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UNIVERSIDAD NACIONAL DE LA PLATA
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
DEPARTAMENTO DE POSTGRADO

Propuesta de Actividad de Postgrado de perfeccionamiento.

Curso de Cirugia Coloproctolgica Mininvasiva.

Organizado CATEDRA “D” de CIRUGIA y LABORATORIO DE CIRUGIA MININVASIVA.
Facultad de Ciencias Médicas. UNLP.

Responsable docente: Enrique Ortiz: Doctor en Ciencias Médicas, Prof. Titular Catedra “D”
de Cirugia, Director Laboratorio de Cirugia Mininvasiva, FCM, UNLP.

Director de curso: Carlos Petrelli: Médico. Prof. Adjunto Interino Catedra “D” de Cirugia.
Docente e Instructor de practicas del Laboratorio de Cirugia Mininvasiva FCM, UNLP.
Coordinador Sector Coloproctologia, Servicio de Cirugia, Instituto Clinico Quirdrgico de
Diagndstico y Tratamiento, Sanatorio Ipensa, La Plata. Hospital Universitario Integrado a la
FCM, UNLP.

Ao lectivo: Ao 2024 al 2025. (Un afio y dos meses de duracion)

Opcidn a 2 anos: con rotaciones en unidades de especializacidn de instituciones reconocidas en capital
federal, segun area ( colon, recto, ano y piso pelviano) de la coloproctologia, que el fellow decida para su
formacion definitiva)

Carga horaria: 2070 horas reloj

Periodo: Fecha de inicio 16/08/2024 - Fecha de finalizacién 16/10/2025.

Dias y horarios: Lunes a viernes de 8 a 17 horas..

Sede de dictado: Instituto Clinico Quirurgico de Diagnéstico y Tratamiento, Sanatoriolpensa. La Plata.
Hospital Universitario Integrado a la FCM, UNLP.

Opciodn pedagdgica y didactica: Presencial (Docente — Asistencial).
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Cuerpo Directivo a cargo:

Coordinador: Emiliano Caruso: Médico. Especialista Nacional en coloproctologia. Ayudante
diplomado rentado Catedra “D” de Cirugia. Docente e Instructor de practicas del Laboratorio
de Cirugia Mininvasiva y entrenamiento en simuladores. Médico cirujano del Instituto Clinico
Quirdrgico de Diagndstico y Tratamiento, Sanatorio Ipensa, La Plata. Hospital Universitario
Integrado a la FCM, UNLP.

Secretario: Cecilia Beatriz Felipe. Fellow de Cirugia Coloproctologica Mininvasiva del
Sanatorio Ipensa y FCM. Ayudante diplomada rentada de Catedra “D” de Cirugia. FCM.
Docente e instructora de practicas del laboratorio de Cirugia Mininvasiva. Medica cirujana
del Instituto Clinico Quirurgico de Diagndstico y Tratamiento. Sanatorio IPENSA, La Plata.
Hospital Universitario Integrado a la FCM, UNLP

Docentes disertantes e Instructores:

Enrique Ortiz: Doctor en Ciencias Médicas. Prof. Titular Catedra “D” de Cirugia. Director
Laboratorio de Cirugia Mininvasiva, FCM, UNLP. Jefe de Servicio de Cirugia Instituto
Clinico Quirurgico de Diagnéstico y Tratamiento, Sanatorio Ipensa, La Plata. Hospital
Universitario Integrado a la FCM, UNLP.

Carlos Petrelli: Médico. Prof. Adjunto Interino Catedra “D” de Cirugia. Docente e Instructor
de practicas del Laboratorio de Cirugia Mininvasiva. FCM, UNLP. Coordinador Sector
Coloproctologia, Servicio de Cirugia, Instituto Clinico Quirdrgico de Diagnéstico y
Tratamiento, Sanatorio Ipensa, La Plata. Hospital Universitario Integrado a la FCM, UNLP.

Emiliano Caruso: Médico. Especialista Nacional en coloproctologia. Ayudante diplomado rentado
Catedra “D” de Cirugia. Docente e Instructor de practicas del Laboratorio de Cirugia Mininvasiva.
Médico cirujano del Instituto Clinico Quirurgico de Diagndstico y Tratamiento, Sanatorio Ipensa,
La Plata. Hospital Universitario Integrado a la FCM, UNLP.

Cecilia Felipe. Fellow de Cirugia Coloproctologica Mininvasiva del Sanatorio Ipensa y FCM.
Ayudante diplomada rentada de Catedra “D” de Cirugia. FCM. Docente e instructora de practicas
del laboratorio de Cirugia Mininvasiva. Medica cirujana del Instituto Clinico Quirurgico de
Diagnéstico y Tratamiento . Sanatorio IPENSA, La Plata. Hospital Universitario Integrado a la
FCM, UNLP

Pablo Barros Schelotto: Médico. Ayudante diplomado rentado Catedra “B” de Cirugia.
Docente e Instructor de practicas del Laboratorio de Cirugia Mininvasiva, FCM, UNLP.
Coordinador Sector Hepato-bilio-pancreatico, Servicio de Cirugia, Instituto  Clinico
Quirdrgico de Diagnostico y Tratamiento, Sanatorio Ipensa, La Plata. Hospital Universitario
Integrado a la FCM, UNLP.

Pablo Romero: Médico. Ayudante diplomado rentado Catedra “D” de Cirugia. Secretario
Laboratorio de Cirugia Mininvasiva, FCM, UNLP. Miembro Sector Hepato-bilio-pancreatico,
Servicio de Cirugia, Instituto Clinico Quirurgico de Diagndstico y Tratamiento, Sanatorio
Ipensa, La Plata. Hospital Universitario Integrado a la FCM, UNLP.

Florencia Agostinelli: Médica. Ayudante diplomado rentado Catedra “D” de Cirugia. Docente
e instructora de practicas Laboratorio de Cirugia Mininvasiva, FCM, UNLP. Miembro Sector
Hepato-bilio-pancreatico, Servicio de Cirugia, Instituto Clinico Quirdrgico de Diagnéstico y
Tratamiento, Sanatorio Ipensa, La Plata. Hospital Universitario Integrado a la FCM, UNLP.

Néstor Chopita: Médico. Catedra de Gastroenterologia de Post Grado. Jefe de Servicio de
Gastroenterologia, Instituto Clinico Quirdrgico de Diagnéstico y Tratamiento, Sanatorio
Ipensa, La Plata. Hospital Universitario Integrado a la FCM, UNLP.

Laura Garbi: Médica. Docente Catedra de Gastroenterologia de Post Grado. Médica de
planta, Servicio de Gastroenterologia, Instituto Clinico Quirdrgico de Diagnéstico y
Tratamiento, Sanatorio Ipensa, La Plata. Hospital Universitario Integrado a la FCM, UNLP.

Mauricio Guzman: Médico. Docente Catedra de Gastroenterologia de Post Grado. Médico
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de planta, Servicio de Gastroénterologia, Instituto Clinico Quirdrgico de Diagndstico y
Tratamiento, Sanatorio Ipensa, La Plata. Hospital Universitario Integrado a la FCM, UNLP.

Raul Simonetto: Médico. Prof. Titular Catedra de Diagnédstico y Terapéutica por Imagenes,
FCM, UNLP. Jefe de Servicio de Tomografia y Resonancia, Instituto Clinico Quirurgico de
Diagnéstico y Tratamiento, Sanatorio Ipensa, La Plata. Hospital Universitario Integrado a la
FCM, UNLP.

Monica Del Valle: Médica. Prof. Adjunto Catedra de Diagnéstico y Terapéutica por
Imagenes, FCM, UNLP. Jefe de Servicio de Ecografia, Instituto Clinico Quirtrgico de
Diagnéstico y Tratamiento, Sanatorio Ipensa, La Plata. Hospital Universitario Integrado a la
FCM, UNLP.

Docentes disertantes invitados

Cattaneo Daniel: Profesor titular Catedra “C” de Cirugia. FCM . UNLP. Especialista Nacional y
Consultor en coloproctologia. Miembro de la Sociedad Argentina de Coloproctologia (MSACP).
Especialista jerarquizado en Cirugia General. Miembro del Servicio de Cirugia del Instituto
Medico Platense

Boschero Franco Medico. Ayudante diplomado de Catedra de Medicina Interna “C”. FCM. UNLP
Especialista en Oncologia Clinica. Miembro del Servicio de Oncologia del Hospital San Roque

Ortiz Lucia. Médica. Miembro del Servicio de gastroenterologia del HZGA Dr. Ricardo Gutierrez. La
Plata. Medica de staff del Servicio de gastroenterologia del Sanatorio Ipensa. La Plata. Hospital
Universitario Integrado a la FCM, UNLP.

Aguilera Constanzo Karina. Médica. Jefe de departamento de Control de infecciones Sanatorio Ipensa.

Instructor de Residentes del Servicio de infectologia HIGA San Martin. Medica de staff de Servicio de
infectologia Higa San Martin. La Plata. Hospital Universitario Integrado a la FCM, UNLP.
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Dr. Prof. Enrique Ortiz. Dr. Carlos A. Petrelli

Profesor Titular Catedra de Cirugia D.

Director del Laboratorio de Cirugia Mininvasiva.

Jefe de Servicio de Cirugia Sanatorio Ipensa.
Responsable docente

Correo electronico: eortiz@med.unlp.edu.ar
T.E.: 0221-4283009

Profesor Adjunto Catedra de Cirugia D.

Instructor del Laboratorio de Cirugia Mininvasiva.
Unidad de Cirugia Coloproctoldgica Sanatorio Ipensa.
Director de curso

Correo electrénico: cpetrelli@med.unlp.edu.ar

T.E.: 0221-4854781
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FUNDAMENTACION

RESIDENCIAS DE 2° NIVEL Y/O FELLOWSHIP:

Si analizamos la palabra “formacion” la definimos como “dar forma” a un profesional
competitivo que debemos incorporar al sistema de salud.

La formacioén continua de postgrado en cirugia, la podemos definir como aquella en la que
el médico, una vez recibido, decide abrazar por vocacion y servicio, para continuar
adquiriendo conocimientos y destrezas profesionales y humanisticas, en un area
determinada. Se puede clasificar en “Informal”. aquella que cada profesional desarrolla en
forma individual no estructurada y “Formal” aquella que ha sido definida y que perdura en el
tiempo, bajo programas previamente establecidos, con temas a desarrollar, actividades de
clases tedricas, pasajes de sala, ateneos, rotaciones por otros servicios dentro de la misma
institucion y/o por otras instituciones para compensar deficiencias que pueda tener la
instituciéon formadora.

La misma establecera definicion de habilidades y destrezas a alcanzar, en un periodo de
tiempo determinado, carga horaria, asi como produccion cientifica de investigacion. Con
procesos de evaluacion continua y final no solamente de los avances del educando en
conocimientos, habilidades y actitudes, sino también con evaluacion del procesoensefianza-
aprendizaje.

Para poder evaluar como las competencias adquiridas por un cirujano han influido en su
proceso de aprendizaje, se requiere de otros instrumentos que determinan la integracion de
las mismas, como un proceso mas complejo de interaccion entre ellas, analizadas en
accion, sea esta simulada o de la vida real. Estos instrumentos de evaluacion deben estar
integrados en todo el proceso formativo y llegar a todas las competencias previamente
definidas. Desarrollar ademas Feedback o sea una devolucion debidamente estructurada en
cada proceso de la evaluacion.

Favorecer el autoaprendizaje por observacion y desarrollar autoevaluacion continua que le
permita al residente conocerse como profesional.

La capacitacion y evaluacion de loseducadores también debe formar parte de este proceso.
La apariciéon de la cirugia mininvasiva produjo importantes cambios en los cirujanos, los
pacientes, las instituciones de salud y los entes financiadores. Una de las transformaciones
mas importantes se generé en la formacion de los cirujanos.

Si bien las técnicas mininvasivas no han remplazado a la cirugia abierta, en muchas
patologias se han transformado en la eleccion. La introduccion de las nuevas técnicas,
demandd un cambio tan radical en la manera de entrenar, que toda la atencion, durante los
ultimos 25 afos ha sido puesta en la formaciéon de las mismas.

Programas formativos de Sub-especializacion (Segundo Nivel).

La Sub-especializacion en Cirugia Coloproctologica, plantea diferentes tipos de problemas.
La formacion en Segundo Nivel establece una leve modificacion en el proceso formativo:
primero ayudante, luego cirujano-asistente tutelado, finalmente cirujano tutelado.

La catedra “D” de Cirugia presentd en el afio 1997 el “Programa Académico de Cirugia
Mininvasiva” en el seno de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de La
Plata. Dicho proyecto se desarrolla en el marco del Hospital Universitario Integrado.

Se busca formar un Cirujano moderno y actualizado en coloproctologia con capacidad para
adaptarse a los cambios que presenta la salud, las nuevas tecnologias y la sociedad en la
que se halla inmerso.

En el area de la coloproctologia, necesitan completar su formaciéon con la utilizacion de
herramientas de diagndstico-tratamiento de reciente desarrollo, pero que ya son parte de la
practica diaria de la Medicina.

En el presente contexto se busca desarrollar un aprendizaje activo, estimulando el
razonamiento critico, orientado a mejorar la aptitud en la toma de decisiones, para la
solucién de los problemas, asi como la adquisicién de habilidades, complementarias a
aquellas adquiridas durante la residencia de Cirugia General.

Dentro de los objetivos del Programa Académico de Cirugia Coloproctologica, se plantea la
ensefianza y entrenamiento en dichas técnicas.

Por tal motivo, ante el diagnéstico de situacion previamente planteado, se proyectd la
realizacion del “Curso Superior Universitario de Cirugia Coloproctologica”.
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Ademas de diferentes especialidades de cirugia general (hepatica, gastroduodenal, paredes
abdominales), participan docentes de otras disciplinas (Diagnéstico y Terapéutica por
Imagenes, Gastroenterologia, Oncologia clinica) lo que determina una integracién en
sentidocurricular horizontal y vertical.

El impacto que se desea obtener, es mejorar la preparacion profesional, permitiendo un
correcto conocimiento de indicaciones, contraindicaciones, tacticas, técnicas basicas y sus
complicaciones, uso de las actuales tecnologias; y ademas incrementar las habilidades
quirurgicas, realizando una justa administracion de los recursos en salud y mejorando la
calidad de vida de la poblacion.

OBJETIVOS

El Curso Tiene Como Objetivo General:_

Formar un cirujano con competencias en cirugia coloproctologica integradas en clinica
quirdrgica.

Completar su formacion post-residencia de Cirugia General, en forma metddica y progresiva
con base cientifica y asistencial sélida, que permita dar respuesta a las problematicas
derivadas de patologias quirurgicas en su medio y en su pais.

El Curso Tiene Como Objetivos Especificos:

Aprender los alcances de la cirugia coloproctoldgica

Reconocer la importancia del rol del especialista en la realizacion de procedimientos

Entender el manejo de sus indicaciones, limitaciones y contraindicaciones.

Resolver casos de clinica quirdrgica en los cuales la cirugia tengaindicaciones

precisas en la especialidad de coloproctologia.

Adquirir habilidades y destrezas en cirugia colorectal mininvasiva para

complementar las ya adquiridas durante la residencia.

6. Conocer las complicaciones relacionadas con procedimientos diagnosticos y
terapéuticos.

7. Lograr definir una orientacion en su futura practica profesional como cirujano.

8. Relacionarse con pacientes, familiares; otros profesionales y/ o auxiliares de la
salud, de acuerdo con las normas éticas.

9. Efectuar las indicaciones pre y post-operatorias de la especialidad.

10. Ejercer la actividad docente segun lo pautado por los Programas de las Unidades del
curso.

11. Desenvolverse en medios quirurgicos con la correcciéon adecuada exigida por el
maximo respeto de las reglas.

12. Desarrollar actividades de investigacion y produccion cientifica.

howb =

o

13. Interpretar criticamente la informacion cientifica, adquiriendo capacidades de lectura
critica y de revision bibliografica.

14. Participar en congresos nacionales y/o internacionales de la especialidad,
mediante la presentacion de laminas, videos y disertaciones orales.

DESTINATARIOS/AS Y PERFIL DEL ALUMNO/A

Médicos (presentar Titulo de Médico)
Residencia de Cirugia General completa en Institucion reconocida.
Certificado de matricula y ético del Colegio Médico Distrito I.

Certificacion de inscripcion en Agremiacion Médica Platense para facturacion de sus
actividades asistenciales.

La admision al curso se establece por orden de mérito de acuerdo a su curriculum vitae y a
entrevista con los directivos del curso. La seleccién se efectuara en el Sanatorio Ipensa La
Plata.
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CONTENIDOS

CRONOGRAMA de actividad teérica

MODULO 1: Fundamentos.

Formacidn, liderazgo y simulacion en cirugia (Dr. Ortiz)
Anatomia quirurgica y fisiologia anal. (Dra. Felipe)
Anatomia quirurgica y fisiologia del colon y recto. Limites anatémicos del recto. (Dr. Petrelli)
Fisiologia anorrectal. Manometria anorrectal. Reflejos extrinsecos. (Dr. Guzman)
Defecacion. Electrofisiologia. Imagenes. Métodos de rehabilitacion. (Dr. Guzman)
Examenes complementarios en coloproctologia

Anoscopia, Rectosigmoidoscopia, Videocolonoscopia (Dra. Garbi)

Estudios por imagenes: Ecografia, (Dra. Del Valle)

TAC y Colonoscopia Virtual, RMN, PET-Tc (Dr. Simonetto)

MODULO 2: Proctologia.

Hemorroides: Clinica, diagndstico y tratamiento médico/quirurgico.(Dra. Felipe)
Tratamiento de las urgencias hemorroidales (Trombosis, fluxién, hemorragia, prolapso). (Dra. Felipe)
Fisuras anales: clinica, diagndstico y tratamiento médico/quirurgico. (Dr. Felipe)
Abscesos y fistulas perianales: clinica, diagndstico y tratamiento. (Dr. Felipe)
Fistulas recto vaginales.(Dr. Petrelli)
Incontinencia anal: clinica, diagnéstico y tratamiento. (Dr. Carusso)

. Prolapso rectal. clinica, diagnostico y tratamiento. (Dr. Carusso)

Lesiones anorectales de transmision sexual. (Dra. Ortiz Lucia)

MODULO 3: Patologia benigna.
Apendicitis Aguda. Indicaciones, tactica y técnica. Complicaciones. (Dra. Felipe)
Enfermedad diverticular del colon: fisiopatologia, clinica, diagndstico, complicaciones, tratamiento
médico y quirurgico. (Dr. Caruso)
Enfermedad inflamatoria intestinal (Dr. Chopita)
Colitis ulcerosa: Clinica, diagndstico, complicaciones.Tratamiento médico y quirurgico.(Dr. Chopita)
Enfermedad de Crohn: Clinica. Clasificacion. Diagndstico. Tratamiento médico y quirargico.(Dra. Garbi)
Colitis indeterminada. (Dra. Garbi)
Colitis isquémica. (Dr. Garbi)
Hemorragias digestivas bajas. (Dra. Felipe)
Megacolon. Megacolon téxico. Vélvulo. (Dr. Carusso)

Obstruccion colénica aguda. Diagndstico y tratamiento quirdrgico. (Dr. Carusso)
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MODULO 4: Patologia oncoldgica.
Poliposis coldnica. Poliposis adenomatosa familiar. Sindrome de Lynch. (Dr. Chopita)
Cancer de colon: Clasificacion, etiopatogenia, cuadro clinico, diagnostico, estadificacion, prondstico y
tratamiento quirdrgico (Dr. Petrelli)
Screening de cancer colorrectal. (Dra. Garbi)
Cancer de recto: Clasificacion, etiopatogenia, cuadro clinico, diagnoéstico, estadificacion.(Dr. Petrelli)
Tratamiento quirargico: TAMIS. Proctectomia oncolégica. Cirugia interesfinterica. TaTME. (Dr. Petrelli)

Linfadenectomia lateral. (Dr. Petrelli)

Recidiva local del cancer colorrectal. Diagnostico y estrategias terapéuticas. (Dr. Petrelli)
Metastasis hepaticas por cancer colorrectal. (Dr. Ortiz) (Dr. Barros Schelotto)
Carcinomatosis peritoneal de origen colorrectal. (HIPEC.- PIPAC). (Dr. Petrelli)

Cancer de ano: Clinica, diagnéstico y tratamiento (Dr. Carusso)

Colostomias. Eleccion del lugar. Profilaxis de complicaciones. Complicaciones. (Dra. Felipe)
MODULO 5: Manejo PERIOPERATORIO.

Preparacion intestinal (Dra. Garbi)

Profilaxis antibiética (Dra. Aguilera Constanzo)

Rehabilitacion Multimodal .FAST TRACK. Protocolo ERAS (Dr. Cattaneo)
Complicaciones post-operatorias. Dehiscencia de anastomosis (Dr. Cattaneo)
Complicaciones post-operatorias anorificiales. (Dr. Cattaneo)
Intervencionismo percutaneo guiado por ecografia (Dra. Agostinelli)

Intervencionismo percutaneo guiado por TAC (Dr. Simonetto)

MODULO 6: Oncologia
Quimioterapia. Inmunoterapia. Radioterapia (Dr. Boschero)
Tratamiento NEOADYUVANTE en colon y recto. TNT. (Dr. Boschero)
Tratamiento ADYUVANTE. (Dr. Boschero)
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METODOLOGIA DE TRABAJO

TAREAS ASISTENCIALES:

Consultorio externo:
Lugar de realizacion: Consultorio Externo Sanatorio Ipensa. Dia y horario segun
organigrama.
e Consultorio de Curaciones y evaluacion post-operatoria: Es el sitio donde se logra el
seguimiento de los pacientes luego de la externacion.
e Consultorio de Primera consulta: Aqui el paciente es examinado por primera vez, se
le solicitan estudios pertinentes.

Servicio de Guardia Sanatorio Ipensa.

Realizar las consultas quirurgicas de urgencia.

Resolver interconsultas realizadas por otros servicios, con mayor grado de
responsabilidad segun complejidad de la patologia, conjuntamente con el médico
de planta.

Participacién como cirujano o ayudante en las distintas operaciones de urgencia a
realizarse, segun capacidad y grado de desarrollo alcanzado. (supervisados por
cirujanos del Servicio de Cirugia que estén de guardia).

Comunicar la evolucion de los pacientes a familiares y colegas.

Pase de sala area internacion: De pacientes quirurgicos de la Unidad de cirugia colorectal
del Sanatorio Ipensa,
o Realizar el control y seguimiento de los pacientes internados, completar evolucion en
historias clinicas.

e Comunicar la evolucién de los pacientes a familiares y colegas.

Précticas quirargicas: Actividades en Area Quiréfano del Sanatorio Ipensa, segun lista de
Cirugias Programadas.
o Cirugias programadas: participar como observador, ayudante o cirujano segun grado
de complejidad quirdrgica y nivel de capacitacidon adquirido, siempre con la
participacién de médicos del Servicio de Cirugia.

Endoscopia
Objetivos: Afianzar el conocimiento de las indicaciones de endoscopia mas frecuentes
en nuestro medio. Reconocer las patologias de colon y recto. Reconocer las
complicaciones endoscoépicas. Participar en endoscopias y procedimientos
endoscépicos.
Estrategias: Asistencia al Servicio de Gastroenterologia del Sanatorio Ipensa en caracter
de observador en procedimientos endoscopicos.

Diagnostico por imagenes
Objetivos: Afianzar el conocimiento de los estudios mas frecuentes en nuestro medio.
Reconocer las patologias de colon y recto. Reconocer las complicaciones.
Estrategias: Asistencia al Servicio de Diagnostico por imagenes del Sanatorio Ipensa en
caracter de observador del analisis e informe de estudios por imagenes.
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ESTRATEGIAS DE ENSENANZA:

Clases Tedricas. Dictadas por médicos de planta del Servicio y/o referentes
invitados.

Aprendizaje Basado en Problemas. (Solucién y/o construccion de los mismos)
Supervision capacitante en actividad quirdrgica.

Ateneos clinicos., bibliograficos, prequirurgicos y de morbimortalidad.

Ateneos multidisciplinarios

RECURSOS EDUCATIVOS:

Actividad de Area de Internacion, Area de Consultorio y Area Quiréfano Sanatorio
Ipensa, guiada por médicos de planta.

Actividad de simulacion en Laboratorio de Cirugia Mininvasiva FCM, UNLP.
Actividad de formacion en destrezas quirdrgicas en modelos animados e
inanimados, sintéticos y ex vivos.

Objetivo: Incorporar habilidades y destrezas de técnica quirurgica, previo al contacto
del residente con el paciente en quiréfano.

Contenidos: Laparoscopia avanzada en simuladores de laparoscopia, endoscopia y
cirugia percutanea.

e Curso simulacion en Videolaparoscopia, Endoscopia, Ecografiae intervencionismo.

Practica de maniobras y cirugias de mediana y gran complejidaden modelos
sintéticos y ex vivos.

Estrategias: Actividad practica conducida por Instructores del Laboratorio de Cirugia
Mininvasiva FCM, UNLP.

Modalidad de implementacion: Los cursos especificos son de 72 horas de duracién.
Esta actividad estara sujeta al regreso de actividad presencial en la Facultad de
Ciencias Médicas.

Web 2.0, tanto en bibliotecas virtuales, documentos, videos, mapas o enciclopedias
digitales.

Presentacion de Ateneos de casos clinicos de especialidad.

Presentacion de Ateneos de Morbi-mortalidad.

Presentacion de casos de Clinica Quirurgica, en Ateneos Multidisciplinarios con
distintos Servicios del Sanatorio.

Presentacién de Ateneos bibliograficos.

Tareas de ordenamiento de datos, confeccidn de indicadores de calidad del Servicio
de Cirugia, tutelados por médicos del Servicio de Cirugia.

Participacién en congreso de la Asociacion Argentina de Cirugia (AAC).

Participacién en congreso de Sociedad Argentina de Cirugia Digestiva (SACD).
Curso anual de Cirugia de la Sociedad de Cirugia de La Plata (SCLP).

Curso anual de Cirugia de la Sociedad Argentina de Coloproctologia (SACP)

Curso de Endoscopia digestiva de la Sociedad Argentina de Colproctologia (SACP)
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CARGA HORARIA:

Los cursillistas concurren de lunes a viernes de 8 a 17 horas (45 hs semanales)
Guardia pasiva de urgencias colorectales

Tienen 30 dias de licencia anual y 14 dias por licencia complementaria o stress, por lo cual
de las 52 semanas del ano, solo quedan 46 semanas de actividad

Horas anuales 2070 hs

ACTIVIDAD LUNES MARTES | MIERCOLES | JUEVES | VIERNES
Recorrida de sala 8a8:30hs |[8a8:30hs |8a8:30 hs 8a8:30 hs|8a8:30 hs
Consultorio 8:30-12hs. 8:30-12 hs. 10-12 hs
Cirugia 12-17 hs. 11-17 hs. 11-17 hs. |12-17 hs.
Colonoscopia . 14-17 hs
Informes estudios por 12-14 hs
imagenes
Ateneo clinico * 8:30-10 hs 8:30-10 hs.

Ateneo bibliografico 10-11 hs 10-11 hs

Ateneo prequirurgico * 8:30-10 hs
Reunioén Via Zoom

multidisciplinaria

Clases tedricos y Via Zoom |ViaZoom |ViaZoom Via Zoom | Via Zoom
Ateneo de

Morbimortalidad

Al finalizar el programa el médico debera:
e Identificar la anatomia y fisiopatologia colorrectoanal.

e Entender el manejo en consultorio externo de las patologias orificiales y colorrectales.
e Adquisicidon de destrezas en:

Anamnesis y examen fisico
Solicitud e interpretacion de los estudios complementarios de la especialidad.
Indicacion y contraindicacion de procedimientos quirdrgicos.
e Participar en videocolonoscopias diagnésticas y terapéuticas.
e Realizar procedimientos quirurgicos colorrectales con los abordajes convencionalesy laparoscopicos.

e Realizar procedimientos quirurgicos orificiales con los abordajes convencionales y plataformas transanales
(TEM — TAMIS)
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SISTEMA DE EVALUACION:

Evaluacion estructurada y comparable de habilidades técnicas y no técnicas:

1) Las planillas de evaluaciones estructuradas para apreciar habilidades técnicas y no
técnicas, del tipo Epas (Evaluacion de habilidades no técnica) o DOPS (Evaluacion objetiva
estructurada de habilidades) con el modelo propuesto por la Asociacion Argentina de
Cirugia, adaptacion realizada por Comité de Residencias del Direct Observation Procedural
skills del Joint Commitee Surgical Trainee & Intercollegiate Surgical Curriculum Program,
Reino Unido. Anexo | y Il. Estas planillas seran efectuadas por los tutores de las distintas
Unidades de Sub-especializacion cada 4 meses.

2) Presentacion de la lista de cirugias en las que participo el cursillista como: observador,
ayudante o cirujano.

Este sistema también utilizado por ACGME (Program Requirements for Graduate Medical
Education in General Surgery) demostré ser sumamente util para efectuar el seguimiento
del numero de cirugias en las que realizo o participo el cursillista.

3) Presentacion de al menos un video de 8 minutos con audio explicativo, un poster y 1

trabajo en colaboracion con otros médicos del Servicio, para ser presentados en distintos
eventos cientificos durante el afio. Esta evaluacién se realizara al finalizar el afo.

Los requisitos de aprobacion: los directivos y tutores del presente curso efectuaran analisis
de las distintas herramientas de evaluacion, calificando al cursillista segun la siguiente
escala de desempefio: 1) desaprobado, 2) aprobado bueno, 3) muy bueno y 4) excelente; y
requisitos de regularidad con asistencia del 80%.

Ver ANEXOS Il y Il. Al final del documento.

Cupos de alumnos

Maximo Minimo
Graduados/as con titulo de Médico 2 1

ARANCELES

Total: 720.000%.
A pagar en efectivo 6 en 12 cuotas de 60.000$

DETALLE DE GASTOS PROGRAMADOS
A cubrir con el 80% de los aranceles establecidos en base al cupo minimo de ingresantes.

‘ 1. ‘ Honorarios docentes ‘ $ ‘

(2. Material bibliogréfico [$ |

\3. ‘Elementosdidécticos‘$ \130.000
\5. \Aparatologia \$ \200.000
\6. \Otros: \$ \60.000

|
|
|
‘ 4. ‘ Gastos operativos ‘ $ ‘ 180.000 ‘
|
|

| Total E 570.000 |
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84-458-1198-3 Editorial MASSON, S. A. 2003. Barcelona. Espafia.

Targarona E, Feliu X, Salvador JL. Cirugia Endoscépica.Seccion de Cirugia Endoscopica.
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Journal 2011. (Biblioteca Servicio de Cirugia).
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J.L. Ramos Rodriguez , M.A. Ciga Lozano. Manual AEC de PROCTOLOGIA para atencion
primaria. BATE Scientia Salus SL. 2014. Madrid. Espafia. (Biblioteca Servicio de Cirugia).

Cotton PB, Williams CB. Endoscopia gastrointestinal practica. Fundamentos.
7 ed. AMOLCA, Actualidades Médicas S. A. 2015. (Biblioteca Servicio de Cirugia).

Ortiz E. “Formacion en cirugia abierta en la era videoscoépica”. Capitulo Ill: Realidad en
la argentina. Relato oficial del 87° congreso argentino de cirugia. Revista argentina de
cirugia 2016;108 (suplemento 1): s63-s202. (Biblioteca Servicio de Cirugia).

Badia Pérez J, Guirao Garriga X. Infecciones Quirurgicas. Seccion Infecciones
Quirdrgicas. Asociacion Espafola de Cirugia. 2 ed. Aran Ediciones 2016. On Line Web.

Ortiz E, Recalde M, Teran D. “Programa de residencia en clinica quirurgica. Residencia de
1er nivel.” Hospital Interzonal de agudos General San Martin de La Plata. Presentado
Asociacion Argentina de Cirugia, Comité de Residencia, para reacreditacién de la residencia
de Cirugia General. 19 marzo 2019. (Biblioteca Servicio de Cirugia).

Courtney M, Townsend Jr. et all. Sabiston. Tratado de Cirugia, Fundamentos bioldégicosde
la practica quirurgica moderna. 19 ed. Elsevier Saunders 2019. (Biblioteca Servicio de
Cirugia).

Charles Brunicardi F et all. Schwartz’s Principles of Surgery. 11 ed. McGraw-Hill
Education 2019. (Biblioteca Servicio de Cirugia).

Zinner M et all. Maingot’s Abdominal Operations. 13 ed. McGraw-Hill Education / Medical
2019. (Biblioteca Servicio de Cirugia).

1. Brahin FA, Linsey MJ, Usandibaras JR. Patologia y Clinica Quirurgica. 1 ed. Editorial
Akadia 2019. (Biblioteca Servicio de Cirugia).

Pérez Diaz D, Cevallos Esparragén J. Cirugia de Urgencia. Seccion de Cirugia de Trauma
y Cirugia de Urgencia. Asociaciéon Espanola de Cirugia. 2 ed. Aran Ediciones 2019.0n Line
Web.

Vaccaro C.A., Peralta N.C. Clinicas Quirurgicas del Hospital Italiano. Cancer colorrectal. 3°
Edicion. Del Hospital Ediciones. Julio 2021. (Biblioteca Servicio de Cirugia).
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Comision de Residencias

Instrumento de evaluacién de las competencias profesionales en una
Residencia de Cirugia General

Guia para el evaluador

Las competencias se refieren a las capacidades de las personas para redizar
determinadas tareas. Son complegjas e integradas y se adquieren en un contexto
profesional. Una competencia es € conjunto del saber, del saber- hacer y del saber

ser. Es d hacer mismo.

Este instrumento es una guia para la observacion de la practica
profesional del residente durante un periodo determinado. Esta
destinado a evaluar integralmente los aprendizajes en un ambito

de desempefio y/o rotacion.

Es recomendable que la evaluacion sea realizada al menos por
dos evaluadores. Es imprescindible que al menos uno de ellos
haya sido el responsable directo del residente y conozca el

programa de formacién para dicho ambito/rotacion.

Cada vez que se realice una evaluacion, se llevara a cabo una
entrevista de devolucidon con recomendaciones al residente,

quien firmara la aceptacion y conocimiento de su evaluacion.

Marcelo 1. de Abvear 2415 (1122 Capital Federal | Argenting | Tek [5411) 4822 6439/2905 | 4825 3649 | Fax: |S411] 4822 6458
womads infowanc.orgar | Sitio web: eww.sac.ong. e
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Evaluacion de las Competencias - Residencia de Cirugia General

NOMDBIE Y @PEIIIAO: ... et ee s b e e s b e e e b e e s b e e e neesabeeeneeenres Ano: 1- 2- 3-4

Rotacion: ... ..o Periodo evaluado: __ /

/

a

I

Marque con una cruz (X) considerando 5 Excelente, 1 como Malo y N/A: no pudo evaluarse o no aplica.

COMO CIRUJANO 5| 4| 3| 2| 1|NA
Tareas asistenciales

Demuestra capacidad, ritmo de trabajo y orden laboral, para realizar sus tareas con

eficiencia.

Demuestra creatividad para incluir elementos originales y positivos en su trabajo.

Habilidades quirargicas

Confecciona correctamente los protocolos quirurgicos.

Se desempefia adecuadamente como ayudante.

Puede realizar correctamente las técnicas quirurgicas basicas correspondientes a su

afio/rotacion.

Resuelve satisfactoriamente complicaciones intraoperatorias.

Es capaz de actuar como ayudante guia de un residente menor.

Juicio clinico

Recolecta correctamente la informacion relevante.

Elabora a partir de ella un diagndstico presuntivo siguiendo un razonamiento

adecuado.

COMO COMUNICADOR 5| 4| 3| 2| 1|NA
Demuestra capacidad para vincularse adecuadamente con los pacientes y sus

familias.

Tiene capacidad para comunicar informaciéon efectivamente de manera oral y/o

escrita.

COMO COLABORADOR 5| 4| 3| 2| 1|NA
Por lo general colabora con buena voluntad.

Demuestra capacidad para participar en tareas grupales con pares.

Posee un adecuado nivel de autonomia.

Participa efectivamente en un equipo interdisciplinario en el cuidado de la salud.

COMO APRENDIZ AUTONOMO 5| 4| 3| 2| 1|NA
Asistencia perfecta / Presencia durante rotacion.

Acepta criticas e intenta corregir sus errores. Modifica conductas.

Tiene actitud entusiasta, estimulante, con curiosidad critica, con intencion de

progreso.

Es capaz de realizar busquedas bibliograficas.

Se mantiene actualizado con bibliografia médica adecuada.

Participa activamente de reuniones cientificas, ateneos, etc. y aporta ideas propias.

Participa activamente en elaboracidn de trabajos cientificos tutorizados.




COMO PROFESIONAL

3 2 |1 N/A

Su presentacién es adecuada.

Se compromete con sus pacientes y la sociedad mediante la practica ética.

Tiene compromiso son sus colegas y la profesion. Etica profesional.

COMO PROMOTOR DE LA SALUD

4| 3| 2| 1]|NA

Ayuda a los pacientes a acceder a los recursos del sistema

Resguarda la autonomia, la integridad y los derechos de los pacientes

COMO GESTOR ADMINISTRADOR

4| 3| 2| 1]|NA

Administra apropiadamente los recursos

Contribuye a la efectividad y organizacién del Servicio

Evaluacion final de la rotaciéon (a criterio del evaluador):

Excelente (5) Muy Buena(4) Buena(3) Regular (2) Mala(1)
Decision:

Promueve Recursa No promueve
Observaciones
Recomendaciones al residente

Comentarios del residente

Versién 2015




Fecha:

Firma del Evaluador del area Firma del responsable
de la Residencia

Firma del Residente

Versién 2015



Comité de Residencias

Supervision de la Formacion en Cirugia General

Observacion Directa de Habilidades en Procedimientos

Quirargicos (DOPS)

Guia de uso

El propdsito de la observacidn sistemdtica en quiréfano es asegurar al residente la
oportunidad de consolidar el aprendizaje y de recibir una devolucién (feedback) precisa y
estructurada sobre su nivel de desempefio en una practica quirurgica especifica.

Requiere de un observador en el quiréfano que analizard las acciones del residente de
acuerdo a las pautas del instrumento y a las normas existentes en el servicio de cada una de
las practicas evaluadas.

Frecuencia

Dependerd de la organizacidon del programa formativo y de la capacidad docente del
servicio. En periodos formativos anuales se sugiere hacerlo al menos trimestralmente y en
periodos cuatrimestrales bi mensualmente.

Debido a que puede existir una gran variacion en la tasa de progreso entre los residentes,
los numeros absolutos de la cantidad de evaluaciones pueden revisarse. Es importante
tomar en cuenta cada residente en particular, habiendo casos que requieran un
seguimiento mayor.

Devolucion al residente - Feedback

La sesidn no requiere de mas de 5 -10 minutos, pero es importante que se lleve a cabo
inmediatamente después de la evaluacién y en un ambiente tranquilo y privado.
El propdsito principal es proporcionarle al residente informacién sobre su desempefio mas
precisa de la que se puede obtener con la observacién informal e incidental, identificando
sus fortalezas y oportunidades de mejora. Es esperable que incluya ademds sugerencias
remediales si el progreso no ha sido el esperado. Es necesario crear una sesién constructiva,
que tenga un impacto positivo en su proceso de aprendizaje, para lo cual se sugiere seguir
los siguientes 4 pasos:

1- ¢Qué estuvo bien? Preguntele al evaluado

qué estuvo bien 2- Describa qué estuvo bien

desde su punto de vista

3- ¢Qué modificarias en el futuro? Preguntele al evaluado qué haria

la préxima vez.

4- Exprésele lo que Ud. haria, si estuviera en su lugar,la préxima vez.

Versién 2015
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Observacion directa de habilidades en procedimientos quirtrgicos
(DOPS)

Residente:

Evaluador: ] U Ol

Especialidad: | RL R2 R3 R4 RS
Servicio:
Nombre del procedimiento: Fecha:
TOTAL de procemmientos realizados preﬁbs a la evaluacion: Ll

Ninguno DELL a5 pep a0 U Mas de 10 []
Grado de dificultad: Mas facil de lo habitual Dificultad estandar Mas dificil que lo habitual
Escala: NO: no observado/no apropiado RM: requiere mejorar S: satisfactorio | NO | RM

Describe el caso clinico

Describe las indicaciones, el procedimiento y las posibles complicaciones

Obtiene el consentimiento, luego de explicar el procedimiento y las posibles complicaciones
al paciente

Controla la documentacidn preoperatoria

Coloca al paciente en la posicidon operatoria adecuada

Demuestra buena antisepsia, colocacién adecuada de los campos quirudrgicos y un uso seguro
del instrumental y elementos cortopunzantes

Aplica el protocolo/guia de la cirugia

Realiza incisién y abordaje adecuados

Responde adecuadamente a preguntas de anatomia quirurgica

Realiza adecuadamente la técnica quirurgica

Actla adecuadamente ante eventos inesperados o busca ayuda cuando es apropiado

Se comunica claramente con el staff durante todo el procedimiento

Completa la documentacién postoperatoria requerida (dictado o escrito)

Demuestra un comportamiento profesional durante el procedimiento

Realiza un buen seguimiento postoperatorio hasta el momento del alta

Comentarios u observaciones:

“Feedback” y sugerencias al evaluado:

(Denominacién/titulo de la actividad, en mayuisculas y negrita) - Ao lectivo (0000)
UNLP - Facultad de Ciencias Médicas
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RESUMEN GLOBAL - NIVEL alcanzado por el residente en esta ocasién:

[] Nivel 0: evidencia insuficiente para realizar el resumen global

[] Nivel 1: incapaz de realizar el procedimiento con supervisién

[] Nivel 2: capaz de realizar el procedimiento con supervisiéon

[ Nivel 3: capaz de realizar el procedimiento con minima supervision (necesité ayuda ocasional)

[] Nivel 4: capaz de realizar el procedimiento sin supervisién (maneja cualquier complicacién posible)

Tiempo de observacion: Tiempo de feedback:

Firma del evaluado Firma del evaluador

*Adaptacion realizada por Comité de Residencias del Direct Observation Procedural skills (DOPS) del Joint
Commitee Surgical Trainee & Intercollegiate Surgical Curriculum Program, Reino Unido.
http://www.aac.org.ar/cont residencia.asp

(Denominacién/titulo de la actividad, en mayuisculas y negrita) - Ao lectivo (0000)
UNLP - Facultad de Ciencias Médicas
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