién :

- Interpretacion del laboratorio: cribado de azlcares en heces, aclaramiento de alfa 1 antitripsina,
calprotectina fecal, macroscopia y microscopia de heces, fecalograma, electrolitos y osmolaridad en
heces, electrolitos en sudor, serologia de la enf. celiaca.

- Test de funcién pancreatica: test de screening, elastasa fecal.

- Test de aliento: Intolerancia a carbohidratos, vaciamiento gastrico, sobredesarrollo bacteriano
intestinal, tiempo de transito intestinal, funcién pancreatica, deteccidn de infeccién por

Helicobacter pylori.

- Pruebas de tolerancia a alimentos.

- pHmetria esofagica.

- Cambios de sondas y botones de gastrostomia.

- Interpretacion y diagndstico de las lesiones anatomopatolégicas basicas.

2. Técnicas que puede conocer durante su formacién aunque no alcance necesariamente la autonomia
para su realizacion y esta se pueda adquirir posteriormente:

- Endoscopia digestiva.

- Gastrostomia endoscopica percutanea.

- Biopsia rectal.

- Biopsia hepatica.

Lecturas y enlaces recomendados:

Libros:

Tratamiento en Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricion Pediatricas" (22 ed.) de la

SEGHNP

Protocolo hispano-luso de hiperamoniemia. 22 ed. Practico con esquemas, tablas y dosis.
http://www.gastroinf.com/protocolo%20hiperamoniemia-hl-2.pdf

Tratamiento Nutricional de los EIM Libro de referencia de los Dres. M. Ruiz, F. Sanchez-Valverde,J.
Dalmau y L. Gémez. http://www.eimaep.org/pdfs/libros/tn_eim_2007.pdf

En el escritorio del ordenador de la consulta hay numerosos articulos relacionados con la especialidad

con misceldnea de revisiones y documentos sobre varios temas de patologia digestiva infantil y
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protocolos de enfermedades metabdlicas que se recomiendan sean revisados durante la rotacion. Esta
carpeta se va actualizando de forma periédica.

Enlaces web de interés.

-Soc. Espariola de Gastroenterologia, hepatologia y nutricién pedidtrica: http://www.gastroinf.com/
-Soc. Espariola (y portuguesa) de Errores Innatos del Metabolismo: http://www.eimaep.org/

-Soc. Europea de gastroenterologia, hepatologia y nutricién: ESPGHAN

-Soc. Norteamericana de gastroenterologia, hepatologia y nutricién: NASPGHAN

Evaluacidn.

La evaluacién de la rotacion actualmente se realiza siguiendo el criterio del facultativo

responsable de la Unidad y siguiendo las normas de evaluacidn de residentes aprobadas por la comision
de docencia del HUVN. (www.hvn.es/invest_calid_docencia/docencia_new/descargas.php)
NEFROLOGIA

Duracién. 2 meses

Periodo: Tercer y cuarto afio de residencia

Rutina de trabajo

Hay dos areas de trabajo: Hospitalizacion y Consultas externas

En primer lugar se atenderdn los pacientes ingresados acompafiando al Dr. Pablo de Diego y
posteriormente los citados en la Consulta externa (Dr. David Barajas).

Objetivos docentes

Al finalizar la rotacion por la Unidad de Nefrologia Pediatrica el residente sera capaz de:

- Completar una historia clinica dirigida a la enfermedad renal

- Estudiar la funcién renal basica

- Manejar el diagnéstico y el tratamiento de la infeccién urinaria y de los trastornos vesicales funcionales
- Identificar las uropatias mas frecuentes, incluidas las de diagndstico prenatal

- Iniciar la aproximacién diagndstica y reconocer el tratamiento de las enfermedades glomerulares y
tubulares mas frecuentes

- Iniciar diagnéstico y tratamiento de la hipertension arterial

- Reconocer la insuficiencia renal aguda y crénica y su tratamiento conservador

- Reconocer los tratamientos sustitutivos renales

- Reconocer las indicaciones y la interpretacidn de las pruebas de imagen mas frecuentes
Conocimientos tedricos basicos

- Historia clinica nefrourolégica

- Estudio de funcién renal
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- Infeccion urinaria. Trastorno vesical funcional

- Uropatias y otras malformaciones de diagndstico prenatal

- Sindrome nefrético

- Hematuria y proteinuria

- Urolitiasis

- Hipertension arterial

- Insuficiencia renal aguda y croénica

- Técnicas de imagen

Capacidades adquiridas

Dentro de las capacidades adquiridas distinguimos 3 niveles:

El nivel | son aquellas capacidades que el residente debe hacer de forma independiente, el nivel Il son

aquellas capacidades que el residente debe conocer bien, aunque no pueda desarrollarlas por si mismo

completamente y el nivel lll son aquellas capacidades que ha visto hacer y de las que sélo tiene un

conocimiento tedrico.

Nivel |

71

- Realizar la historia clinica del nifio con enfermedad nefrouroldgica, incluidas la anamnesis
dirigida con

la semiologia adecuada del habito miccional, las caracteristicas de la orina, etc.

- Efectuar la exploracién fisica, incluidas exploracidon de genitales externos, auscultacién de
soplos abdominales, fistulas arteriovenosas, palpacion abdominal de un injerto renal,
determinacion de presion arterial, etc.

- Planificacion de exdamenes complementarios, como estudio basico de funcién renal, estudio
inmunolégico, urocultivo, pruebas de imagen, etc.

- Realizacién de la evolucidn clinica y de la informacién al nifio y a la familia

-Interpretar el estudio basico de funcién renal determinando los pardmetros bdsicos de funcién
glomerular (aclaramiento de creatinina con recogida de orina de 24h y filtrado glomerular
mediante la féormula de Schwartz), de funcidn tubular (volumen porcentual de orina,
excreciones fraccionales de iones y cocientes urinarios), sistematico y sedimento de orina

- Indicar la recogida de un urocultivo por método apropiado (bolsa perineal adhesiva, sondaje
vesical y puncién suprapubica) e interpretarlos resultados

- Realizar sondaje vesical

- Iniciar el diagnéstico del nifio con hematuria o proteinuria (anamnesis dirigida, exploracién

fisica, solicitud de exdmenes complementarios y planteamiento diagnéstico)
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- Iniciar el diagndstico del inicio del sindrome nefrético en nifios mayores de un afio y

emprender el tratamiento

Nivel Il
- Seguimiento clinico del nifio con sindrome nefrético corticosensible
- Seguimiento clinico del nifio con infeccion urinaria
- Realizar puncién suprapubica

Nivel Il

- Seguimiento clinico del nifio con sindrome nefrético corticodependiente o corticorresistente
- Realizar la biopsia renal
- Dialisis peritoneal
- Hemodialisis
- Indicaciones y seguimiento de trasplante renal
Bibliografia y enlaces web recomendados
- Nefrologia Pediatrica 22Ed: Victor Garcia Nieto, Fernando Santos Rodriguez, Bernardo Rodriguez-lturbe
.Editorial: Aula Médica;2006
- NEFROLOGIA PEDIATRICA (32 ED.) de GORDILLO, G. y EXENI, R.A. S.A. ELSEVIER ESPANA; 2009.
- Pediatric Nephrology Ellis D. Avner (Editor), William E. Harmon (Editor), Patrick Niaudet (Editor),
Norishige Yoshikawa (Editor) 2009
- www.aenp.es (Asociacion espafiola de Nefrologia pedidtrica)
- www.ipna-online.org (Internacional pediatric nephrology association)
Evaluacién
Al finalizar la rotacion por la Unidad de Nefrologia Pediatrica sera evaluado en tres aspectos:
Conocimientos, capacidades y Actitudes, segun el Anexo - 3:

NEUMOLOGIA

Duracion de la rotacion.

La duracién es de 2-3 meses (compartida con Alergia e Inmunologia).

Preferentemente, debido a las diferencias estacionales en la patologia respiratoria seria recomendable
que se realizara entre los meses de octubre y junio.

Afio de residencia.

La rotacidn se realizard habitualmente durante el tercer afio de residencia, aunque en algunos casos se
podra realizar durante los Ultimos meses del segundo afio o los primeros del ultimo.

Rutina de trabajo.

c. Espacio fisico.

72

Manual del residente de Pediatria


http://www.pdfcomplete.com/cms/hppl/tabid/108/Default.aspx?r=q8b3uige22

Your complimentary

- use period has ended.
. 3 C om Iete Thank you for using
» p PDF Complete.
Click Here to upgr: RIO FORMATIVO

DENTES Anexo 7.
HOSPITAL VIRGEN DE LAS NIEVES

Unlimited Pages

AN - FECHA ELABORACION:
EDICION : 1 DICIEMBRE DE 2011

El desarrollo de la rotacién se realiza:
Unidad de Neumologia Infantil: lugar donde se desarrolla la mayor parte de la labor asistencial/docente.
Localizada en la segunda planta del drea de consultas externas del Hospital
Materno Infantil, consta de dos espacios fisicos.
Consulta 4: donde se realiza la labor asistencial habitual.
Consulta 8: laboratorio de funcién pulmonar.
Otras areas de trabajo: segun la demanda existente se atenderan
Otras areas de la Unidad de Pediatria, donde se atenderan las consulta generadas en hospitalizacién
(médica o quirurgica), Neonatologia, UCIP, Urgencias.
Realizacion de estudios de endoscopia respiratoria: UCIP, UCIN o quiréfano.
Organizacion del trabajo.
La actividad diaria se inicia asistiendo a la sesién clinica de la Unidad de Pediatria a las 8.30 horas. De
forma puntual a esa hora se asistird a sesiones clinicas programadas previamente con otras Unidades
(Cirugia Infantil, Cirugia Toracica, Radiologia o cualquier otra unidad que lo solicite).
Posteriormente se inicia la labor asistencial/docente a las 9.30 en la consulta nimero 4, donde se
atenderan inicialmente los pacientes remitidos de atencién primaria (nuevos) o de otras Unidades o
Servicios del Hospital (interconsultas).
Las interconsultas de pacientes hospitalizados se atenderdn segin se vayan generando, habitualmente
una vez finalizada la atencién de la consulta externa, o con mayor urgencia si el caso lo requiere.
La organizacidn de la consulta a partir de octubre de 2010 serd la siguiente:
d) 9.30-11.30 horas: 4 pacientes nuevos o interconsultas (30 minutos por paciente).
e) 11.30-14 horas: 10 revisiones (15 minutos por paciente)
f) El primer y tercer miércoles de cada mes se atendera la consulta de pacientes con patologia
respiratoria crdénica y pacientes con patologia respiratoria dependientes de tecnologia: 5 pacientes (60
minutos por paciente).

a. Fibrosis Quistica.

b. Displasia broncopulmonar.

c. Hipertensién pulmonar.

d. Pacientes con oxigenoterapia/ventilacion mecanica en domicilio.

e. SAHOS.

f. Otras patologias.

Igualmente se utilizaran esos dias para realizar los estudios de endoscopia respiratoria programada.
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Organizacion de la rotacion.
Durante la primera semana el Residente pasara la consulta a demanda con el Facultativo, con el fin de
conocer la dindmica de trabajo, la estructura y realizacién de la historia clinica neumoldgica, realizacion
de pruebas de funcién pulmonar y alérgicas, conocer los tratamientos de uso mas habitual (terapia
inhalada, oxigenoterapia,...).
A partir de las segunda semana, se decidird con el facultativo el momento de iniciar la asistencia a
pacientes de consulta de forma personal, consultando las decisiones antes de comunicarselas al
paciente. Se intentard que el residente progresivamente tome sus propias decisiones aunque siempre
tutelado.
Durante toda la rotacién atenderd conjuntamente con el facultativo a las hojas de consulta que se
generen el resto del hospital, asi como acudira a la realizacién de endoscopia respiratoria con el fin de
conocer el proceso de indicacidn/realizacion/interpretacidn, asi como colaborar en su realizacion.
Se intentara que los residentes durante la rotacidn (o si fuera preciso durante los meses siguientes)
realicen al menos una comunicacion a Congresos Nacionales o Internacionales o publicacién
relacionadas con al Neumologia.
Objetivos docentes/ju12]
Durante la rotacidn se pretende que el residente de Pediatria sea capaz de:

- Realizar un Historia clinica y exploraciéon orientadas a la patologia respiratoria del nifio.

Aprender a valorar los datos semiolégicos mas relevantes.

Realizar e interpretar de forma correcta

- Pruebas de funcién pulmonar: espirometria forzada, test de broncodilatacién, test de

provocacion bronquial (test de esfuerzo).

- Estudios alérgicos (PRICK).

- Valoracién de inflamacién bronquial (FeNO).

- Test de Cloro en sudor.

- Indicaciones e interpretacion basica de las pruebas de imagen (Rx, ecografia, TACy RMN).

Indicaciones de las diferentes modalidades de oxigenoterapia (hospitalaria y domiciliaria).

- Asma: diagndstico, tratamiento de fase aguda y de mantenimiento, aspectos educativos.
Conocer las distintas opciones terapéuticas, farmacos y formas de administracion, otras
opciones de tratamiento (Inmunoterapia, Ac. antilgE).

- Fundamentos de la terapia inhalada.
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- Infecciones respiratorias: diagndstico, tratamiento de la fase aguda y manejo de las
complicaciones agudas y crénicas (derrame plural, neumonia necrotizante, absceso pulmonar,
bronquiolitis obliterante..

- Diagnéstico, manejo inicial, controles periddicos y manejo de las exacerbaciones y
complicaciones respiratorias de la Fibrosis Quistica.

- Conceptos basicos sobre diagndstico y tratamiento del SAHOS.

- Diagnéstico y tratamiento de la infeccidn tuberculosa.

- Diagnéstico y tratamiento del SAHOS.

- Diagnéstico y manejo de las malformaciones bronco-pulmonares mas frecuentes.

- Manejo tras el alta neonatal de la enfermedad pulmonar crénica del prematuro.

- Diagnéstico y manejo de las patologias respiratorias crénicas mas prevalentes en la infancia asi

como de otras patologias respiratorias de la infancia de menor prevalencia..
Lecturas y enlaces recomendados:
d. Libros.
Tratado Neumologia Infantil. Autor N. Cobos. 22 Edicidn. Disponible para consultar en la biblioteca de la
consulta.
Felson. Principios de radiologia toracica. Un texto programado. Se recomienda su compra y lectura a
todos los residentes.
Pediatric Chest Imaging: Chest imaging in infants and children. Autor J. Lacaya.
e. Articulos.
En el escritorio del ordenador de la consulta hay una carpeta titulada: “Temas residentes”, donde existe
una misceldanea de articulos, revisiones y documentos sobre varios temas de patologia respiratoria
infantil, que se recomiendan sean revisados durante la rotacion. Esta carpeta se va actualizando de
forma periddica.
f. Enlaces web de interés.
www.neumoped.org: Sociedad Espaiiola de Neumologia Pediatrica.
www.respirar.org: pagina con informacion completa sobre todos los temas relacionados con el asma
infantil.
www.aepap.org/gvr: grupo de vias respiratorias de Soc. Esp. de Pediatria en Atencién Primaria.
http://www.aeped.es/protocolos/neumologia/index.htm: protocolos de neumologia de la AEP.

Evaluacion.
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La evaluacién de la rotacién actualmente se realiza siguiendo el criterio del facultativo responsable de la
Unidad y siguiendo las normas de evaluacién de residentes aprobadas por la comisién de docencia del
HUVN.

(www.hvn.es/invest_calid_docencia/docencia_new/descargas.php)
NEUROLOGIA([u13]

Duracién. 2 meses
Periodo: primer y segundo afio de residencia
Rutina de trabajo: La consulta comienza a las 9:15 de la mafiana. Hasta las 11:30 se visitaran los
pacientes de “primera consulta”, (principal responsabilidad del residente). La labor del residente sera la
realizacion de la historia clinica y de la exploracion fisica del paciente. Posteriormente consultara con el
adjunto responsable exponiendo el diagndstico diferencial y la posible actitud a seguir (pruebas
complementarias y posibles tratamientos) el cual supervisara en todo momento al residente. A partir de
las 11:30 compartira con el adjunto la revisién de los pacientes de consultas sucesivas. El residente debe
conocer los pacientes ingresados en la planta y se favorecera su participacion en su estudio y en la toma
de decisiones. Una vez finalizada la consulta diaria se realizara, junto con el adjunto, la preparacién de la
consulta del dia siguiente, para favorecer la formacién y el estudio de la patologia. El residente también
debe colaborar en la realizacién de los informes clinicos.
Objetivos docentes El objetivo asistencial para los residentes de Pediatria en su rotacién por
Neuropediatria consiste en adquirir habilidades en el ESTUDIO, DIAGNOSTICO, CONTROL Y
TRATAMIENTO del amplio abanico de patologias que abarca esta especialidad de la Pediatria:
Los objetivos docentes para la formacion del residente durante su rotatorio por Neuropediatria
incluirian dos grandes pilares, por una parte un objetivo que podriamos denominar “asistencial
especifico” y por otra un objetivo encuadrado en su formaciéon continuado desde un punto de vista
investigador.
Conocimientos tedricos basicos:
A — OBJETIVOS CLINICOS Y ASISTENCIALES

- Convulsiones de diferente etiologia (febriles, trastornos metabdlicos agudos, agresion SNC etc.)

- Epilepsias infantiles: sindromes epilépticos desde el periodo neonatal a la adolescencia

(epilepsias benignas, refractarias, sindromes epilépticos degenerativos, encefalopatias
epilépticas, etc.)
- Trastornos paroxisticos NO epilépticos (sincopes, espasmos de sollozo etc.)
- Movimientos anormales (distonias, coreas, tics, etc.)

- Errores congénitos del metabolismo
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- Enfermedades degenerativas (hereditarias, metabdlicas, desmielinizantes, adquiridas etc.)

- Cefaleas (migrafias, tensionales, organicas o sintomaticas 22 a tumores, malformaciones etc.)

- Valoracidn del desarrollo psicomotor normal y variantes de la normalidad (adaptaciéon de DPM
a diferentes circunstancias que puedan condicionarlo en las que la evolucidn particular debe
considerarse dentro de la normalidad como prematuridad, nifios adoptados o diferencias
condicionadas por variabilidad cultural)

- Deteccidén precoz en nifios de riesgo neuroldgico (nifios con patologia perinatal o posterior,
susceptibles de sufrir secuelas, minimizables si se detectan tempranamente y se instaura el
tratamiento rehabilitador y la estimulacién necesarios). Seguimiento y controles madurativos

- Deteccidn precoz y seguimiento de déficits neurosensoriales (ceguera, sordera etc.)

- Pardlisis cerebral infantil

- Dificultades de aprendizaje

- Alteraciones y retrasos del lenguaje

- Retraso psicomotor

- Retrasos mentales

- Encefalopatias no evolutivas (secuelas de pat. agudas SNC, trastornos genéticos, malformativa
etc.)

- Trastorno por déficit de atencidn e hiperactividad.

- Trastornos del desarrollo. Trastornos de conducta.

- Enfermedades musculares y neuropatias

- Patologia medular

- Patologia infecciosa del SNC (meningitis, encefalitis etc.)

- Ataxias y sindromes cerebelosos

- Manifestaciones neuroldgicas de enfermedades sistémicas

Capacidades adquiridas. El residente, al término de su rotacién deberd saber:
- Realizacién de una historia clinica completa y orientada en los diferentes procesos sabiendo
considerar los signos clinicos guia mds importante de cada patologia
- Exploracion neuroldgica completa y minuciosa sistematizada (del lactante y del nifio mayor) y
ademas orientada, individualizada y pormenorizada en funcién de los datos mas importantes
de la historia, incluido fondo de ojo.
- Valoracién del estado neuroldgico del nifio en cuanto a desarrollo psicomotor y cognitivo con

exploraciones dirigidas y test simples que pueden realizarse formando parte de una exploracion
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clinica basica. Incluye valoracién clinica aproximada acerca de la conducta del nifio y posibles
trastornos derivada de la observacion en la consulta del juego y el comportamiento.

- Emitir un juicio clinico semioldgico y la orientacién de un juicio clinico sindrémico tras la
historia y exploracidn

- Programacién de las pruebas complementarias e interconsultas con otras disciplinas
necesarias iniciales y si fuera preciso protocolo escalonado de estudios para intentar un juicio
clinico etoldgico definitivo (no siempre posible en Neuropediatria)

- Interpretacion de los resultados de las pruebas complementarias mas frecuentes en
Neuropediatria asi como de los informes de otros especialistas tanto en hallazgos como en su
correlacién con la clinica: analitica basica (hemograma, bioquimica y parametrossculares, orina
basica), screening metabdlico en

eparametrosjeparametroslopatias, pardmetros bioquimicas en LCR, conocimientos bdsicos
sobre genética molecular de las patologias mas frecuentes asi como de consejo genético,
neuroimagen, estudios neurofisiolégicos (EEG, EMG y VC, PEAT, PESS), oftalmologia, ORL,
anatomopatologia, Psiquiatria infantil etc.

- Conocimiento de los tratamientos farmacolégicos habituales en las diferentes patologias que
abarcala

Neuropediatria (mecanismo de accion de los farmacos, indicaciones, protocolos de
administracion, interacciones y efectos secundarios): antiepilépticos, neurolépticos, analgésicos
y tratamientos profildcticos de la migrafia, relajantes musculares, dopaminérgicos,
tratamientos para la fase aguda de metabolopatias, conocimientos bdsicos sobre nuevos
farmacos de uso inhabitual (tratamientos enzimaticos), tratamientos paliativos etc.

- Conocimiento de los tratamientos no farmacoldgicos habituales en las diferentes patologias
que abarca la Neuropediatria (indicaciones y expectativas ajustadas a la realidad clinica del
enfermo) asi como conocimiento y valoracidon (labor de orientacién y coordinacién) del
necesario manejo multidisciplinar que de ellos se deriva: ortopédicos, rehabilitacion y
fisioterapia, logopedia, estimulacion precoz, apoyo psicopedagédgico, psicoterapia, auditivos,
oftalmolégicos, etc.

- Conocimiento sobre los signos clinicos y parametros bdsicos para emitir un prondstico
objetivo y real acerca de las diferentes patologias

- Conocimiento de los diferentes organismos y asociaciones a los que dirigir a la familia en
busca de apoyo especifico extrahospitalario y valoracién de la discapacidad derivada de una

proporcién importante de la patologia Neuropediatrica.
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- La demanda asistencial del numeroso y complejo grupo de patologias que abarca la
Neuropediatria, de cuya atencién debe adquirir el residente sus habilidades se realiza en dos
campos

- Asistencia diaria en consulta externa de Neuropediatria

- Estudio y control de los pacientes hospitalizados neurolégicos en Unidad de Cuidados
Intensivos

- Pedidtricos, Unidad de Cuidados Intensivos neonatales, Lactantes, Escolares y Adolescentes.

B - OBJETIVOS INVESTIGADORES Y DOCENTES
Para el cumplimiento de estos objetivos el adjunto encargado de la Unidad debe estimular y dirigir al
residente durante su rotacién hacia:
| - Participacién e implicacion en actividades docentes del Servicio en el campo de la
Neuropediatria: sesiones clinicas, actualizacidn de protocolos, revision de bibliografia etc.
| - Participacién en cursos de Neuropediatria que tengan lugar durante su rotacién por la Unidad
en calidad de asistente y si las circunstancias lo permiten, en funcién del nivel de complejidad
del curso, como ponente
| - Preparacién de comunicaciones de Neuropediatria a reuniones y congresos tanto de la
especialidad como de Pediatria general o de otras subespecialidades que puede planificar y
elaborar durante su rotatorio
| - Preparacion de articulos de Neuropediatria para su publicacion que puede planificar y elaborar
durante su rotatorio.
| - Participacién en los grupos de trabajo multidisciplinares con otras especialidades
(neuromuscular, cirugia de la epilepsia).
Bibliografia y enlaces web recomendados
1- Verdu-Pérez a, Garcia Pérez A, and col. B. Manual de Neurologia Infantil. Publimed, 2008.
2- Fejerman y Fernandez-Alvarez. Neurologia Pedidtrica. Panamericana2007
3- Volpe J. Neurologia del recién nacido. Mc Graw Hill 2002
4- Guias actualizadas de la Asociacién Andaluza de Neurociencias del Desarrollo (ANDA) y Sociedad
Andaluza de Epilepsia (SADE). Recomendaciones para el diagndstico y tratamiento de las crisis
epilépticas en la urgencia pediatrica. Enar 2009
5- Guia de la Sociedad Andaluza de Epilepsia (SADE). Emisa 2009
6- Sanjurjo P. Diagnéstico y tratamiento de las enfermedades metabdlicas hereditarias. Ergén 2009
7- Fenichel GM. Clinical Pediatric Neurology. A signs and symptoms approach. 42 ed. Philadelphia: W.B.
Saunders Company; 2001.
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8- Luders H, Noachtar S. Epileptic Seizures. Pathophysiology and Clinical Semiology.Churchill Livingstone,
2000.

9- Panayiotopoulos. Aclinical Guide to Epileptic Syndromes and their treatment.Springer-Verlag London,
2007.

10- Aicardi J. Diseases of the Nervous System in childhood. Mac Keith Press, 1998.

11- www.senped.com

12- www.neuromusculardisorder.com

13- www.aecom.org

El adjunto encargado de la Unidad debe orientar al residente sobre los textos y literatura médica en los
que debe estudiar para que de manera actualizada y critica pueda aprender la teoria basica asi como las
diferentes controversias y tendencias

Evaluacién

El sistema de evaluacién por una parte es continuo, en la practica clinica diaria. En funcién del
aprendizaje el residente va aumentando su nivel de responsabilidad y planteando el esquema de
diagndstico diferencial, pruebas complementarias a solicitar y actitud terapéutica a tomar de manera
mas auténoma, ird tomando decisiones en funcién de su progresidon en conocimientos acerca de esta
materia.

Por otra parte, al finalizar el periodo de rotacidn se le evalia con el sistema habitual establecido para
todas las rotaciones, uniforme para todos los residentes, que establece la comisién nacional de

especialidades.
AREA DE ONCOLOGIN[UM]

Duracién. 3 meses.

Periodo: Segundo afio de residencia

Rutina de trabajo:

El trabajo diario del residente comienza en planta a las 9, tras la sesién general de pediatria. Debe
prepara las historias de los niflos hospitalizados, hacer los balances diarios y recoger en las historias las
incidencias del dia anterior, repasar las evoluciones de enfermeria, las analiticas y pruebas realizadas a
los nifios y los tratamientos. Se comentan los nifios en una breve sesién diaria. A continuacién colabora
en la actividad asistencial pasando visita con el médico adjunto responsable de la planta y explorando a
los nifios. Tras el pase de planta se vuelven a valorar tratamientos y necesidad de otras intervenciones.
El residente realiza, supervisado por uno de los médicos adjuntos, las técnicas previstas para ese dia de

aspirado medular y puncién lumbar (nivel 1), y la biopsia medular (nivel II).
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El residente debe asistir y participar en el Comité de Tumores Infantiles, cada martes a las 8:30 h. Los
primeros jueves de cada mes hay Comité de Psico-oncologia, debiendo también participar en el mismo.
Asistird a Consultas de Hematologia y Oncologia al menos en 1 ocasion durante el rotatorio.
Objetivos docentes
Adquisicidn de habilidades y conocimiento de la Especialidad
Incluye asistencia autorizada por area de Hospitalizacion, lo que supone: tratamientos ambulatorios o
de Hospital de Dia, hospitalizacion convencional, aislamientos de protecciéon, manejo de urgencias
oncoldgicas y drea de Consulta de Hematologia y Oncologia.
Conocimientos tedricos basicos
1. Hematologia:
- Conocimiento de la clinica, medios diagndsticos y tratamientos de:

a) Anemias

b) Patologia de las Plaquetas

c) Patologia de los Leucocitos no oncolégica

d) Patologia de la Coagulacién

e) Con especial dedicacién a la interpretacién de los Estudios de Laboratorio de Hematologia,

Inmunologia

f) y Microbiologia.

2. Oncologia:
- Conocimiento de los mecanismos de desarrollo de tumores, genética implicada.
- Métodos de Diagnéstico:
a) Medios de Imagen
b) Anatomia patolégica
c) Biolégicos y bioquimicos
- Tratamiento Quimioterapia, Radioterapia, Cirugia Oncoldgica:
a) Conocimiento de los Quimioterdpicos, su mecanismo de accién, farmacologia y
farmacodinamia, indicaciones y principales efectos secundarios.
b) Manejo de los principales protocolos de Quimioterapia combinada: Adyuvancia vy
Neoadyuvancia
¢) Induccién, Consolidacién, Intensificacién y Mantenimiento en las Leucemias Linfoblasticas
agudas.
d) Bases generales.

e) Megaterapias con Rescate con Progenitores Hematopoyéticos. Fundamentos.
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f) Tratamientos de Soporte (administracién de Hemoderivados, manejo de Infecciones y Lisis
tumoral,

g) Nutricidn enteral y parenteral)

h) Tratamiento del Dolor y Cuidados paliativos.

i) Conocimiento de Efectos secundarios a corto y largo plazo de los tratamientos utilizados
(Protocolo de

j)  Efectos secundarios de la SEOP)

Capacidades adquiridas

- Adquisicion de habilidades en las técnicas Aspirado de Medula désea, Biopsia ésea, PAAF y puncidn
lumbar.

- Manejo de tratamientos protocolizados.

- Reconocimiento y manejo fundamental en situaciones urgentes de pacientes oncolégicos: necesidad
de transfusiones, neutropenia febril, dolor....

- Capacidad de trabajo en equipo multidisciplinar.

- Capacidad de comunicacién con el nifio enfermo y su familia. Comunicacién de malas noticias.
Bibliografia y enlaces web recomendados

- Manual de Urgencias en Oncologia Pediatrica. Catalina Marquez Vega. Editorial Grupo Accién Médica,
S. A.

- Hematologia y Oncologia Pediatrica Ed. Luis Madero Lépez. Ed. Ergon, 22 Edicion. Madrid, 2005.

- Informacién general sobre el cancer, prevencidn y consejos a las familias:
https://www.todocancer.com/ESP/Informacion+Cancer/

- Guia clinica de Cuidados Paliativos: http://www.secpal.com/guiacp/index.php

Evaluacién

La evaluacién global de conocimientos y habilidades se realizara segtin las normas de la comisién de
Docencia.

- Los conocimientos tedricos adquiridos se ajustaran al programa de la especialidad, el MIR deberd
exponer una sesion clinica general al menos con tema oncohematologico revisién de protocolos propios
monitorizado por un adjunto de la UOHP, presentacion de caso clinico o revision de casuistica.

- Al menos una participacion con comunicacion o pdster en una reunion Pedidtrica nacional, regional o
de la SEHOP.

- Conocer y utilizar las herramientas de prescripcion de tratamientos protocolizados, peticion de

Quimioterapia a Unidad de Preparacion de Citostaticos y manejar la prescripcion electronica.
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Conocimiento de los quimioterapicos de uso mds frecuente, su administracién, mecanismo de actuacion
y efectos secundarios

- Asistir a Comité de tumores y de Psicooncologia cuando su formacion y actividad asistencial se lo
permita.

- Manejar las técnicas propias de la especialidad al menos: Puncion Lumbar y administracion de
Quimioterapia Intratecal (n? de 4 a 6) Puncion aspirado diagnostico de medula désea (n2 de 4 a 6)

- Capacidad de interpretar informes y resultados: Extensiones sanguineas, aspirados de medula,
resultados de histoquimica, citometria de flujo y citogenética, de sangre, medula y LCR.

- Conocimiento del manejo y complicaciones de los catéteres centrales.

- Conocimiento de las complicaciones hemostdticas y trombdticas de las enfermedades oncoldgicas y su
tratamiento

- Conocimiento de la utilizacion de productos hemoderivados, indicaciones, requerimientos y
complicaciones.

Productos irradiados. Estimulantes de colonias de Granulocitos.

- La evaluacion se hard por el adjunto, bajo cuya supervision se encuentre, de modo continuo, con

calificacion numérica y con si o no en el cumplimiento de los items referidos.

AREA DE REUMATOLOGIAu1s]
Duracién. 1 mes
Periodo: segundo y tercer afio de residencia

Rutina de trabajo:

Consulta de Reumatologia Pediatrica los viernes por la mafana y 1-4 tardes al mes, segln organizacion
de jefatura de consultas externas.

Hospital de dia para tratamientos bioldgicos intravenosos los miércoles.

Pacientes hospitalizados.

En le pase de consulta, anamnesis, exploracidn clinica general y reumatolégica, peticién y valoracién de
analitica y resto de pruebas complementarias, valoracion de tratamiento y posibles cambios. Solicitud
de usos compasivos de tratamientos sin autorizacidén expresa en pediatria. Revisidn de historias clinicas,
interconsultas con otras especialidades relacionadas (oftalmologia, rehabilitacion, ortopedia,
dermatologia....). En la consulta, si el paciente lo requiere y se dan las condiciones adecuadas (no

precisar sedacion, fundamentalmente), se realizan artrocentesis diagndstico-terapéuticas.

Objetivos docentes

Conocimientos tedricos basicos
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Adquirir conocimiento de las enfermedades reumadticas mas frecuentes de la infancia,
incluyendo epidemiologia, etiologia, patogénesis, diagndstico diferencial, medidas actuales de
tratamiento y evolucién.

Reconocer y tomar medidas adecuadas en la patologia reumdtica urgente.

Valoracidon de los datos clinicos mas frecuentes y familiarizarse con la exploracién en
Reumatologia Pediatrica, area de la Pediatria eminentemente clinica.

Conocimientos de los estudios de Laboratorio en los nifios reumdticos: hematolégicos,
reactantes de fase aguda, autoinmunidad, genéticos...

Valoracién del liquido sinovial.

Entender la utilidad de los estudios de imagen en Reumatologia Pedidtrica, incluyendo la
ecografia, radiografias convencionales, TAC, RNM, gammagrafias, densitometrias...

Entender el lugar de otros métodos diagndsticos: neurofisiolégicos, biopsia y anatomia
patoldgica.

Valoracidn y tratamiento del dolor

Prevencién y tratamiento de la osteoporosis

Conocer el mecanismo de accion, papel actual, protocolos de administraciéon y principales
efectos secundarios de los farmacos empleados en Reumatologia Pediatrica:

AINES

Corticoides

Farmacos modificadores de la evolucién de la enfermedad

Agentes biolégicos

Valoracién de la enfermedad reumatica dentro de la globalidad del desarrollo psicolégico y
general del nifio.

Importancia de otras disciplinas en la valoracidn y tratamiento de los nifios reumaticos.
Reconocimiento de la patologia reumatica como enfermedad simuladora. Diag. diferencial con

enfermedades oncoldgicas, metabdlicas, neuroldgicas...

Capacidades adquiridas

84

Aprender a obtener los datos clinicos sugerentes de enfermedad reumadtica en la Historia
Clinica pediatrica.

Aprender a realizar una exploracién clinica meticulosa, con especial atencién a la exploracién
musculo-esquelética y articular. Valoracion de los signos de inflamacidn activas, dafio residual y
limitacién de la movilidad.

Valoracidn de la discapacidad en la enfermedad reumatica.
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- La artrocentesis como mediada diagndstica y terapéutica.

- Valoracidn practica de los distintos métodos diagnésticos.

- Conocimiento practico de los farmacos utilizados en Reumatologia Pediatrica, protocolos de
administracion y prevencién de efectos secundarios.

- Revision de historias clinicas.

Bibliografia y enlaces web recomendados

-Manual practico de Reumatologia pediatrica. Enrique Gonzalez Pascual y cols. Laboratorios

Menarini, 1999.

-Protocolos de Reumatologia de la Asociacion Espaiiola de Pediatria

-Textbook of Paediatric Rheumatology. Cassidy JT, Petty RE. Saunders, Philadelphia, 2004.
http://www.reumaped.es

http://www.ser.es

http://www.ped-rheum.com

Evaluacion

Ante la brevedad de la rotacién, se aconseja que se acuda con repaso previo de los protocolos de la

AEP. La evaluaciéon se realizarda mediante la observacion de la actitud, el interés, los conocimientos
tedricos y las habilidades practicas adquiridas y mediante la elaboracién de cuestiones concretas, a

partir de la practica clinica

Anexo 1.-
MEMORIA DE LA ROTACION DEL RESIDENTE EN URGENCIAS DE PEDIATRIA.
PATOLOGIA FRECUENTE.

Lactante febril

Nifios atendidos:

Ninguno

1-5 nifios

5-10 nifios

> 10 nifios

Conocimientos adquiridos:
Dominio de la patologia

Considero que entiendo la patologia y que sé enfrentarme a ella de manera adecuada.
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Considero que entiendo la patologia y que identifico bien las situaciones en las que debo consultar al
adjunto.

Entiendo la patologia pero no sé enfrentarme a ella.

Patologia respiratoria

Nifios atendidos:

Ninguno

1-5 nifios

5-10 nifios

> 10 nifios

Conocimientos adquiridos:

Dominio de la patologia

Considero que entiendo la patologia y que sé enfrentarme a ella de manera adecuada.
Considero que entiendo la patologia y que identifico bien las situaciones en las que debo consultar al
adjunto.

Entiendo la patologia pero no sé enfrentarme a ella

Dolor abdominal

Nifios atendidos:

Ninguno

1-5 nifios

5-10 nifios

> 10 nifios

Conocimientos adquiridos:

Dominio de la patologia

Considero que entiendo la patologia y que sé enfrentarme a ella de manera adecuada.
Considero que entiendo la patologia y que identifico bien las situaciones en las que debo consultar al
adjunto.

Entiendo la patologia pero no sé enfrentarme a ella

Convulsién

Nifios atendidos:

Ninguno

1-5 nifios

5-10 nifios

> 10 ninos
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Conocimientos adquiridos:

Dominio de la patologia

Considero que entiendo la patologia y que sé enfrentarme a ella de manera adecuada.
Considero que entiendo la patologia y que identifico bien las situaciones en las que debo consultar al
adjunto.

Entiendo la patologia pero no sé enfrentarme a ella

Llanto

Nifios atendidos:

Ninguno

1-5 nifios

5-10 nifios

> 10 nifios

Conocimientos adquiridos:

Dominio de la patologia

Considero que entiendo la patologia y que sé enfrentarme a ella de manera adecuada.
Considero que entiendo la patologia y que identifico bien las situaciones en las que debo consultar al
adjunto.

Entiendo la patologia pero no sé enfrentarme a ella

Cefalea

Nifios atendidos:

Ninguno

1-5 nifios

5-10 nifios

> 10 nifios

Conocimientos adquiridos:

Dominio de la patologia

Considero que entiendo la patologia y que sé enfrentarme a ella de manera adecuada.
Considero que entiendo la patologia y que identifico bien las situaciones en las que debo consultar al
adjunto.

Entiendo la patologia pero no sé enfrentarme a ella

Gastroenteritis

Nifios atendidos:

Ninguno
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1-5 nifios

5-10 nifios

> 10 nifios

Conocimientos adquiridos:

Dominio de la patologia

Considero que entiendo la patologia y que sé enfrentarme a ella de manera adecuada.
Considero que entiendo la patologia y que identifico bien las situaciones en las que debo consultar al
adjunto.

Entiendo la patologia pero no sé enfrentarme a ella

Deshidratacién

Nifios atendidos:

Ninguno

1-5 nifios

5-10 nifios

> 10 nifios

Conocimientos adquiridos:

Dominio de la patologia

Considero que entiendo la patologia y que sé enfrentarme a ella de manera adecuada.
Considero que entiendo la patologia y que identifico bien las situaciones en las que debo consultar al
adjunto.

Entiendo la patologia pero no sé enfrentarme a ella

Lesiones cutaneas

Nifios atendidos:

Ninguno

1-5 nifios

5-10 nifios

> 10 nifios

Conocimientos adquiridos:

Dominio de la patologia

Considero que entiendo la patologia y que sé enfrentarme a ella de manera adecuada.
Considero que entiendo la patologia y que identifico bien las situaciones en las que debo consultar al
adjunto.

Entiendo la patologia pero no sé enfrentarme a ella
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ITU

Nifios atendidos:

Ninguno

1-5 nifios

5-10 nifios

> 10 nifios

Conocimientos adquiridos:

Dominio de la patologia

Considero que entiendo la patologia y que sé enfrentarme a ella de manera adecuada.

Considero que entiendo la patologia y que identifico bien las situaciones en las que debo consultar al

adjunto.

Entiendo la patologia pero no sé enfrentarme a ella

Patologia oftalmoldgica
Ninguno

1-5 nifios

5-10 nifios

> 10 nifios

Dominio de la patologia

Considero que entiendo la patologia y que sé enfrentarme a ella de manera adecuada.

Considero que entiendo la patologia y que identifico bien las situaciones en las que debo consultar al

adjunto.

Entiendo la patologia pero no sé enfrentarme a ella

Patologia ORL

Nifios atendidos:

Ninguno

1-5 nifios

5-10 nifios

> 10 nifios

Conocimientos adquiridos:

Dominio de la patologia

Considero que entiendo la patologia y que sé enfrentarme a ella de manera adecuada.

Considero que entiendo la patologia y que identifico bien las situaciones en las que debo consultar al

adjunto.
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Entiendo la patologia pero no sé enfrentarme a ella
Traumatismos

Nifios atendidos:

Ninguno

1-5 nifios

5-10 nifios

> 10 nifios

Conocimientos adquiridos:

Dominio de la patologia

Considero que entiendo la patologia y que sé enfrentarme a ella de manera adecuada.

Considero que entiendo la patologia y que identifico bien las situaciones en las que debo consultar al

adjunto.
Entiendo la patologia pero no sé enfrentarme a ella
MEMORIA TRABAJO EN URGENCIAS (a rellenar por el MIR)

Manejo del paciente en Urgencias de Pediatria

Dominio de las técnicas diagndsticas y terapéuticas mas utilizadas: (nimero realizado e incidencias)

Reparacién de heridas

Muy bien Bien Regular Necesito mejorar

Puncién lumbar.

Muy bien Bien Regular Necesito mejorar

Tincién con fluoresceina.

Muy bien Bien Regular Necesito mejorar

Reduccién de pronacién dolorosa.

Muy bien Bien Regular Necesito mejorar

Valoracidn de la deshidratacion y calculo de sueroterapia.
Muy bien Bien Regular Necesito mejorar

Traumatismos

Muy bien Bien Regular Necesito mejorar

Manejo del niiio en situacidn de parada cardio-respiratoria
Simulacros en los que participas:

Dominio de los simulacros:

Muy bien Bien Regular Necesito mejorar

Aplicacién de los procedimientos de sedacién y analgesia
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He participado: Si No

Cuantos:

Dominio de la analgesia y sedacion:

Muy bien Bien Regular Necesito mejorar

Participacion y realizacion de un trabajo de investigacion
He participado: Si No

Utilidad:

Resultado del trabajo ( comunicacion, publicacion...):
COMPETENCIA

Menos de lo esperable

En el limite de lo esperado

Adecuado a lo esperado

Superior a lo esperado

HISTORIA CLINICA

HABILIDADES EXPLORACION

Juiclo cLiNIco

PROFESIONALISMO

ORGANIZACION/EFICIENCIA

ALGO QUE DESTACAR SUGERENCIAS PARA DESARROLLAR
ACCIONES ACORDADAS / OBJETIVOS

FIRMA DEL EVALUADOR FECHA

Anexo .- 2 EVALUACION CASOS CLINICOS DE URGENCIAS

MEDICO RESIDENTE
NOMBRE

Problema clinico
Complejidad del caso

Baja Media Alta

Anexo 3:

Evaluacién rotacion de nefrologia
Conocimientos Nivel

e La historia clinica nefrourolégica

® Funcidén renal
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e Infeccion urinaria

e Uropatias

e Sindrome nefrdtico

e Hematuria y proteinuria

e Urolitiasis

e Hipertension arterial

e Insuficiencia renal aguda y crénica
® Técnicas de imagen

Media

Capacidades Nivel

e Historia clinica Nefrouroldgica
® Exploracidn fisica

e Exdmenes complementarios

® Evolucidn clinica e informacion
e Funcion renal

e Urocultivos

e Sondaje vesical

® Puncién suprapubica

e Hematuria y proteinuria

e Sindrome nefrdtico

Media

Actitudes Nivel

e Comunicacion

e Empatia

o Ftica

Media

Evaluacién de la rotacion Puntuacién
Conocimientos (media x 0,3)
Capacidades (media x 0,3)

Actitudes (media x 0,3)
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Actividades formativas (maximo 0,3)

Puntuacidn: nivel bajo: 0; nivel medio:1; nivel alto:2; nivel muy alto: 3

4.2. Plan de rotaciones
El plan de rotaciones estandar del residente de nuestra especialidad se halla desglosado en el

capitulo 10 de esta Guia formativa.

Rotaciones externas

Los Centros de referencia en los que rotan los residentes formados en nuestra Unidad clinica son:
-Hospital Vall d’Hebron. Oncohematologia Infantil.

-Hospital Vall d'Hebron. Infectologia Infantil.

-Hospital San Joan de Deu. Barcelona. UCI Neonatal.
-Hospital San Joan de Deu. Barcelona. UCI Pedidtrica.
-Hospital Nifio Jesus. Madrid. Endocrinologia Infantil.
-Hospital Gregorio Marafiéon. Madrid. Endocrinologia Infantil
-Hospital Nifio Jesus. Madrid. Neuropediatria.

-Hospital San Joan de Deu. Barcelona. Neuropediatria.

- Hospital Carlos Haya de Malaga. UCI Pediatrica.

- Hospital Reina Sofia de Cérdoba. UCI Pedidtrica.

5. GUARDIAS[U16]

Las guardias forman parte esencial del proceso formativo del residente. Estas son, por tanto un
derecho pero también una obligacion. El residente estara obligado a realizar las horas de jornada
complementaria que el programa formativo establezca para el curso correspondiente (recomendado de
4 — 6). En todo caso, no podrd realizar mas de siete guardias al mes. REAL DECRETO 1146/2006, de 6 de
octubre. Ni 140 horas mensuales pactadas por acuerdo de direccion en 2009. La duracidn de las guardias
es de 17 horas (de las 15 horas hasta las 8 horas del dia siguiente) en dias laborables y de 24 horas (de 9
horas 30 minutos a las 9 horas 30 minutos del dia siguiente en dias no laborables). Existe el derecho
legalmente reconocido al descanso tras finalizar las mismas. Entre el final de una jornada y el comienzo
de la siguiente debera mediar, como minimo, un periodo de descanso continuo de 12 horas. “En todo
caso, después de 24 horas de trabajo ininterrumpido, bien sea de jornada ordinaria que se hubiera

establecido excepcionalmente, bien sea de jornada complementaria, bien sea de tiempos conjuntos de
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ambas, el residente tendra un descanso continuo de 12 horas, salvo en casos de emergencia asistencial.
En este Ultimo supuesto, se aplicara el régimen de descansos alternativos previstos en la Ley 55/2003,
de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de los servicios de salud.” (BOE 45-183-
2008). Bajo ningun concepto se podrd abandonar el puesto de guardia sin haber recibido el relevo
correspondiente.

La distribucién de puestos de guardia en la actualidad en nuestro Servicio son los siguientes:

-Urgencias externas: se realizan en la Unidad de Urgencias. La actividad durante las mismas estd
encaminada a la atencidn de pacientes que demandan asistencia urgente cuya procedencia es externa al
Hospital. Las diferentes dreas de esta zona se detallan en la rotacién por esta unidad. Su referente
siempre seran los facultativos de plantilla de guardia en esta area.

-Area de Hospitalizacién no neonatal: el residente es el encargado de atender y resolver las
incidencias que puedan acaecer a los pacientes hospitalizados, historiar, explorar, solicitar pruebas
complementarias, indicar tratamiento y supervisar los ingresos asi como colaborar en la atencién a los
pacientes ingresados en cuidados intensivos. Su referente siempre sera el facultativo de plantilla de
guardia en esta drea.

-Area de Neonatologia: el residente es el encargado de atender cualquier llamada a paritorio,
ocuparse de los ingresos de RN debiendo también colaborar en la atencién a los pacientes ingresados en
Cuidados Intensivos neonatales y de todas las incidencias que surjan en el area de hospitalizacion de RN
patoldgicos o no. Su referente siempre serd el facultativo de plantilla de guardia en esta drea.

[La organizacion detallada de la actividad del residente durante las guardias queda recogido en el
documento “Reglamento de las guardias de residentes” que es revisado por la comision local de
docencia periédicamente[u17]

En todo caso, el residente, podrd recurrir y consultar a los facultativos encargados del area
cuando lo considere necesario.

El n? de guardias mensuales en cada area es progresivo segln el afio de residencia y en la
actualidad es:

[Rl: 5 de urgencias y 1 hospitalizacién o RN

R2: 2-3 Urgencias + 3-2 en hospitalizacién / RN

R3: 1 Urgencias + 5 hospitalizacion / RN

R4: 1 cada 2m en U y el resto en hospitalizacién y RN

[u18]Los cambios de guardia de R1y R2, deben realizarse con R del mismo afio o superior.

Cada dia debe haber Residentes de distintos niveles de antigliedad. Que debe respetarse en los

periodos vacacionales, puentes, festivos, asistencia a congresos etc. La elaboracién de las listas de
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guardia serd realizada, con criterios equitativos, por los propios residentes. El cumplimiento de estas
normas sera supervisado por un staff encargado. La sustitucion de un residente con imposibilidad
justificada de realizar una guardia prevista, se regird por las siguientes normas desde junio 2010:

- Existira una lista alfabética de incidencias

-Dicha lista de incidencia pasard automaticamente al siguiente nombre de residente una vez

realizada una sustitucién o en plazo de un mes si no se ha realizada ninguna sustitucion.

- Los cambios de guardia en principio podran Unicamente realizarse entre residentes del mismo
afio de residencia o afios superiores

- Inicialmente se acuerda que el residente que no pueda realizar una guardia programada para él

debe de avisar con mas de 12 horas de antelacién al residente 12 en la lista de incidencia o a otro
residente elegido por él y con el que llegue al acuerdo de cambiarla.
- Si el residente primero en la lista de sustituciones no pudiera asumir la guardia de su compafiero por
causa de fuerza mayor y justificada (guardia en las 24 horas previas o posteriores, periodo vacacional o
dias de asuntos propios, o por tratarse de un residente de menor experiencia en el hospital, sobre todo
residentes en primer afio de formacidn), se pasara al siguiente nombre en la lista, y si este tampoco
pudiera hacerse cargo, sucesivamente hasta el primer residente que pudiera realizar dicha guardia. La
ausencia imprevista e ineludible durante la guardia, si no se encontrara sustituto, sera cubierta de forma
colegiada por los restantes residentes de guardias ese dia con el apoyo del facultativo de platilla de
guardia del drea a la que correspondiera el ausente.

6. SESIONES

Es obligatoria la asistencia y participacion en las sesiones de la UGC y generales hospitalarias.

Actualmente se programan las siguientes sesiones clinicas:

Enla UGC:

- Sesiones comunes:

- Diarias a las 8,30 informativa de los ingresos e incidencias de la guardia. A continuacién habra
sesion clinica obligatoria de 30 minutos de duracién con la siguiente distribucion:

c. Martes: Sesidn especifica de la seccion de Urgencias y neonatologia de forma alterna.

d. Miércoles: En las que se desarrollard el plan semestral de formacidon continuada de las
diferentes areas pediatricas. Estas sesiones seran impartidas preferentemente por personal facultativo
del Staff.

e. Jueves: En la que se expondran de forma rotatoria casos clinicos, actualizaciones bibliograficas
y de protocolos asi como sesiones conjuntas con otras areas asistenciales. Pueden consultarse en

Calendario de G mail. “ sesionespediatria” y Seccion Web de pediatria
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anunc

http://www.hvn.es/servicios_asistenciales/pediatria/programacion.php, asi como en el tablén de
ios del servicio.

f. Viernes: Hoja bibliogréfica.

- Sesiones especificas de subespecialidades semanales: Martes: Oncohematologia,
neuromuscular, recién nacidos, y urgencias, Viernes: UCIP, cirugia de epilepsia durante la rotacion
por dichas especialidades.

La elaboracidn y presentacion de las sesiones clinicas y hojas bibliograficas, excepto

las sesiones de cursos acreditados, se llevara a cabo, generalmente, por el médico residente con
la colaboracion de miembros del staff.

En el Hospital:

Sesiones clinicas Generales del hospital los ultimos miércoles de cada mes a las 8,15 en el salén
de actos del hospital y cuya normativa y programacién semestral se recoge en :

http://www.hvn.es/noticias/doc2180.pdf

7. OBJETIVOS DE INVESTIGACION

Metodologia de la investigacion:

El aprendizaje de la metodologia de la investigacion se considerard primordial para desarrollar y

participar en trabajos de investigacién. Se abordardn aspectos de disefio de investigaciones vy

tratamientos estadisticos basicos.

propo

propo

te FI

3o U

la
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En nuestro centro existen unidades de informacidn y apoyo a la investigacién que pueden
rcionar ayuda sobre elaboracién y/o revision de protocolos de investigacion, asi como

rcionar informacién sobre las convocatorias publicas y privadas de ayudas a la investigacion:

BAO (Fundacién para la Investigacién Biosanitaria de Andalucia Oriental), situada en la 42 planta

del Hospital Licinio de la Fuente.
2o _OTRI (Oficina para la Transmisién de los Resultados de Investigacidn), situada en la 42 planta del

Hospital Licinio de la Fuente.

PAI (Unidad para el Apoyo a la Investigacidn), situada el la 12 planta del Hospital General, junto a

Unidad de Docencia.

Comunicacion de resultados:
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La comunicacion de resultados es una fase importante de la actividad investigadora. Para ello, se
deberan adquirir los conocimientos suficientes para comunicar a la comunidad cientifica los resultados

obtenidos de la investigacion.

Las herramientas usadas son la presentacién de comunicaciones a congresos, publicaciones
etc., por ello durante el periodo de residencia se debera:
Lo Aprender a manejar y adquirir familiaridad con las herramientas fundamentales para la
comunicacidn cientifica de resultados.

2:¢_Saber elaborar una comunicacién/pdster para un congreso y como hacer la exposicién publica.

3. _Aprender a localizar las palabras clave adecuadas para un trabajo de investigacion y como

usarlas para obtener informacion cientifica sobre el tema.
4.e Saber como citar las referencias bibliograficas, incluidas las electrénicas.
5-e_Saber qué es el estilo de Vancouver. http://www.upch.edu.pe/vrinve/doc/nvanco.htm

6. _Aprender a elaborar un formato de remision de un articulo para publicacién en una revista.

Conocer el concepto de indice de Impacto y como consultarlo. Dicho indice pretende valorar la
repercusion sobre la comunidad cientifica de los articulos publicados en una determinada revista y el

numero de veces que es citado un articulo en concreto:
(http://www.accesowok.fecyt.es/info/productos.html,
http://sauwok.fecyt.es/admin-apps/JCR).

Se pueden consultar tanto desde la Biblioteca de la UGR como desde el portal Virtual de Salud del

SSPA. www.bibliotecavirtualsalud.org

En la red electrénica hay disponibles recursos que facilitan todo este proceso de aprendizaje

como:

e-La pagina “Herramientas para la Escritura Cientifica” (en http://www.fisterra.com). Entre otros
recursos incluye links con diccionarios de espafiol, inglés y multilinglies, sistema internacional de
unidades y los cddigos de la UNESCO (necesarios para incluir las Tesis Doctorales en la base de datos

Teseo).

e-la pagina de WAME (http://www.wame.org), érgano de una asociacion de editores médicos
de multiples nacionalidades, que pretende garantizar que las publicaciones acerca de investigaciones

médicas aporten una informacion vdlida, bajo criterios que sean accesibles a informadores y clinicos,

97
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aportando recursos formativos y un forum de discusion acerca de la problematica de la difusion de la

ciencia.

Para facilitar este proceso la UGC ofrecera cursos anuales especialmente dirigidos a este fin:

O

O

Como escribir en medicina

Como hablar en medicina

Tanto la subdireccién de formaciéon continuada del hospital como la fundacién IAVANTE ,

organiza

n periddicamente cursos formativos en estas materias.

Participacion del residente en investigacién y comunicacion de resultados

98

El residente participarda en la elaboracién de comunicaciones cientificas para remitir a

congresos de la especialidad, en donde tendran que presentar y defender dichos trabajos.

Se iniciara con la preparacion de casos clinicos y, posteriormente, se llevaradn a cabo revisiones

clinicas y resultados de investigacion.

La comunicacién de resultados comenzard gradualmente con la participacién en congresos

regionales y, posteriormente, en nacionales e internacionales.

Cualquier trabajo que se realice, debera ser supervisado por el tutor o persona que se designe,

y no se podra remitir a revista o congreso alguno mientras no cuente con su aprobacién.

Las comunicaciones a congresos se presentardn en sesidn clinica para su conocimiento y
debate por los miembros de la Unidad Clinica, por lo que esta debe realizarse al menos 15 dias

antes de la exposicién.

Es de interés el conocimiento de fechas de cursos y congresos con antelacién suficiente.

http://www.aeped.es/congresos/index.htm

El residente debe participar en la elaboracién de articulos cientificos para publicar en revistas

de la especialidad.

Durante el periodo de formacién, se ofrecera la posibilidad de integrarse en los proyectos de
investigacién que se desarrollen en la Unidad de Gestion de Pediatria y en el Departamento de

Pediatria de la Universidad de Granada.

Se informara sobre las posibilidades de integrarse en un Programa de Doctorado y la realizacién

de la Tesis Doctoral, sin menoscabo de su actividad asistencial y formacién en la especialidad.

Manual del residente de Pediatria
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Todas estas actividades seran coordinadas por el Dr Maldonado, para lo que se hace
imprescindible la comunicaciéon entre los tutores asistenciales, residentes y él para su correcta

planificacion, registro y control.
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LINEAS DE INVESTIGACION

1. Modificaciones inmunoldgicas en pacientes alérgicos: interleucinas
2. Asma de esfuerzo en la edad escolar

3. Inmunodeficiencias y nutricidn

4. Marcadores tubulares precoces de nefropatia por reflujo

La actividad investigadora minima exigida:

MIR 12 afio:
-Presentacion de trabajos, al menos uno como primer autor, en congreso regional de la especialidad.

-Asistencia a cursos organizados por la UGC sobre metodologia de la investigacién.

MIR 22 afio:

-Presentacion de trabajos, al menos uno como primer autor, en congresos de nivel nacional de la
especialidad.

-Presentacion de hoja bibliografica asignada por la comisidn de docencia.

-Realizacion curso metodologia de la investigacidn.

MIR 32 afio:
-Presentacion de trabajos, al menos uno como primer autor, en congresos de nivel nacional de la
especialidad o de subespecialidades pediatricas.

-Colaboraciéon en al menos una publicacién en revista indexada de la especialidad.

MIR 42 afio:
-Presentacion de trabajos, al menos uno como primer autor, en congresos de nivel nacional de la
especialidad o de subespecialidades pediatricas.

-Al menos una publicacion como primer autor en revista indexada de la especialidad.

8. EVALUACION[u19]

Aunque en cada rotacién se especificara la forma concreta de realizar la evaluacion. En general,
es la supervisién formativa o continuada la base de la evaluacién, mediante la observacién de la
progresidn en la actividad desarrollada y el cumplimiento de los objetivos marcados al iniciar cada

rotacion.
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Se realizardn entrevistas periddicas personalizadas con el tutor (recomendable una vez al
trimestre), la cumplimentacién del libro de residentes, o documento similar acreditado.

Con todos los datos obtenidos, al finalizar cada rotacién se cumplimentara la ficha de evaluacion
que engloba distintos aspectos: Conocimientos y habilidades (Tedricos, técnicos, enfoque diagnostico,
capacidad para tomar decisiones y utilizacidn racional de recursos), Actitudes (motivacién, Dedicacidn,
Iniciativa, Puntualidad / asistencia, Nivel de responsabilidad, Relacién paciente — familia, relacién con el
equipo de trabajo). Recogidas en:

http://www.hvn.es/invest calid docencia/docencia new/ficheros/modeloevaluacionrotacion.doc

La responsabilidad de la cumplimentacién de la evaluacién de la rotacién por el tutor de

especialidad es del residente.

Los criterios generales de evaluacion estan recogidos en el siguiente Link y anexo 7

http://www.hvn.es/invest calid docencia/docencia new/ficheros/criteriosevaluarrotacion.pdf

Estas fichas serdn entregadas al tutor y junto con las de las restantes rotaciones del afio seran
la base de su evaluacidén anual.

http://www.hvn.es/invest calid docencia/docencia new/ficheros/modeloevaluacionanual.doc

Los Supuestos de evaluaciones anuales negativas estdn recogidos en el real decreto 183/2008,
de 8 de febrero, remitiendo a el a los residentes interesados.
El residente, al finalizar el afio, deberd cumplimentar una memoria anual de toda la actividad

desarrollada. Sin ella no serd evaluado. http://www.hvn.es/noticias/doc1953.doc

La evaluacién y la memoria anual quedaran recogidas y archivadas en la comisién general de

docencia hospitalaria.

Igualmente es obligatorio cumplimentar la encuesta de satisfaccion con la docencia recibida:

http.//www.hvn.es/invest calid _docencia/docencia_new/encuestas/index.php, base para detectar

dreas de mejora.

El tutor supervisard la documentacion de todas las actividades docentes (sesiones clinicas,

clases, cursos), sobre todo en las que él participe activamente y la documentacion de tipo bibliografico
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sobre la actividad investigadora realizada y comprobard que todas las actividades hayan sido

correctamente introducidas en la base de datos curricular especifica del residente. www.portaleir.es

9. BIBLIOGRAFIA RECOMENDADA

HOSPITALIZACION DE LACTANTES, PRESCOLARES, ESCOLARES Y ADOLESCENTES.
Libros:

- Cruz Herndndez M. tratado de pediatria. Ergon 92 ed. Barcelona 2006.

- Nelson. Tratado de Pediatria. 17 ed., 2004.

- Manual de Diagndstico y terapéutica en Pediatria. Hospital Infantil La Paz..

- Aristegui Herndndez J. Guia de terapéutica antimicrobiana en pediatria 22 edil. Antares, Granada 2007
- Ballabriga A. Nutricion en la infancia y adolescencia 32 edil. Ergon. Madrid 2006.

Link de interés

Protocolos de la AEPED http://www.aeped.es/protocolos/index.htm

Guias clinicas. http://www.fisterra.com/recursos_web/castellano/c_guias_clinicas.asp
http://www.guideline.gov/browse/summaryarchive.aspx

Pediatria basada en la evidencia http://www.infodoctor.org/pbe/

Calculadora online http://www.fisterra.com/calcumed/index.as

CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRICOS

- Protocolos existentes en la UCIP y que se entregan en CD al comenzar la rotacion.

- Protocolos de la SCIP: http://secip.blogspot.com/search/label/Protocolos

- Manual de Cuidados criticos y urgencias Lopez Herce. 32 edicion.. Publimed. Madrid. 2009

- Urgencias y Tratamiento del Nifio Grave. Sintomas Guia, Técnicas y Procedimientos. 22 Edicién.
J.Casado Flores, A. Serrano (22 Ed.) Ed. Ergon 2007. 1.500 Paginas

- Guia terapéutica en UCIP. (H. S Joan de Deu) Palomeque. 42 ed. Editorial.- Visto Bueno Equipo Creativo
(Madrid, diciembre 2007) Patrocinado por Astra-Zeneca. apalomeque@hsjdbcn.org.

- Manual de Ventilacién Mecanica en pediatria 22 edicién. F.J.Pilar Orive. 2009 Sociedad de cuidados
intensivos pediatricos:
http://secip.blogspot.com/search/label/Bienvenida%20a%20la%20web%20de%201a%20SECIP

Scores de gravedad en UCIP http://www.sfar.org/article/315/scores

Sociedad de cardiologia pediatrica http://www.secardioped.org.

Cardiopatias congénitas: www.cardiopatiascongenitas.net

Libro electrénico de UCI (adultos y nifios): http://tratado.uninet.edu/indice.html,
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http://www.ucip.net/

Atlas del cerebro http://www.psicoactiva.com/atlas/cerebro.htm

Libro UCIP Internet: http://pedsecm.wustl.edu/All-Net/main-es.html. http://www.picu.net/
Revistas de Interés General y de UCI/UCIP:
http://secip.blogspot.com/search/label/Revistas%20de%20Inter%C3%A9s

NEONATOLOGIA INCLUIDOS CUIDADOS INTENSIVOS NEONATALES

1. MANUAL DE NEONATOLOGIA Cloherty - 62Ed Autor: John P. Cloherty, Eric Eichenwald, Ann R.Stark
Editorial: LWW Espafia N2. Edicién: 62 Mayo 2010 UGC- Medico quirdrgica de la infancia 2010. Plan de
formacién del especialista en pediatria. Desarrollo de las rotaciones12 edicién Pagina 17.

2. DE GUARDIA EN NEONATOLOGIA (22 ED.) De Vento, Maximo Ediciones Ergdn S.A.

3. MANUAL DE LACTANCIA MATERNA de VV.AA. Editorial medica panamericana N2 Edicién: 12 Afio de
edicion: 2008

4. COMPENDIO DE NEONATOLOGIA DE AVERY . AUTOR/ES: Taeusch, H.W. / Avery, M.E. ANO: 2001.
EDICION: 7 2

5. NEOFAX Manual de drogas neonatolégicas AUTOR/ES: Young - Mangum ANO: 2009

6. ATLAS DE PROCEDIMIENTOS EN NEONATOLOGIA AUTOR/ES: MacDonald - Ramasethu y colaboradores
ANO: 2005 EDICION: 32

7. MANUAL DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATALES. AUTOR/ES: Goetzman, B.W. / Wennberg,
R.P.ANO: 2000 EDICION: 3 2

8. FISIOPATOLOGIA Y MANEJO DEL RECIEN NACIDO AUTOR/ES: Avery - Fletcher - MacDonald ANO: 2001
EDICION: 52

9. NEONATOLOGIA. Manejo basico. Procedimientos. Problemas en la guardia AUTOR/ES: Gomella -
Cunningham - Eyal - Zenk ANO: 2006 . EDICION: 52

10. CLINICAS DE PERINATOLOGIA Periodicidad: Trimestral Editores McGraw-Hill Interamericana de
Espafia (http://www.mcgraw-hill.es/)

Enlaces de interés

http://www.se-neonatal.es perinatology.theclinics.com/current

URGENCIAS PEDIATRICAS
e Tratado de Urgencias Pediatricas (Benito et al.)
e Urgenciasy tratamiento del nifio grave (Casado Flores)

e  APLS Manual de referencia para la emergencia y la urgencia pediatricas
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e Manual de Urgencias en Pediatria HUVR

e Decisiones en Urgencias Pediatricas (Santos Garcia)

e Manual de Urgencias Pediatricas (H Nifio Jesus)

e Manual de Diagndstico y Tratamiento en Urgencias Pedidtricas (H Cruces)

e Urgencias Pediatricas (H S Juan de Dios)

e Manual de Analgesia y Sedacién en Urgencias de Pediatria
WWW.Seup.org
www.cincinnatichildrens.org
www.urgenciaspediatria.hospitalcruces.com

www.aplsonline.com

ATENCION PRIMARIA

1. Garcia Puga, JM y Sanchez Ruiz-Cabello, J et al. Manual de Pediatria en Atencién Primaria para
Residentes. Adhara.

2. Sdnchez Ruiz-Cabello, J et al. Guia Rapida de Dosificacion Practica en Pediatria.

3. SAS. Guia de Salud Infantil y del Adolescente. Servicio Andaluz de Salud.

4. Bras J y colbs. Pediatria en Atencién Primaria. Ed. Springer-Verlag Ibérica. Barcelona.

5. AEPap. Manual De Actividades Preventivas En La Infancia Y Adolescencia. Grupo de Trabajo de -
Prevencion en la Infancia y Adolescencia de la AEPap. ExLibris Ediciones.

Mayo 2010 UGC- Medico quirurgica de la infancia 2010. Plan de formacién del especialista en pediatria.
Desarrollo de las rotaciones. 12 edicién Pagina 28

6. AEPap. Programa de salud infantil (PSI). ExLibris Ediciones.

7. Peter, G. Red Book. Enfermedades infecciosas en Pediatria. Ed. Panamericana.

8. -lllingworth R. El nifio Normal. Manual Moderno.

9. Nelson. Tratado de Pediatria. Ed. Interamericana-MacGraw-Hill, Madrid.

DIRECCIONES-WEB DE INTERES EN PEDIATRIA DE ATENCION PRIMARIA.

1. Asociacion Espafiola de Pediatria de Atencidn Primaria -AEPAP- . http://www.aepap.org/

2. Asociacion de Pediatras de Atencién Primaria de Andalucia —APAP-Andalucia-
http://www.pediatrasandalucia.org/

3. Asociacion Espafiola de Pediatria —AEPed- http://www.aeped.es/

4. Evidencias en Pediatria (toma de decisiones basadas en las mejores pruebas cientificas). La realiza el

Grupo de Trabajo de Pediatria Basada en la Evidencia, de AEPAP.
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http://www.aepap.org/EvidPediatr/index.htm

5. Grupo Independiente de Pediatras Informatizados: Web dirigida a pediatras de Atencién Primaria

(temas pediatricos clasificados segtin CIAP, buscadores, vacunas...)

http://www.infodoctor.org/gipi/index.htm

6. Guia_ABE, del GIPI. (Infecciones en Pediatria.- Guia rdpida para la seleccion del tratamiento

antimicrobiano empirico). http://www.infodoctor.org/gipi/guia_abe/guia_abe.htm

7. Formacion Activa de Pediatria de Atencidn Primaria (FAPap): revista de suscripcién, en formato papel

y electrénico. Mediante pago tienes acceso a los 4 nimeros anuales con 2 extraordinarios, con acceso a

los créditos reconocidos por la Agencia Nacional de Calidad. Gestionada por el Grupo Docencia MIR de

AEPAP. http://www.fapap.com/

8. Actividades preventivas y de promocién de la salud recomendadas para la infancia y la adolescencia

(Previnfad). Grupo de Trabajo Previnfad de la Asociacidn Espafiola de Pediatria de Atencién Primaria

(AEPap) y a su vez del Programa de Actividades Preventivas y de Promocién de la Salud (PAPPS-semFYC).

http://www.aepap.org/previnfad/prev-recom.htm

9. Grupo de Vias Respiratorias de AEPAP (el mismo nombre lo dice)

http://www.aepap.org/gvr/index.htm

10. Grupo de Trabajo Trastorno por Déficit de Atencién con o sin Hiperactividad de AEPAP.

http://www.aepap.org/atencion/index.htm

11. Pediatria, Inmigracion y Cooperacion Internacional, también de AEPAP.
http://www.aepap.org/inmigrante/index.htm

12. Revista de Pediatria de Atencion Primaria, de AEPAP (revista oficial de la Asociacion).

http://www.aepap.org/entrarpap.htm

13. Pagina del Comité Asesor de Vacunas de la AEP (necesita registrarse):

http://www.vacunasaep.org/profesionales/entrada.php?ir=index.php

La pagina de inicio es: http://www.vacunasaep.org/

14. Portal sobre asma en niflos y adolescentes: tiene pagina para profesionales sanitarios, otra para

padres y otra de prensa.

CARDIOLOGIA PEDIATRICA

-Protocolos elaborados por nuestra Unidad de Cardiologia Pedidtrica entregados al principio de
rotacion.

-Protocolos de la Sociedad Espafiola de Cardiologia Pediatrica

http://www.secardioped.org
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www.cardiopatiascongenitas.net

-Guias de practica clinica de la Sociedad Espafiola de Cardiologia en las cardiopatias congénitas mas
frecuentes, Maroto Monedero et al. Rev Esp Cardiol 2001; 54:67-82.

-Guias de prdactica clinica de la Sociedad Espafiola de Cardiologia en las cardiopatias congénitas del

recién nacido, Maroto Monedero et al. Rev Esp Cardiol 2001; 54:49-66.

Libros a consultar:

1. Nadas, Flyer, Cardiologia Pedidtrica

2. Park, Cardiologia Pediatrica, Manual practico de Mosby.

3. Moss and Addams: Heart Disease in Infants, Children and Adolescent

4. Rebecca Snider, Sewer, Ritter, Echocardiography in pediatric Heart disease, 2nda edicién.

5. Everett, Limm. Illustrated Field Guide to Congenital Heart Disease and Repair.

ENDOCRINOLOGIA PEDIATRICA

1.-Tratado de Endocrinologia Pediatrica. 42 edicién. M. Pombo

2.-Guias Diagnéstico-Terapéuticas de la Sociedad Espaiiola de Endocrinologia Pediétrica.
http://www.seep.es/privado/prpubli.ntm

3.-Valoracién antropométrica (Hospital de La Paz):
http://www.webpediatrica.com/endocrinoped/antropometria.htm Mayo 2010 UGC- Medico quirurgica
de la infancia 2010. Plan de formacién del especialista en pediatria. Desarrollo de las rotaciones. 12
edicién Pégina 36

4.-Herramienta online para valoracion auxolégica craneo-facial:
http://www.endocrinologiapediatrica.com/protocoloauxologia/index.html

5.-Web de la Unidad de Endocrinologia Pediatrica del H. Clinico de Santiago de Compostela:
http://www.endocrinologiapediatrica.com/

6.-Web de la Sociedad Espariola de Diabetes: http://www.sediabetes.org/

7.-Protocolos de la ISPAD (International Society Pediatric and Adolescent Diabetes):
http://www.ispad.org/FileCenter.html?CategorylD=5

8.-Guia de Practica Clinica sobre el tratamiento de la Obesidad Infanto-juvenil (MSC, 2009):
http://www.seep.es/privado/prpubli.ntm

9.- Lo que debes saber sobre la diabetes en la edad pediatrica (MSC, 2009)
http://www.seep.es/privado/prpubli.ntm
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10.- Tratamiento insulinico en el nifio y el adolescente. Comision de Diabetes Infantil de la SEEP (afio

2006). http://www.seep.es/privado/prpubli.htm

GASTROENTEROLOGIA Y NUTRICION PEDIATRICAS

Tratamiento en Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricion Pediatricas" (22 ed.) de la SEGHNP
Protocolo hispano-luso de hiperamoniemia. 22 ed. Practico con esquemas, tablas y dosis.
http://www.gastroinf.com/protocolo%20hiperamoniemia-hl-2.pdf

Tratamiento Nutricional de los EIM Libro de referencia de los Dres. M. Ruiz, F. Sanchez-Valverde,J.
Dalmau y L. Gémez. http://www.eimaep.org/pdfs/libros/tn_eim_2007.pdf

Enlaces web de interés.

-Soc. Espafiola de Gastroenterologia, hepatologia y nutricion pediatrica: http://www.gastroinf.com/
-Soc. Espafiola (y portuguesa) de Errores Innatos del Metabolismo: http://www.eimaep.org/

-Soc. Europea de gastroenterologia, hepatologia y nutricién: ESPGHAN

-Soc. Norteamericana de gastroenterologia, hepatologia y nutricién: NASPGHAN

NEFROLOGIA PEDIATRICA

Nefrologia Pediatrica 22Ed: Victor Garcia Nieto, Fernando Santos Rodriguez, Bernardo Rodriguez-lturbe
.Editorial: Aula Médica;2006

- NEFROLOGIA PEDIATRICA (32 ED.) de GORDILLO, G. y EXENI, R.A. S.A. ELSEVIER ESPANA; 2009.

- Pediatric Nephrology Ellis D. Avner (Editor), William E. Harmon (Editor), Patrick Niaudet
(Editor),Norishige Yoshikawa (Editor) 2009

- www.aenp.es (Asociacion espaiiola de Nefrologia pediatrica)

- www.ipna-online.org (Internacional pediatric nephrology association)

NEUMOLOGIA PEDIATRICA

Tratado Neumologia Infantil. Autor N. Cobos. 22 Edicidn. Disponible para consultar en la biblioteca de la
consulta.

Felson. Principios de radiologia toracica. Un texto programado.

Pediatric Chest Imaging: Chest imaging in infants and children. Autor J. Lacaya.

Enlaces web de interés.

www.neumoped.org: Sociedad Espaiiola de Neumologia Pediatrica.

www.respirar.org: pagina con informacion completa sobre todos los temas relacionados con el asma

infantil.
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www.aepap.org/gvr: grupo de vias respiratorias de Soc. Esp. de Pediatria en Atencién Primaria.

http://www.aeped.es/protocolos/neumologia/index.htm: protocolos de neumologia de la AEP.

NEUROLOGIA PEDIATRICA

1- Verdu-Pérez a, Garcia Pérez A, and col. B. Manual de Neurologia Infantil. Publimed, 2008.

2- Fejerman y Fernandez-Alvarez. Neurologia Pedidtrica. Panamericana2007

3- Volpe J. Neurologia del recién nacido. Mc Graw Hill 2002

4- Guias actualizadas de la Asociacién Andaluza de Neurociencias del Desarrollo (ANDA) y Sociedad
Andaluza de Epilepsia (SADE). Recomendaciones para el diagndstico y tratamiento de las crisis
epilépticas en la urgencia pediatrica. Enar 2009

5- Guia de la Sociedad Andaluza de Epilepsia (SADE). Emisa 2009

6- Sanjurjo P. Diagnéstico y tratamiento de las enfermedades metabdlicas hereditarias. Ergén 2009

7- Fenichel GM. Clinical Pediatric Neurology. A signs and symptoms approach. 42 ed. Philadelphia: W.B.
Saunders Company; 2001.

8- Luders H, Noachtar S. Epileptic Seizures. Pathophysiology and Clinical Semiology.Churchill Livingstone,
2000.

9- Panayiotopoulos. Aclinical Guide to Epileptic Syndromes and their treatment.Springer-Verlag London,
2007.

10- Aicardi J. Diseases of the Nervous System in childhood. Mac Keith Press, 1998.

11- www.senped.com

12- www.neuromusculardisorder.com

13- www.aecom.org

ONCOLOGIA PEDIATRICA

Manual de Urgencias en Oncologia Pediatrica. Catalina Marquez Vega. Editorial Grupo Accidn Médica, S.
A.

- Hematologia y Oncologia Pediatrica Ed. Luis Madero Lépez. Ed. Ergon, 22 Edicidon. Madrid, 2005.

- Informacién general sobre el cancer, prevencion y consejos a las familias:
https://www.todocancer.com/ESP/Informacion+Cancer/

- Guia clinica de Cuidados Paliativos: http://www.secpal.com/guiacp/index.php

REUMATOLOGIA PEDIATRICA
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-Manual practico de Reumatologia pedidtrica. Enrique Gonzalez Pascual y cols. Laboratorios Menarini,
1999.

-Protocolos de Reumatologia de la Asociacion Espaiiola de Pediatria

-Textbook of Paediatric Rheumatology. Cassidy JT, Petty RE. Saunders, Philadelphia, 2004.
http://www.reumaped.es

http://www.ser.es

http://www.ped-rheum.com
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