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Departamento de
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Programa: Beca de Perfeccionamiento en

UROLOGIA PEDIATRICA

Departamento: Pediatria

Servicio: Cirugia pedidtrica



1.- Datos Generales:

Nombre del Programa: Beca de Perfeccionamiento en Urologia Pediatrica

Tipo de Programa: Beca de Perfeccionamiento

Responsables de Programa:
Francisco De Badiola. Jefe de Seccidn Urologia Pediatrica. Servicio de Cirugia Pediatrica.

Requisitos*:
e Residencia completa en Urologia o Cirugia General.
e Residencia completa en Cirugia Pediatrica.

Afos:
3

Carga Horaria:
5000 horas.

*E| 10 afo de la beca es acorde a la residencia de base.

2.- Fundamentacion:

El Servicio de Cirugia y Urologia Pediatrica del Hospital Italiano fue fundado en el afio 1979,
desarrollandose en forma sostenida hasta encontrarse, en la actualidad, con un prestigio
consolidado tanto a nivel local como internacional. Los distintos integrantes que han formado
parte de su cuerpo médico desempefian una destacada actuacion en la especialidad, tanto en
el ambito académico como en el asistencial.

La estructura del Hospital Italiano ha permitido el crecimiento del Servicio en todos los
niveles de complejidad, resolviéndose actualmente todo el espectro de la patologia
quirdrgica en Pediatria, desde el diagnostico prenatal de malformaciones, cirugia neonatal,
ambulatoria, tordcica, videoasistida, oncoldgica, urolégica compleja, ginecologia infantil, etc.

El Hospital Italiano ha participado en la formacion médica en la especialidad durante los
ultimos veinte afios, con una Beca de Perfeccionamiento de la que han egresado numerosos
cirujanos, tanto de nuestro pais como del exterior. En el afno 2000 fue aprobado el Programa
de Residencia en Cirugia Pediatrica, ingresando el primer residente el 1 de junio de 2001.
Esta paso a ser una residencia de 1° Nivel (Basica) desde el 1 de junio de 2004. Se trata de
un programa dedicado a la formacion de médicos capaces de dominar el diagnostico vy
tratamiento de la patologia congénita y adquirida del nifo, desde la etapa fetal hasta la
adolescencia, desde el diagnostico hasta la terapéutica, desde la clinica a la cirugia.

Actualmente el Servicio cuenta (ademds de Ila Beca de Perfeccionamiento en Urologia
Pediatrica) con la Residencia, la Beca para médicos extranjeros, vy la Beca de
Perfeccionamiento en Cirugia Oncoldgica Pediatrica.



Se proyectan a corto plazo las Rotaciones por Trasplante, Perinatologia, Investigacion y en
Incontinencia Urinaria y Fecal, asi como la incorporacién de un residente por afio.

La formacion en cirugia pediatrica no incluye temas basicos de urologia infantil, y el nUmero
de urdlogos pediatricos es muy bajo en nuestro medio.

El crecimiento de los ultimos afios de nuestro servicio, el aprovechamiento Unico de cada
paciente, el seguimiento personalizado por los jefes y médicos de planta, la Unica guardia
activa de hospitales privados, la experiencia docente de mas de 25 afios, su estructura y
funcionamiento que permiten al médico en formacion trabajar a la derecha de su tutor
adquiriendo gradualmente responsabilidades propias, son solo algunos ejemplos de las
razones que nos permiten ser optimistas en la formacién de un recurso humano integral en la
especialidad.

La interaccidon con otros servicios en un hospital general, y la oportunidad Unica que nos
brindan el Instituto Universitario y el Instituto de Ciencias Basicas hacen de este proyecto
una propuesta probablemente Unica.

Objetivos Generales:

El objetivo fundamental de la beca es la capacitacion para la atencién de la patologia
uroldgica pediatrica del recién nacido, el nifio y el adolescente, mediante la adquisicion de los
conocimientos, criterios clinicos y destrezas en esta area.

e Diagnosticar y tratar patologias uroldgicas congénitas y adquiridas en el recién nacido,
el nifio y el adolescente.

e Evaluar e interpretar diagndstico prenatal de patologia uroldgica

e Desarrollar una relacion médico — paciente - familia adecuada.

Trabajar en equipo con profesionales de otras areas médicos y paramédicos

involucradas en el tratamiento de cada paciente.

Aplicar la cirugia video asistida para el diagndstico y tratamiento.

Elaborar trabajos cientificos.

Desarrollar un espiritu critico en la evaluacién clinico quirurgico.

Realizar tareas docentes.

Desarrollar trabajos de investigacion.

Esquema de Desarrollo:

Las actividades desarrolladas por el becario durante los tres afios de formacion se
encontraran en todo momento supervisadas por los médicos de planta, el coordinador de
residentes y becarios y el responsable del programa.



192 Ano para Cirujanos Infantiles

Objetivos

Al finalizar el 1° afio de la beca de perfeccionamiento en Urologia Pediatrica

deberd estar capacitado para:

e Diagnosticar y tratar patologia quirdrgica uroldgica.

¢ Diagndsticar y tratar patologia nefrolégica pediatrica.

¢ Interpretar y evaluar estudios de diagnostico por imagenes en relacion a patologias
uroldgicas (ultrasonografia, medicina nuclear, estudios contrastados radioldgicos, etc.)
¢ Realizar procedimientos endouroldgicos de baja complejidad.

e Trabajar en equipo con las otras areas, médicas o no médicas, involucradas en el
tratamiento de cada paciente.

AMBITOS DE FORMACION

I. Rotacion en Urologia Adultos
Rotacion de 6 meses en el Servicio de Urologia de adultos.

1. Consultorios Externos
Objetivos
Incorporar los conocimientos que favorezcan el desarrollo y la elaboracién de un
criterio medico apropiado en el manejo del paciente urolégico ambulatorio.
Contenidos
Observacién de los problemas clinicos uroldgicos.
Jerarquizacion de los signos y sintomas.
Elaboracidon de los distintos diagndsticos diferenciales.
Toma de decision diagndstica y terapéutica.
Obstruccion urinaria, Esterilidad, Disfuncion sexual, Infeccidn Urinaria, Litiasis,
Patologia Prostatica, Enfermedad Renal, Hipertensién Reno vascular, Oncologia
Uroldgica, Transplante Renal.
Estrategias
Participar junto al médico de planta en los consultorios de las distintas
subespecialidades uroldgicas (consultorios de urologia general, oncologia
prostatica, oncologia renal, cancer de vejiga, cirugia reconstructiva).

Modalidad de implementacién
Dedicacidon: 8 hs semanales.

2. Internacién
Objetivos
Adquirir experiencia en el cuidado del paciente internado.
Contenidos
Observacién de pacientes internados. Internaciones de Urgencia, postoperatorios de
cirugias programadas, idem de cirugias de urgencia, pacientes con complicaciones
quirdrgicas inmediatas o alejadas. Evaluaciones pretransplante. Pacientes con
complicaciones uroldgicas internados por otras especialidades.
Estrategias
Recorrida de sala de pacientes internados en el Servicio de Urologia.
Participacion en las interconsultas solicitadas a este servicio.
Modalidad de implementacion

Dedicacion: 5 horas semanales.

3. Quiréfano
Objetivos
Conocer las distintas técnicas quirdrgicas.



Adquirir la habilidad basica para la ejecucion de las distintas técnicas.
Incorporar los principios quirdrgicos fundamentales para la realizacién de cirugia
uroldgica de adultos.
Contenidos
Posicion del paciente.
Antisepsia y preparacién de campos. Instrumental especifico.
Vias de abordaje.
Modalidades y preferencias en relacion a opciones terapéuticas quirdrgicas.
Cirugia reconstructiva del tracto urinario.
Cirugia ablativa oncoldgica.
Derivaciones urinarias permanentes (urostomias)
Creacidn de reservorios urinarios (neovejigas)
Cirugia laparoscopica
Cirugia robética
Transplante renal vivo relacionado y cadavérico.
Estrategias
Modalidad de implementacion
Ayudantia de procedimientos quirdrgicos uroldgicos.
Ejecucion de gestos quirdrgicos simples de complejidad creciente hasta alcanzar la
realizacién de cirugias uroldgicas basicas.

Dedicacion: 16 horas semanales.

4. Estudios Complementarios

Objetivos
Conocer los estudios complementarios realizados por la especialidad.

Contenidos

Doppler de cordén espermatico. Indicacion, realizacion y utilidad.

Penoscopia. Indicacién, realizacion, utilidad y limitaciones del estudio.

Test de tumescencia peneana nocturna. Indicacion, realizacion, utilidad y limitaciones
del estudio.

Estudios endoscdpicos (cistouretroscopia). Indicacién, realizacion, utilidad y
limitaciones del estudio. Contraindicaciones.

Flujometria. Indicaciones.

Estudio Urodinamico Completo. Indicacién y realizacion del estudio.

Estrategias
Participacion en la realizacién de los estudios complementarios citados asi como en la
elaboracién de un informe preliminar de los mismos.

Modalidad de implementacion
Asistencia en los consultorios de estudios complementarios durante 6 horas semanales.
6. Ateneos

El rotante participara de los diferentes ateneos donde se presentan
pacientes quirdrgicos.
Objetivos
Intercambiar experiencia con distintos especialistas de otras areas.
Contenidos
Diagndstico y evaluacidon de patologias endourologicas.
Métodos complementarios de diagnostico. Intervencionismo.
Manejo de complicaciones alejadas.



Estrategias

Ateneos del Servicio de Urologia.

Ateneo de Oncologia Quirargica, con los Servicios de Oncologia, Diagndstico
por Imagenes y Anatomia Patoldgica.

Ateneo de Diagnodstico por Imagenes.
Modalidad de implementacion
Participacion de todos los ateneos donde se presenten pacientes quirurgicos, durante
los 6 meses de rotacion.

II. Rotacion en Nefrologia Pediatrica

Modalidad de implementacion:
Rotacion de 75 dias.

1. Consultorios Externos

Objetivos

e Diagnosticar patologias nefroldgicas pediatricas y sus complicaciones.

e Encuadrar los casos en protocolos de tratamiento.

e Participar del seguimiento clinico de los pacientes.

Contenidos

Manifestaciones clinicas de las nefropatias, enfermedades glomerulares y tubulopatias.
Hipertensidn arterial, medio interno e insuficiencia renal. Semiologia. Interrelacion
con médico de cabecera y otros especialistas. Criterios de diagndstico y tratamiento.
Determinacion de grupos de riesgo. Complicaciones alejadas de las

patologias y sus tratamientos.

Estrategias

¢ Atencion en consultorio externo de Nefrologia.

¢ Atencién en consultorio de Transplante Renal.

e Confeccién de historias clinicas y base de datos de pacientes ambulatorios.
Modalidad de implementacién

Dedicacion: 7 hs semanales.

2. Internacion

Objetivos

¢ Realizar el seguimiento de los pacientes nefroldgicos internados.

e Realizar las interconsultas de los pacientes hospitalizados y presentarlos a los médicos de
planta.

e Diagnosticar y participar en la toma de decisiones.

e Aplicar protocolos de tratamiento en hospital de dia e internacién.

e Presentar los pacientes en ateneos y pases de sala.

e Confeccionar las bases de datos y presentaciones de casos de pacientes.

Contenidos

Evaluacion de pacientes internados con patologia nefroldgica, pretransplante y
postransplante. Manejo de metabolopatias, tubulopatias, medio interno, inmunomodulacion,
Interrelacién con pediatras, terapistas, urdlogos, etc.

Cuidados postoperatorios de transplantes. Protocolos de seguimiento. Preparacion de historia
clinica e imagenes para presentacion de los pacientes en ateneos y pases de sala.
Estrategias

1. Pase de sala con los médicos de cabecera de los pacientes internados.

2. Presentaciéon de pacientes en pases de sala y ateneos.

3. Evolucion de historias clinicas.

4. Confeccidn de interconsultas.

Modalidad de implementacion

13 horas semanales.

3. Programa de Diélisis
Objetivos




e Adquirir las destrezas elementales en hemodialisis y Dialisis Peritoneal ambulatoria.

e Intervenir activamente en el equipo de dialisis.

e Reconocer las complicaciones habituales en procedimientos dialiticos y aprender a
resolverlos.

¢ Participar en el equipo de trasplante renal.

Contenidos

Hemodialisis por catéteres centrales. Dialisis Peritoneal crénica y aguda. Tipos de catéteres,
bolsas y tubuladuras. Soluciones de dialisis. Membranas de didlisis, Dializadores.
Heparinizacién.

Estrategias

e Participacidon activa en sala de Hemodialisis junto a los médicos y técnicos encargados de
los procedimientos.

e Manejo y curacion de catéteres vasculares y peritoneales.

e Calibracion y manejo de los sistemas operativos.

Modalidad de implementacion

8 horas semanales.

4. Ateneos

El becario participara activamente de los diferentes ateneos donde se presentan pacientes
nefrolégicos pediatricos.

Objetivos

e Preparar las presentaciones multimedia de los casos.

e Adquirir las destrezas para la presentacion de casos en ateneo.

¢ Intercambiar experiencia con distintos especialistas de otras areas.

e Desarrollar proyectos de trabajo e investigacién colaborativos.

Contenidos

Toma de decisiones. Diagnostico y evaluacion de patologias nefroldgicas.

Métodos complementarios de diagnostico. Intervencionismo. Urologia. Patologia fetal.
Screening neonatal.

Protocolos de seguimiento. Criterios de alta. Manejo de complicaciones alejadas.
Estrategias

e Ateneos del Servicio de Nefrologia y Pediatria.

¢ Ateneo de Anatomia Patoldgica.

¢ Ateneo Bibliografico

Modalidad de implementacién

Participacion de todos los ateneos donde se presenten pacientes nefroldgicos durante los dos
meses de rotacién.

Modalidad de Evaluacion:
La evaluacion es permanente durante las actividades antedichas.

III. Rotacidon en Diagndstico por Imagenes
Modalidad de implementacion:
Rotacion de 75 dias.

Objetivos:
e Conocer los fundamentos de diagndstico por imagenes y sus indicaciones en
patologias urolégicas pediatricas.
e Reconocer los posibles hallazgos del método mas representativos en dichas
patologias
e Encuadrar los casos dentro de los algoritmos diagndsticos actualizados y aplicar los
mismos.
e Conocer las ventajas de la TC multidetector (TCMD) y del Resonador Magnético en
diagnostico y seguimiento de patologias quirdrgicas pediatricas y en pacientes con
compromiso multisistémico.
» Distinguir las opciones de procedimientos intervencionistas que ofrecen los
diferentes métodos por imagenes, conociendo ventajas y limitaciones de cada opcidn.



e Conocimiento basico de instrumentacion, posicidn del paciente, antisepsia y
preparacion de campos. Instrumental especifico, incisiones y vias de abordaje de
procedimientos guiados por Radiologia, Ecografia, Tomografia computada, Resonancia
magnética y Angiografia digital
e Correcta confeccion de la solicitud de estudios de acuerdo a la patologia e
informacién que espera obtener del estudio.

Contenidos:
Hidronefrosis, Doble sistema Pielo ureteral, Estenosis Pielo ureteral, Uréter
Obstructivo, Ureterocele, Vejiga Neurogénica, Rindn ectdpico, Rifidn en herradura,
Displasia renal, Rifion multiquistico.
Uso de contrastes, tiempos de uroexcrecion, decubitos, litiasis, urotomografia, tiempo
arterial, nefrografico y tardio. Proteccion renal en insuficiencia renal, alergias,
contrastes de baja osmolaridad, Dialisis.

Estrategias:
e Presenciar la realizacién de estudios y redaccion de informes.
e Seguimiento y recopilacion de imagenes.
eAnalisis de los casos, con médicos de diagndstico por imagenes y urdlogos infantiles
estableciendo ventajas y desventajas de los métodos empleados, método con mejor
relacion costo efectividad y ajuste a los algoritmos establecidos.

Implementacion:

Asistencia en las distintas areas de Diagndstico por Imagenes: Ecografia, Tomografia

Computada, Resonancia Magnética y Radiologia Intervencionista.

1° Afo (para Urdlogos o Cirujanos generales)

Objetivos
e Adquirir las habilidades para atender pacientes en edad pediatrica y sus
familias.
Aprender la semiologia normal y patoldgica en los nifios.
Conocer los criterios de derivacién en las patologias habituales.
Aplicar los métodos complementarios de diagndstico a la edad pediatrica.
Incorporar pautas de manejo pre y postoperatorio especificas para los distintos
grupos etarios.
Conocer las complicaciones clinicas mas frecuentes de los procedimientos
quirdrgicos.
Diagnosticar y tratar la patologia quirdrgica mas frecuente.
Realizar la preparacion del paciente quirlrgico.
Adquirir el manejo de accesos vasculares basicos.
Realizar el seguimiento postoperatorio de la patologia frecuente.
Adquirir los criterios para la toma de decisiones en la patologia de urgencia.
Presentar los pacientes en ateneos y pases de sala.
Recolectar y evaluar datos para trabajos cientificos.
Realizar estudios complementarios.
Incorporar las habilidades basicas para cirugia pediatrica.

AMBITOS DE FORMACION

1. Internacidn Pediatrica (Piso)

El residente estara incorporado a la actividad de los residentes de Pediatria que
se encuentren rotando en el sector. Debera estar siempre bajo supervision de
los residentes de Pediatria de afios superiores, y de los médicos de planta
responsables.

Objetivos



Realizar una historia clinica clara y concreta orientada al paciente pediatrico.
Incorporar conocimientos para la evaluacion inicial del nifio enfermo.
Realizar procedimientos manuales basicos en ninos.
Conocer la modalidad y organizacién de trabajo de todas las areas del
Departamento de Pediatria.
Adquirir habilidades para el manejo hidroelectrolitico y nutricional de los
pacientes pediatricos.
e Conocer los cuidados clinicos pre y postoperatorios en pacientes quirlrgicos
Contenidos
Confeccidn de historia clinica. Criterios de interconsulta. Semiologia.
Procedimientos manuales basicos. Algoritmos de diagndstico. Preparacion
prequirdrgica. Seguimiento clinico en internacion. Cuidados postoperatorios.
Criterios de alta. Recoleccion de muestras bioldgicas. Bioseguridad. Tratamiento
del dolor. Nutricién.
Estrategias
e Atencidn de pacientes internados en Sala.
e Guardia en Sala
e Ateneos clinicos
e Clases
Modalidad de implementacion
Duracién: 2 (dos) meses de duracién, en Sala de Internacién, con dedicacion
exclusiva.

2. Neonatologia
El residente estara asimilado a la actividad de los residentes de Pediatria
de 2do. Afio rotando en el sector.
Objetivos
e Reconocer a un recién nacido sano
e Reconocer a un recién nacido enfermo
e Realizar procedimientos basicos en neonatos
e Asimilar la sistematica en la evaluacion clinica pre y postoperatorio en neonatos con
patologia quirdrgica.
e Adquirir nociones de infectologia y nutricion neonatal
e Incorporar conocimientos basicos de ventilacion asistida en neonatos
Contenidos
Diagndstico prenatal. Recién nacido sano. Recepcion de recién nacidos.
Semiologia neonatal. Puericultura. Lactancia. Manejo del paciente critico.
Manejo pre y postquirdrgico en malformaciones congénitas mas frecuentes.
Infectologia. Uso de antibidticos. Nutricion enteral y parenteral. Ventilacién
asistida.
Estrategias
e Atencién de recién nacidos sanos en internacion conjunta.
Atencion de neonatos criticos en UCIN
Recepcion de recién nacidos en sala de partos
Guardias de Neonatologia
Ateneos de Medicina Fetal
Ateneos de Obstetricia
Modalidad de implementacidn
Duracion: 2 (dos) meses, con dedicacion exclusiva.

3. Terapia Intensiva Pediatrica
El residente estara asimilado a la actividad de los residentes de Pediatria de
2do. Afio rotando en el sector.
Objetivos
e Adquirir criterios clinicos de atencién en el paciente critico
e Incorporar conceptos basicos de nutricion enteral y parenteral




Conocer los conceptos basicos de ventilacion asistida en pediatria
Participar del tratamiento clinico perioperatorio en pacientes quirurgicos
complejos

Contenidos

Semiologia del paciente critico. Manejo de respiradores. Accesos venosos
centrales. Trastornos hidroelectroliticos. Monitoreo hemodinamico. Nutricién
enteral y parenteral. Tratamiento del dolor. Dialisis. Transplante de érganos.

Estrategias

Atencién de pacientes internados en UCIP
Pases de sala

Guardias en UCIP

Clases programadas

Modalidad de implementacion
Duracion: 2 (dos) meses, con dedicacion exclusiva.

4. Consultorio externo de Cirugia Pediatrica

Objetivos

Diagnosticar las patologias quirdrgicas habituales.

e Realizar los cuidados de heridas postoperatorias.
e Participar del seguimiento postoperatorio de los pacientes.
e Adquirir el rol de interconsultor y su relacion con el pediatra derivador y las
e otras especialidades.
e Establecer la relacion médico-paciente con la familia del nifio quirargico.
Contenidos
Anamnesis orientada al paciente quirdrgico. Interrelacién con médico de
cabecera y otros especialistas. Examen fisico. Evaluacion nutricional. Evaluacion
prequirdrgica. Historia natural de las enfermedades quirlrgicas. Criterios de
diagnéstico y tratamiento de la patologia ambulatoria.
Estrategias

Atencidon en consultorio externo.
Confeccion de fichas de consultorio.
Atencidn en Clinicas multidisciplinarias.

Modalidad de implementacion:
6 meses a tiempo parcial.

5. Internacién de Cirugia Pediatrica

Objetivos

Incorporar conceptos y aplicarlos en cuidados pre y postoperatorios de los pacientes
quirdrgicos.

Diagnosticar y tratar las complicaciones quirldrgicas de los pacientes clinicos.
Realizar procedimientos quirirgicos basicos en pacientes en cuidados

criticos.

Adquirir el manejo de los accesos vasculares.

Presentar los pacientes en ateneos y pases de sala.

Contenidos

Preparacion prequirurgica: evaluacidon de riesgo quirdrgico, lavados intestinales,
profilaxis antibiotica, coagulacion y hemostasia. Habilidades y destrezas:
Colocacién de accesos vasculares, drenajes percuténeos, traqueostomias.
Cuidados postoperatorios: curaciones, control de sondas y drenajes.
Preparacién de historia clinica e imagenes para presentaciéon de los pacientes en
ateneos y pases de sala.

Estrategias

Pase de sala diario con los médicos de cabecera de los pacientes internados.
Presentacion de pacientes en pases de sala y ateneos.

Evolucion de historias clinicas

Confeccidn de interconsultas

Modalidad de implementacion:
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6 meses a tiempo parcial.

6. Quiréfano de Cirugia Pediatrica
Objetivos
o Adquirir las destrezas quirdrgicas elementales en cirugia y urologia pediatrica
e Realizar procedimientos habituales de baja complejidad.
e Participar como ayudante en todas las cirugias
e Incorporar conceptos de los procedimientos anestésicos habituales
Contenidos
Induccidn anestésica. Instrumentacion de via aérea y accesos vasculares.
Posicion del paciente. Antisepsia y preparacion de campos. Instrumental
especifico. Incisiones y vias de abordaje. Cirugia de la patologia inguinoescrotal,
prepucio, pared abdominal, ostomias, abdomen agudo, patologia orificial,
accesos vasculares especializados. Recuperacidon anestésica. Traslado del
paciente.
Estrategias
e Intervencién como cirujano en los procedimientos de baja complejidad
Participacion como ayudante en los procedimientos de mediana y alta
complejidad
Confeccion de los partes quirdrgicos con el cirujano de planta responsable
Asistencia del anestesidlogo en la recuperacion y traslado del paciente
Modalidad de implementacion:
6 meses a tiempo parcial.

7. Guardia de Cirugia Pediatrica

Objetivos

e Reconocer las manifestaciones clinicas de las patologias quirdrgicas mas

e frecuentes en la guardia

e Adquirir los criterios para la toma de decisiones en la patologia de urgencia
Realizar los procedimientos quirtrgicos habituales en sala de emergencias
Contenidos

e Trauma: Atencidn inicial. Abdomen agudo. Supuraciones pleuropulmonares.

e Escroto agudo. Acceso vascular urgente. Via aérea dificultosa. Heridas.
Estrategias

e Atencidn como cirujano de guardia en primer llamado
Intervencion como cirujano en procedimientos quirdrgicos en guardia
Participacion como cirujano en intervenciones de baja y mediana complejidad
en quiréfano de guardia.
Participacion como ayudante en intervenciones de alta complejidad en quiréfano
de guardia.
Modalidad de implementacion:
6 meses a tiempo parcial.

8. Radiologia

Objetivos
e Reconocer las indicaciones de los estudios complementarios en patologia
e quirdrgica programada y de urgencia
e Realizar los estudios complementarios especificos de la especialidad junto a los
cirujanos infantiles.
Contenidos
e Diagnostico por imagenes: radiologia, ecografia, estudios contrastados digestivos,
videodefecograma. Radiologia intervencionista. Endoscopia digestiva alta y baja,
fibrocolonoscopia. Electromiografia perineal. Manometria anorrectal y esofagica.
Estrategias
e Realizacion de estudios de Radiologia Intervencionista en conjunto con médico
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radiélogo

Realizacién de estudios urodinamicos, flujometrias, electromiografias
Intervencion como operador principal en estudios endoscépicos diagndsticos
Realizacién de estudios funcionales digestivos

Modalidad de implementacion:

6 meses a tiempo parcial.

2° Ao (para Cirujanos Infantiles y Urélogos)

Objetivos generales:

e Tratar patologias complejas, como el mielomeningocele, oncoldgicos, trauma,
incontinencia, obstruccion urinaria, litiasis, infeccidon, malformaciones, ambigledad
genital, etc.

e Aplicar la cirugia videoasistida al diagndstico y tratamiento de estos pacientes.

e Elaborar trabajos cientificos y presentarlos en Congresos de la especialidad a nivel
local e internacional.

e Desarrollar un espiritu critico en la evaluaciéon clinico-quirirgica de pacientes en
consultorio e internacién.

e Realizar tareas docentes en la especialidad.

e Desarrollar investigaciones en las distintas areas de la especialidad.

AMBITOS DE FORMACION

1. Consultorio externo

Objetivos

e Diagnosticar y tratar patologias uroldgicas complejas y sus complicaciones.
e Elaborar planes de diagnéstico y tratamiento.

Contenidos

Manifestaciones clinicas de las patologias uroldgicas. Semiologia avanzada. Historia
natural de las enfermedades uroldgicas. Criterios de diagndstico y tratamiento. Protocolos
internacionales de tratamiento. Determinacion de grupos de riesgo. Complicaciones alejadas

de las patologias y sus tratamientos.

Estrategias
e Atencion en consultorio externo de Urologia Pediatrica.
e Confeccion de historias clinicas y base de datos de pacientes ambulatorios.
e Rotacion en consultorio de Clinica de Mielomeningocele.

Modalidad de implementacion

Dedicacion: 10 hs semanales.
2. Internacion

Objetivos
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e Actuar con el médico de planta como el médico de cabecera del paciente.
Contenidos

Preparacién prequirdrgica: evaluacion de riesgo quirdrgico, revision de estudios
complementarios. Planificacion de acto quirdrgico. Habilidades y destrezas: progresivas
segun dificultad técnica. Interrelacion con pediatras, terapistas, nefrélogos, etc.

Cuidados postoperatorios: curaciones, control de sondas y drenajes. Protocolos de
seguimiento. Complicaciones postoperatorias. Preparacién de historia clinica e imagenes para
presentacién de los pacientes en ateneos y pases de sala.

Estrategias
3. Pase de sala con los médicos de cabecera de los pacientes internados.
4. Presentacion de pacientes en pases de sala y ateneos.
5. Evolucion de historias clinicas.
6. Confeccidon de interconsultas.

Modalidad de implementacion

Veinte horas semanales.

3. Quiréfano

Objetivos

e Adquirir destrezas quirdrgicas avanzadas en urologia infantil, en procedimientos
complejos y videocirugia.

Contenidos

Instrumental especifico. Incisiones y vias de abordaje. Cirugia de los tumores sélidos.
Cirugia de las malformaciones uroldgicas. Aplicacion de estudios diagndsticos intraoperatorios
(ecografia, radiologia, endoscopia). Cirugia del Trauma. Procedimientos terapéuticos
endouroldgicos. Cirugia de urgencia. Cirugia reconstructiva. Cirugia de la vejiga neurogénica.
Tratamiento de las litiasis. Trasplante renal.

Estrategias

Intervenciéon como cirujano en los procedimientos de mediana complejidad.
Participacion como ayudante en los procedimientos de alta complejidad.
Participacion gradual como cirujano en los procedimientos de alta complejidad.
Realizacién de los estudios complementarios necesarios pre-intra-post operatorios.
Confeccidn de los partes quirdrgicos con el cirujano de planta responsable.
Asistencia del anestesiélogo en la recuperacion y traslado del paciente.
Participacion activa en equipo de trasplante renal.

Modalidad de implementacién

30 horas semanales.

Estudios Complementarios

Objetivos
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e Reconocer la validez de un estudio complementario, y la necesidad de repetirlo de
realizar procedimientos diferentes, basicamente en patologia uroldgica compleja.

Contenidos

Radiologia. Ecografia. Tomografia computarizada. Resonancia Nuclear Magnética.
Tomografia por Emisién de Positrones (PET). Medicina Nuclear. Angiografia digital. Estudios
contrastados. Cistovideourodinamia. Radiologia intervencionista. Cistovideoendoscopia
diagndstica. Endoscopia, fibrocolonoscopia. Vaginoscopia. Biopsias bajo guia ecogréfica.
Biopsias bajo TAC.

Estrategias

e Realizacion de estudios y procedimientos de Radiologia Intervencionista.

e Intervencion como operador principal en estudios endoscépicos diagndsticos.

e Participacion en sala de informes de Tomografia y Resonancia en conjunto con
médicos radidlogos.

Modalidad de implementacion
10 horas semanales.
5. Guardias
Objetivos
e Resolver la patologia de urgencia.
Contenidos

e Manifestaciones clinicas de las patologias de urgencia. Semiologia. Interrelacion con
médico de cabecera y otros especialistas. Evaluacion de necesidad de internacion,
criterios de urgencia, de gravedad vy quirargicos. Criterios de diagnédstico y
tratamiento. Determinacién de grupos de riesgo. Complicaciones agudas de las
patologias y sus tratamientos. Procedimientos de urgencia: habilidades técnicas,
oportunidad quirurgica, alarma, conocimientos tedricos.

Estrategias

Atencion en Guardia Externa, salas y unidades cerradas.

Realizacidén de 12 consulta en pacientes ambulatorios e internados.
Confeccion de interconsultas y base de datos de pacientes de guardia.
Participacion en procedimientos de urgencia.

Participacion activa en equipo de trasplante renal.

Modalidad de implementacion
Las guardias son pasivas, segun necesidad y eventualidades. La dedicacion es exclusiva.

6. Ateneos

El becario participarad activamente de los diferentes ateneos donde se presentan pacientes
uroldgicos pediatricos.

Objetivos
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e Realizar las presentaciones como médico a cargo, y desarrollar estudios de
investigacion y actividades docentes relacionadas.

Contenidos

Toma de decisiones. Diagnéstico y evaluacidén de patologias uroldgicas.

Métodos complementarios de diagndstico. Intervencionismo.

Neuro - ortopedia y urologia. Patologia fetal. Screening neonatal.

Protocolos de seguimiento. Criterios de alta. Manejo de complicaciones alejadas.

Estrategias

e Ateneos del Servicio de Cirugia y Urologia Pediatrica.

Ateneo de Oncologia Quirdrgica, con los Servicios de Oncologia y Diagndstico por
Imagenes.

Ateneo de Anatomia Patoldgica.

Ateneo de Ortopedia (Seccién de Neuro - ortopedia).

Ateneo de Diagndstico por Imagenes.

Ateneo de Medicina Fetal.

Modalidad de implementacion

Participacion de todos los ateneos donde se presenten pacientes uroldgicos, durante los
dos afios de formacion.

7. Seminarios
Se proporcionara al becario acceso a un numero de seminarios en formato electrénico

previamente confeccionados con una actualizacién de los diferentes temas. Debera realizar la
evaluacion de cada uno durante los afios de beca.

Objetivos
e Aportar al Servicio conocimientos y practicas novedosas.
e Incorporar modelos de desarrollo en areas no desarrolladas en nuestro medio.
e Estimular el desarrollo de espacios no profundizados en la especialidad.
e Favorecer la insercién laboral futura.

Contenidos

Protocolos de diagndstico y tratamiento. Técnica quirdrgica. Clinica quirdrgica vy
seguimiento de complicaciones. Tecnologias novedosas. Manifestaciones clinicas y
complicaciones no habituales de las enfermedades uroldgicas. Desarrollo de protocolos de
investigacién colaborativos.

Estrategias

e Visualizacion de seminarios en formato electronico (Power Point) disponibles en la
biblioteca digital del Servicio.

e Participacién en seminarios on line mediante acceso a bibliotecas digitales de otros
centros.

e Acceso a videoconferencias y cursos en tiempo real por Internet.

e Cumplimentacion de fichas de autoevaluacion para cada seminario.

Modalidad de implementacion
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5 horas semanales.

8. Rotacion en el exterior

Objetivos

e Conocer el funcionamiento de un servicio de urologia pediatrica de primer nivel
internacional.

e Establecer nexos de intercambio interinstitucional.

e Visitar un laboratorio de investigaciéon en urologia experimental.

Contenidos

Urologia experimental. Biologia molecular. Bases genéticas de las patologias uroldgicas.
Cirugia avanzada y sus complicaciones. Aplicaciones de la cirugia videoasistida. Anatomia
Patolégica. Marcadores tumorales diagndsticos y evolutivos. Diagndstico por imagenes: PET,
tomografia computada, resonancia magnética nuclear, estudios funcionales. Avances
diagnodsticos y terapéuticos en la especialidad. Cultivo de tejidos. Cirugia Experimental.
Tratamientos prenatales. Programas de intercambio internacional. Realidad de la urologia
pediatrica en el resto del mundo.

Estrategias

e Rotacion como Becario Visitante en un centro uroldgico de primer nivel. Dicha rotacién
sera gestionada por el becario, con el apoyo del servicio.

Modalidad de implementacion

e Rotacion de 4 semanas de duracion en un momento del afio acordado previamente,
con dedicaciéon exclusiva.

39 ANno (para Cirujanos Infantiles y Urdlogos)

Objetivos:
e Tratar patologias complejas, como el mielomeningocele, oncoldgicos, trauma,
incontinencia, obstruccion urinaria, litiasis, infeccion, malformaciones,
ambigledad genital, etc.
e Aplicar la cirugia videoasistida al diagnodstico y tratamiento de estos pacientes.
e Aplicar la cirugia robédtica para el tratamiento de patologias complejas.
e Elaborar trabajos cientificos y presentarlos en Congresos de la especialidad a
nivel local e internacional.
¢ Desarrollar un espiritu critico en la evaluacién clinico-quirtrgica de pacientes en
consultorio e internacién.
¢ Realizar tareas docentes en la especialidad.
e Desarrollar investigaciones en las distintas areas de la especialidad.

AMBITOS DE FORMACION

1. Consultorio externo

Objetivos
¢ Diagnosticar y tratar patologias uroldgicas complejas y sus complicaciones.
e Elaborar planes de diagndstico y tratamiento.
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Contenidos

Manifestaciones clinicas de las patologias uroldgicas complejas. Semiologia avanzada.
Historia natural de las enfermedades uroldgicas. Criterios de diagndstico y tratamiento.
Protocolos internacionales de tratamiento.

Complicaciones complejas de las patologias y sus tratamientos.

Estrategias
e Atencion en consultorio externo de Urologia Pediatrica.
e Rotacidon en consultorio de Clinica de Mielomeningocele y Clinica de Incontinencia
Fecal y Urinaria Infantil.

Modalidad de implementacion

Dedicacién anual a tiempo parcial.

2. Internacion

Objetivos
e Actuar con el médico de planta como el médico de cabecera del paciente.
e Tratar las complicaciones quirdrgicas.
e Aplicar protocolos de tratamiento en hospital de dia e internacion.

Contenidos

Preparacion prequirurgica: revision de estudios complementarios. Planificacion de acto
quirdrgico. Habilidades y destrezas: progresivas segun dificultad técnica. Cuidados
postoperatorios: curaciones, control de sondas y drenajes. Protocolos de seguimiento.
Complicaciones postoperatorias.

Estrategias

e Pase de sala con los médicos de cabecera de los pacientes internados.

e Pase de sala junto al resto de médicos en formacion en rol de médico de planta.
Modalidad de implementacién
Dedicacién anual a tiempo parcial.

3._Quirdfano

Objetivos
e Adquirir destrezas quirurgicas avanzadas en urologia infantil, en procedimientos
Complejos, videocirugia y robdtica.

Contenidos

Instrumental especifico. Incisiones y vias de abordaje. Cirugia de los tumores

solidos. Cirugia de las malformaciones uroldgicas. Aplicacién de estudios diagndsticos
intraoperatorios (ecografia, radiologia, endoscopia). Cirugia del Trauma.
Procedimientos terapéuticos endouroldgicos. Cirugia de urgencia. Cirugia
reconstructiva. Cirugia de la vejiga neurogénica. Tratamiento de las litiasis. Trasplante
renal.

Estrategias

¢ Intervencién como cirujano en los procedimientos de mediana y alta complejidad.

e Participacion gradual como cirujano en los procedimientos laparoscépicos y
roboticos.
e Confeccién de los partes quirdrgicos con el cirujano de planta responsable.
e Asistencia del anestesidlogo en la recuperacidn y traslado del paciente.
e Participacion activa en equipo de trasplante renal.

Modalidad de implementacion

Dedicaciéon anual a tiempo parcial.

4. Estudios Complementarios
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Objetivos
e Perfeccionar la realizacion de estudios en el Laboratorio de Urodinamia.
e Tratar pacientes de alta complejidad.
e Aprendizaje de técnicas endoscopicas terapéuticas.

Contenidos

Estudio Urodinamico completo, Flujometria, Electromiografia Perineal, Biofeedback,
Cistovideourodinamia.

Cistovideoendoscopia diagnédstica. Endoscopia. Vaginoscopia. Biopsias bajo guia ecografica.
Biopsias bajo TAC.

Estrategias
¢ Realizacién de estudios en Laboratorio de Urodinamia como médico de cabecera.
e Intervencién como operador principal en estudios endoscépicos terapéuticos.
Modalidad de implementacién
Dedicacién anual a tiempo parcial.

5. Guardias

Objetivos
¢ Diagnosticar con las patologias uroldgicas de urgencia.
e Reconocer necesidad de internacion, criterios de urgencia, de gravedad y
quirurgicos.
e Programar la preparacién prequirdrgica.
e Adquirir el rol de interconsultor y su relacién con el pediatra y el urélogo de
planta.
e Participar en la resolucién de las patologias de urgencia, tanto en procedimientos
de guardia como en salas y quirdfano.

Contenidos

Manifestaciones clinicas de las patologias de urgencia. Semiologia. Interrelacion
con médico de cabecera y otros especialistas. Evaluacion de necesidad de
internacion, criterios de urgencia, de gravedad y quirargicos. Criterios de
diagndstico y tratamiento. Determinacidon de grupos de riesgo. Complicaciones
agudas de las patologias y sus tratamientos. Procedimientos de urgencia:
habilidades técnicas, oportunidad quirdrgica, alarma, conocimientos tedricos.

Estrategias
e Atencién en Guardia Externa, salas y unidades cerradas.
e Realizacion de 12 consulta en pacientes ambulatorios e internados.
¢ Confeccién de interconsultas.
e Participacion en procedimientos de urgencia.
e Participacion activa en equipo de trasplante renal como primer ayudante o cirujano
principal.
Modalidad de implementacidn
Dedicacion anual a tiempo parcial.

6. Ateneos

Objetivos
e Realizar las presentaciones como médico a cargo, y desarrollar estudios de
investigacidn y actividades docentes relacionadas.

Contenidos
Toma de decisiones. Diagndstico y evaluacion de patologias uroldgicas.
Métodos complementarios de diagndstico. Intervencionismo.
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Neuro - ortopedia y urologia. Patologia fetal. Screening neonatal.
Protocolos de seguimiento. Criterios de alta. Manejo de complicaciones alejadas.

Estrategias
e Control de presentaciones preparadas.
e Ateneos del Servicio de Cirugia y Urologia Pediatrica.
e Ateneo de Oncologia Quirurgica, con los Servicios de Oncologia y Diagnostico
por Imagenes.
e Ateneo de Anatomia Patoldgica.
¢ Ateneo de Ortopedia (Seccidon de Neuro - ortopedia).
e Ateneo de Diagndstico por Imagenes.
¢ Ateneo de Medicina Fetal.
Modalidad de implementacion
Participacion de todos los ateneos donde se presenten pacientes uroldgicos.

7. Seminarios

Se proporcionara al becario acceso a un nimero de seminarios en formato

electrénico previamente confeccionados con una actualizacién de los diferentes temas.
Debera realizar la evaluacidon de cada uno durante los afios de beca.

Objetivos
e Aportar al Servicio conocimientos y practicas novedosas.
e Incorporar modelos de desarrollo en areas no desarrolladas en nuestro medio.
e Estimular el desarrollo de espacios no profundizados en la especialidad.
e Favorecer la insercidn laboral futura.

Contenidos

Protocolos de diagndstico y tratamiento. Técnica quirtrgica. Clinica quirargica y
seguimiento de complicaciones. Tecnologias novedosas. Manifestaciones clinicas y
complicaciones no habituales de las enfermedades uroldgicas. Desarrollo de protocolos
de investigacion colaborativos.

Estrategias
e Visualizacién de seminarios en formato electrénico (Power Point) disponibles en
la biblioteca digital del Servicio.
e Participacion en seminarios on line mediante acceso a bibliotecas digitales de
otros centros.
e Acceso a videoconferencias y cursos en tiempo real por Internet.
e Cumplimentacién de fichas de autoevaluacién para cada seminario.

Modalidad de implementacion

3 horas semanales.

8. Rotacidén en el exterior

Objetivos
e Conocer el funcionamiento de un servicio de urologia pediatrica de primer nivel
internacional.
e Establecer nexos de intercambio interinstitucional.

Contenidos

Urologia experimental. Biologia molecular. Bases genéticas de las patologias
uroldgicas. Cirugia avanzada y sus complicaciones. Aplicaciones de la cirugia
videoasistida. Anatomia Patoldgica. Marcadores tumorales diagndsticos y evolutivos.
Diagndstico por imagenes: PET, tomografia computada, resonancia magnética nuclear,
estudios funcionales. Avances diagnosticos y terapéuticos en la especialidad. Cultivo de
tejidos. Cirugia Experimental. Tratamientos prenatales. Programas de intercambio
internacional. Realidad de la urologia pediatrica en el resto del mundo.
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Estrategias

¢ Dicha rotacién sera gestionada por el becario, con el apoyo del servicio.
Modalidad de implementacion

Rotacion de 4 semanas de duracion en un momento del afio acordado previamente.

Modalidad de Evaluacion:

La evaluaciéon es permanente durante las actividades antedichas.
Se realizard una evaluacion formal tedrico practica para complementar la anterior.

De estas tres instancias y toda otra que se considere necesaria surgira una evaluacion
final cuya aprobacion sera requisito para dar por completa la beca de
perfeccionamiento.

Esquema ejemplificado de trabajo y actividades semanales:

Horario / Dia | Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes
7-8 hs Pase de sala | Pase de sala | Pase de sala | Pase de sala | Pase de sala
8-13 hs Quirofano Quirofano Consultorio | Quirdfano Quirofano
ambulatorio | Central Externo / Central Ambulatorio
Consultorio | Estudios
Externo Radiol6gicos
13-15 hs Ateneo de Quirofano Ateneo Quirofano Quirofano
Urologia Central Cirugia Central Ambulatorio
Consultorio
Externo
15-18 hs Laboratorio | Quirofano Laboratorio | Quiréfano Laboratorio
Urodinamia | Central Urodinamia | Central Urodinamia
18 hs Pase de sala | Pase de sala | Pase de sala | Pase de sala | Pase de sala
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Planilla de evaluacion del desempeio de Beca de Perfeccionamiento en
Urologia Pediatrica

Residente:

Fecha:

Seccion:

Evaluador:

Periodo evaluado, desde.............ccuveenns hasta......ooovvviiiiiiiiinns

COMPETENCIA EN LA COMUNICACION

Sobre  muy Normal  Defi
saliente bueno ciente

Sintetiza con exactitud la informacion relevante para
Los pacientes, colegas y el personal del Hospital.

Comunica con exactitud la informacion relevante de
manera oral y escrita.

Brinda informacién, Intercambia ideas y se esfuerzo
por el entendimiento mutuo.

Acepta observaciones y/o criticas modificando su
conducta.

COMPETENCIA EN LA COLABORACION

Sobre  muy Normal Defi
saliente bueno ciente

Trabaja efectivamente y apropiadamente dentro del
equipo de salud.

Participa en la prevencion, negociacion y resolucion de
conflictos

Realiza preferentemente tareas grupales.

COMPETENCIA COMO MANAGER
Sobre  muy Normal Defi
saliente bueno ciente

Maneja efectivamente su practica profesional y su
carrera

Sirve adecuadamente en roles administrativos y de
liderazgo

Participa en actividades que contribuyen a la efectividad
de las organizaciones y sistemas de salud.
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COMPETENCIA COMO ESTUDIANTES

Sobre  muy Normal
saliente bueno

Mantiene y mejora sus actividades profesionales a
través del aprendizaje continuo.

Adquiere conocimientos y participa en actividades
académicas.

Contribuye a la divulgacion, aplicacion y traduccion
de nuevos conocimientos y practicas.

Facilita el aprendizaje de los residentes y otros
profesionales de la salud, el publico y otro.

Solicita bibliografia o documentos adicionales para
ampliar la informacioén.

COMPETENCIA COMO PROFESIONAL Y EXPERTO

Sobre  muy Normal
saliente bueno

Establece y mantiene el conocimiento clinico
apropiado para procesar la informacion, interpretar
y emitir resultados.

Ejecuta de manera apropiada los procedimientos
relacionados al ambito de formacién.

Trabaja efectivamente y cumple con los plazos
establecidos y la correcta terminacion de las tareas
asignadas.

Cumple y asume tareas recomendadas.

Cumple normas internas, reconoce sus limites y se
adapta a los cambios.

Toma decisiones de acuerdo a su nivel de responsabilidad.

Consulta oportunamente.

Defi
ciente

Defi
ciente
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DATOS ADICIONALES
ASITENCIA Y PUNTUALIDAD

OBSERVACIONES

Hospital Italiano de Buenos Aires
Programa de Beca en Urologia Pediatrica.

DEVOLUCION DEL BECARIO

Sobresaliente: de una eficacia sin lugar a dudas superior
Muy bueno: superior en algunos aspectos a lo normal
Normal: de una eficacia que cubre los requisitos del puesto
Deficiente: por debajo de la eficacia minima.
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