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Fundamentacion

La residencia constituye un sistema de capacitacion de postgrado, destinado a
profesionales de ciencias de la salud graduados recientemente, para la adquisicion
de competencias en la especialidad, de trabajo intensivo con un régimen de
dedicacion exclusiva. La residencia médica es considerada la mejor manera para
formar a los futuros especialistas debido a las posibilidades que brinda la practica
intensiva inmersa en el medio hospitalario. Las condiciones de aprendizaje que
ofrecen tanto los pacientes como los colegas y otros profesionales del equipo de

salud resultan insuperables para la formacion de médicos noveles.

Tiene como objeto perfeccionar la formacion integral tedrico-practica del personal,

ejercitandolo en el desempefio responsable y eficiente de la especialidad.

La tocoginecologia esta compuesta por dos grandes especialidades relacionadas
con la salud de la mujer, la procreacién y la preservacion de la especie. Hoy en dia
la ginecologia se ha desarrollado en multiples subespecialidades que atienden los
trastornos endocrinos, oncolégicos, reproductivos, infecciosos, uroginecoldgicos,
mamarios, de reproduccion responsable, genética, climaterio, etc. Por su parte la
obstetricia se ha tornado en una especialidad de creciente complejidad para llegar
a la actual obstetricia moderna en la atencién del embarazo — parto — puerperio y el

desarrollo de la medicina perinatal, la ultrasonografia, etc.

La institucion del Sanatorio 9 de Julio S.A. cuenta con mas de 60 afios de
trayectoria convirtiendose en el mayor establecimiento asistencial privado de la
provincia de Tucuman y uno de los mayores del interior del pais. Se trata de una
organizacioén clave y esencial para el sistema de salud de la Provincia de Tucuman.
Sus capitales son 100% provinciales comandados por un grupo accionista

mayoritario.
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Se trata de una Institucidbn Asistencial Escuela Polivalente con internacion,
especializada en la atencidon al paciente critico; con mas de 170 camas de

Internacién y més de 15.000 egresos anuales.

e Posee una guardia de emergencias que funciona 24 hs con médicos clinicos,
pediatras, gineco-obstetras, neonatdlogos, terapistas, cirujanos, anestesidlogos
y traumatologos en servicio activo. Asimismo, tiene capacidad de respuesta in
situ de Radiologia, laboratorio, Ecografia, ecografia-Doppler, Tomografia,
Resonancia Magnética, Shockroom y Hemoterapia con Banco de Sangre
propio. Atiende mas de 4.500 consultas mensuales de guardia.

 Posee 4 centros de atencion ambulatoria con mas de 25.000 consultas
mensuales dando respuesta de calidad en todas las especialidades médicas
incluyendo atencion odontoldgica. Presenta un modelo de atencion
Institucional, habiendo acreditado Calidad por el CENAS con la maxima

puntuacion a nivel nacional.

* Es una institucion pionera en la formacion de jovenes médicos en la provincia
de Tucuman, con casi 15 afios de residencias sostenidas en distintas
especialidades, buscando autoabastecer su recurso humano con meédicos

formados en la propia institucion.

El Centro de Nacimientos y de la Mujer del Sanatorio 9 de julio S.A. , donde se
desarrolla la residencia, es un sector exclusivo dentro del sanatorio, que cuenta
con una superficie de 300 m2, con sala de espera exclusiva, 2 unidades de trabajo
parto — parto — recuperacion postparto totalmente equipadas para la atencion de
embarazos de bajo y alto riesgo, 3 quiréfanos exclusivos, sector de recepciéon de
recién nacido. El office de residentes cuenta con mesa de trabajo, 2 computadoras
con acceso a internet y con un sistema de historia clinica digital propia de la
institucion, biblioteca con libros actualizados y protocolos de servicio, pizarra para
el dictado de clases con el material de libreria necesario, proyector-cafidn. Aire
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acondicionado, frigobar. Sala reuniones académicas en calle cérdoba 441 con 60

lugares sentados, cafidon de proyecciones y dispositivo multimedia.
El equipo de salud del Servicio esta conformado por:

» Jefe de Servicio: Dr. Luis Alberto Roque

» Coordinador médico: Dr. Eduardo Barrionuevo

» Coordinadora administrativa: Musa Claudia

* 4 (cuatro) Médicos de planta / guardias rotativas

» 8 (ocho) obstétricas

o 3 (tres) nurses

» Personal de quiréfano: Anestesidlogos, circulares, enfermeros

» Servicio de apoyo: camilleros, economato, administrativos.

La residencia de Tocoginecologia del Sanatorio 9 de Julio S.A. fue creada en
el afo 2010, aprobada por la Sociedad de Ginecologi a y Obstetricia de
Tucuman (SO.GO.TUC.) vy recibiendo el aval del SIPR OSA en el afio 2012
(Resolucién N° 644/SPS 21/08/2012).

La residencia de Tocoginecologia del Sanatorio 9 de Julio S.A. se propone como

objetivos que los residentes en formacion se centralicen en 3 pilares:
1. Promover la igualdad de género y el empoderamiento de las mujeres.
2. Reducir la mortalidad infantil y neonatal.

3. Reducir la mortalidad materna y lograr el acceso universal a la salud

sexual y reproductiva.
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Programa de Residencia

3.
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Objetivo general: formar profesionales con excelencia en ginecologia y
obstetricia, con responsabilidad y ética profesional que sean capaces de cubrir

las necesidades reales de nuestra poblacion.

. Objetivos especificos:

a. Responder a las necesidades de salud de la mujer en sus diferentes
etapas de la vida, a través de la formacion de recursos humanos
calificados para desempefiar actividades de promocion, prevencion,
atencion, recuperacion, habilitacion y rehabilitacion de la salud.

b. Promover la practica clinica basada en la evidencia cientifica.
c. Fortalecer el trabajo multidisciplinario.
d. Promover la necesidad de capacitacién y educaciéon permanente.

e. Incentivar la investigacion en las distintas disciplinas de la ginecologia y

obstetricia.
Perfil del Egresado:

* Responsabilizarse de sus tareas profesionales tomando conciencia de sus
posibilidades y limitaciones en el marco de los compromisos éticos y

obligaciones legales.

e Considerar a la mujer como persona integral, estableciendo una relacion

gue garantice calidad, ética y experticia en la atencion.

» Desarrollar habilidades comunicacionales con las mujeres y sus familiares,
respetando sus valores y creencias personales, culturales, religiosas y

politicas.
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Lograr una relacion adecuada para el trabajo y la comunicacién permanente
con colegas, profesionales del equipo de salud y con el personal auxiliar,

integrandose a equipos interdisciplinarios.

Promover el derecho a la salud integral de las mujeres en los tres niveles de
atencion considerando el contexto social, cultural e historico de sus
comunidades de pertenencia y poniendo el énfasis en la promocion y

prevencion de la salud.

Promover el respeto y libre ejercicio de los derechos sexuales y

reproductivos.

Promover en las mujeres la capacidad de decidir con libertad y autonomia

sobre sus derechos y salud sexual y reproductiva.

Prevenir, diagnosticar y tratar la patologia ginecoldgica en todas las etapas

de la vida de la mujer.

Prevenir, diagnosticar y tratar las infecciones de transmision sexual.
Prevenir, diagnosticar y tratar el cancer ginecolégico y mamario.
Atender a la mujer durante el embarazo, parto y puerperio.

Prevenir el embarazo no deseado, el embarazo temprano y las

complicaciones por aborto.
Promover la lactancia materna.

Prevenir y /o brindar correcto tratamiento de las complicaciones del

embarazo, parto y puerperio (morbimortalidad materna y perinatal).

Diagnosticar, asistir y derivar a personas y parejas que requieran asistencia

en la fertilidad.
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Reconocer, asistir y derivar mujeres victimas de violencia sexual o

doméstica.

Reconocer y dar asesoramiento adecuado a las mujeres que solicitan la

interrupcion de embarazos.
Aplicar e interpretar los distintos resultados de sus métodos diagndsticos.

Evitar la medicalizacion innecesaria en las mujeres y sus procesos

reproductivos.
Realizar intervenciones quirdrgicas convencionales en Tocoginecologia.
Realizar trabajos de busqueda bibliogréfica e investigacion.

Comprender la importancia de sostener la educacién médica continua a lo
largo de la carrera profesional.
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Estructura de la residencia

1. Director: Dr. Luis Alberto Roque
2. Instructores:

- Primer afo: Dra. Petros Claudia: egresada de la Carrera de Tocoginecologia
Instituto de Maternidad (2014). Actualmente Médico a cargo del Hospital de dia
de Instituto Maternidad nuestra Sefiora de las Mercedes. Docente de la catedra
de obstetricia — UNT.

- Segundo afo: Dr. Daniel Olea: egresado de la Carrera de Tocoginecologia
Instituto Maternidad nuestra Sefiora de las Mercedes (2010). Ex jefe de
residentes Tocoginecologia Sanatorio 9 de Julio. Actualmente Docente de la
Catedra de Histologia — UNT, Docente UPFO — UNT. Cursando Carrera de

Especializaciéon en Docencia Universitaria - UNT.

- Tercer afo: Dra. Valeria Llugdar: egresada de la residencia de Tocoginecologia
del Sanatorio 9 de Julio (2014). Actualmente Médico de planta Hospital Eva
Per6bn en servicio de Tocoginecologia. Cursando Especializacion en
Endocrinologia Ginecoldgica y de la Reproduccion — Universidad Favarolo.

- Cuarto afo: Dr. Augusto Schujman. Medico Tocoginecologo. Jefe de
Ginecologia 6to piso Instituto Maternidad nuestra Sefiora de las Mercedes.

Docente de Ginecologia — UNT.
3. Jefe de Residentes:

- Dr. Eduardo Barrionuevo: egresado de la residencia de Tocoginecologia
Sanatorio 9 de Julio (2016). Rotacion en servicio de Alto Riesgo materno-fetal
Hospital Clinic — Barcelona. Cursando Carrera de Especializacion en Docencia

Universitaria - UNT.

4. Residentes actuales:
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- Primer Afio: Saracho Dorys del Valle.

- Segundo Afo: Ruarte Mukdise Sofia Agustina.

- Tercer Afo: Medina Rodriguez Maira, Ovejero Jaroszewski Silvana Guadalupe

y Sotelo Silvina Anabel del Valle.

- Cuarto Afo: Correa David Emmanuel y Sami Sara.
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Residentes

a. El ingreso al sistema de residencias se realiza segun orden de meérito
promediando nota de examen de opcion multiple, promedio de la facultad de
medicina proveniente y entrevista con tribunal (Coordinador de RRHH del
sanatorio, director médico, jefe de Servicio, Instructor, jefe de residentes,

residentes superiores).

b. Los residentes reciben una retribucién conforme a su condicion sin perjuicio
de la naturaleza educativo-formativa del vinculo, contando con aportes y

contribuciones previsionales y cobertura de obra social.

c. Es obligatorio el cumplimiento de la carga horaria prevista en la
reglamentacion. Indefectiblemente los residentes deben cumplir con el 70% de
la asistencia a las actividades del afio de cursado para poder acceder a la

promocién o egreso segln corresponda.
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Carga horaria

1. La misma esta dispuesta segun el Reglamento General de Residencias del
Sistema Provincial de Salud — Resolucion N° 345/ SPS / 2014 (28/08/2014).
Exp. N° 5467/410-RH-2014.

2. Los residentes cumplen un régimen que consta de jornadas de 10 (diez) horas
diarias de lunes a viernes y 3(tres) horas los dias sabados, méas las guardias
previstas. Las actividades semanales son supervisadas y respetan la siguiente
distribucion: 70% actividades asistenciales / practicas y 30% actividades

formativas tedricas / investigacion.

3. Segun Reglamento General de Residencias del Sistema Provincial de Salud —
Resolucion N° 345/ SPS / 2014 (28/08/2014). Exp. N° 5467/410-RH-2014 se
entiende por guardia la franja horaria comprendida entre la finalizacion de una
jornada normal y el inicio de la jornada subsiguiente de lunes a viernes. Los
dias sabados, Domingos e inhabiles las guardias seran 12 hs. El esquema de

guardia previsto es el siguiente:
e Primer, segundo y tercer afio: 6 (seis) guardias por mes como minimo.
e Cuarto afno: 4 (cuatro) guardias por mes como minimo.

En ningln caso se asignard guardias dias sucesivos y en la jornada

subsiguiente a la guardia el residente goza del dia post-guardia.
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Licencias

1. En todos los casos, los residentes deben cumplir, como minimo, con el 70% de
asistencia a las actividades del afio de cursado. Queda exceptuada la licencia

por maternidad.

2. El residente que hiciere uso de licencias por enfermedad u otras causas por un
periodo de hasta 30 dias continuos o discontinuos en el afio, debera aprobar un
examen integrador como requisito no negociable para acceder a la promocion o
el egreso. Cuando dicha licencia superase los 31 dias continuos o discontinuos
al afo, el residente debera recuperar el periodo de licencia para poder acceder
a la promocion o egreso, siempre y cuando hubiera alcanzado el 70% de las

actividades del ano.
3. El descanso anual obligatorio se conforme al siguiente esquema:
- Primery segundo afio: 15 dias corridos por afio calendario
- Tercery cuarto afio: 20 dias corridos por afo calendario
- Jefe de residentes: 25 dias corridos por afio calendario

En ningun caso pueden acumularse dos o mas periodos de licencia anual

obligatoria.

4. Son conocidas las sefales de alarma frente al sindrome de desgaste laboral
(“Burnout”) que afecta, mayoritariamente, a quienes realizan actividades
centradas en la prestacion de servicios, como los médicos residentes que
forman parte de un modelo de formacion basado en el aprendizaje en servicio.
Los efectos del Burnout, si no se detectan a tiempo, conducen al agotamiento
cognitivo, emocional y fisico de la persona que repercuten en la salud del
residente, entorno y paciente.

- Es deber del departamento de Recursos humanos del Sanatorio 9 de Julio, Jefe

de Servicio y jefe de residentes de valorar en forma continua la apariciéon de
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estos signos y/o sintomas de degaste laboral y poner en ejecucién medidas

preventivas.
- Entre las medidas que se pudieran tomar frente al Burnout son:

a. Rotaciones en otros servicios o instituciones a fin de cambiar el clima de

trabajo donde se desempeiian los residentes.
b. Seguimiento por departamento de salud mental.

c. Licencia anual “Burnout™ la misma consta de 3 (tres) dias corridos no
acumulables con otras licencias, ni dias inhabiles como feriados y que
no interfieran con rotaciones que el residente estuviese realizando en

dicho momento.
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Modalidad de evaluacion de los residentes

La evaluacion forma parte constitutiva de los procesos de ensefianza y
aprendizaje. No solo tiene la finalidad de determinar si un residente cumple los
requisitos necesarios para ser promovido al afio siguiente, para aprobar una
rotacion, o para finalizar la residencia, sino que también actia como instancia de

analisis del desempefio de los profesionales docentes para con los residentes.

Permite, ademas, segun la valoracion de sus resultados, modificar, adecuar o
actualizar los contenidos del programa y las estrategias utilizadas para lograr
conocimientos, habilidades, destrezas y en definitiva las competencias que deben
adquirir los residentes en cada etapa de su formacién (proceso de

retroalimentacion).
Se prevén las siguientes instancias de evaluacion:

» Actualizacion bibliografica semanal:  teniendo en cuenta el programa de cada
aflo se realizaran de manera semanal clases de actualizacion en temas

especifico de obstetricia y ginecologia con expertos invitados.

e Evaluacion inicial de los residentes de primer afio: se llevara a cabo a los 3
meses de su ingreso y tendrd como objetivo detectar, ajustar y prevenir
situaciones de probable conflicto, permitiendo trabajar tempranamente en la
modificacion de actitudes. Se tendra en cuenta conocimientos basicos, actitud
hacia el estudio, adquisicién de habilidades, datos, practicas y procedimientos,
y muy particularmente la relacion con el paciente-familia y con los compafieros

y demas integrantes del equipo de salud.

» Evaluacion continua: los residentes seran evaluados por el jefe de servicio,
jefe de residentes y encargados de la supervision del desempefio en forma

permanente.
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Examenes parciales: segun el programa teérico de cada afio se organizaran

examenes escritos tipo multiple choice al finalizar cada unidad temética.

e Evaluacion de rotaciones: son evaluados formalmente al finalizar cada
rotacibn mediante rubricas, lista de cotejos o grillas elaboradas para cada

rotacion.

* Pases de sala y analisis criticos de casos: se realizaran durante los pases
de sala diarios, tomando como ejemplo una paciente internada en el servicio,

utilizando la modalidad de aprendizaje basado en problema.

e Evaluacion final: al finalizar cada afio se realizara un examen oral frente a un
tribunal evaluador conformado por Jefe de Servicio, Instructor, Jefe de
Residentes e invitados de la Facultad de Medicina de la UNT. Se da por

aprobado con una nota promedio mayor a 7 (siete).

El examen de cuarto afio consta de dos instancias ob  stetricia y ginecologia

gue se evaluaran en forma separada.
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Rotaciones

En acuerdo con la Direccion General de Recursos Humanos del SIPROSA se
establecieron rotaciones obligatorias que los residentes deben realizar como

parte de su estancia formativa.

- Unidad de Medicina Fetal — Servicio de Diagnaostico por Imagenes
Sanatorio 9 de Julio: durante 10 (diez semanas). Instructor: Dr. Fabian
Albornoz. Actividades de consultorio de asesoria genética, entrenamiento en
ecografias de urgencias, analisis de estudios de rutina y seguimiento de

embarazos de alto riesgo. Ateneos multidisciplinario.

- Servicio de Obstetricia - Hospital Avellaneda: durante 10 (diez) semanas.
Instructor: Dra. Mariana Marenchino. Actividades de sala, quir6fano, guardia,
consultorio de Diabetes y embarazo, consultorio de planificacion familiar,

consultorio de HIV, Ateneos hospitalarios.

- Servicio de Obstetricia - Hospital Eva Peron: durante 10 (diez) semanas.
Instructor: Dr. Montes Carlos. Actividades de sala de obstetricia — UTIM - UTI,

quiréfano, guardia, consultorio de Alto Riesgo, Ateneos hospitalarios.

- Servicio de Uroginecologia — Instituto Urologico Pr ivado: durante 2 (dos)
meses. Instructor: Dr. Raul Lopez. Actividades de consultorio, sala, quirdfano.

Ateneos interdisciplinarios.

- Servicio de Ginecologia Oncologica — Mastologia Hos  pital Zendn
Santillan: durante 6 (seis) meses. Instructor: Dr. Carlos Ovejero. Actividades en
sala 14, quir6fano, consultorio de ginecologia, Rotaciébn de Anatomia

patolégica, Comité de tumores, Ateneos hospitalarios.

- Instituto de Maternidad Nuestra Sra. de las Mercede s: Servicio de
Ginecologia 6to piso (instructor Dr. Augusto Schujman) — Servicio de Tracto
Genital Inferior (instructora Dra. Sandra Forneris) — Servicio de Fertilidad.

Actividades de sala y consultorios.
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Los residentes podran solicitar que se les autorice a rotar por otros servicios de
la provincia, pais o el extranjero. Dicha solicitud debera ser presentada como
minimo 30 dias y debe contar con una tematica perteneciente al programa de la
residencia. Luego el residente deberd presentar un informe final donde se

destaque el desempefio del mismo.
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Congresos y Jornadas de la Especialidad

El residente podra concurrir a congresos y/o jornadas de la especialidad en las que
se estimule la participacion de los residentes, siempre y cuando participe
activamente: trabajo de investigacion, actividades especificas (olimpiadas de
residentes), reporte de casos, etc. Debera acreditar dicha participacion. Al regresar
debera realizar una presentacion de las novedades para compartir con el resto de

los residentes.
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Organizacion general de la formacion

La residencia de Tocoginecologia tiene una duracion de 4 afios. Se divide en 2
ciclos de 2 afnos cada uno. El primer ciclo consiste en una etapa formativa en
obstetricia donde el residente debe realizar 12 meses de obstetricia normal,
atencion de embarazo- parto — puerperio de pacientes bajo riesgo y 12 meses de
actividades de Obstetricia de Alto Riesgo y Medicina materno-fetal. EI segundo
ciclo consiste en una etapa formativa en ginecologia basica y avanzada en las
diferentes areas como endocrinologia ginecoldgica, oncoginecologia, mastologia,

uroginecologia, fertilidad, etc.

Ambitos de desempefio y trabajo

Se designa como ambitos a aquellos lugares donde el residente desarrollara las
actividades formativas teérico-practicas para cumplir con el programa de cada afio.
Los siguientes son los ambitos preestablecidos que pueden sufrir modificaciones

imprevistas debidamente justificadas.

Ambitos de Obstetricia Ambitos de Ginecologia

Centro de Nacimientos y la mujer — Centro de Nacimientos y la mujer —

Sanatorio 9 de Julio : camas de | Sanatorio 9 de Julio : camas de
internacion, area quirdrgica, salas de | internacién, area quirargica, admision,
partos, admision, guardia, consultorio | guardia, consultorio externo (calle

externo (calle cordoba 441). cordoba 441).

Unidad de Medicina Fetal — Servicios Instituto de Maternidad

de Diagnostico por Imagenes - . . I
g P g Hospital Zendén Santillan

Sanatorio 9 de Julio.

Instituto Urolégico Privado
Hospital Avellaneda

Hospital Eva Perdén
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ACTIVIDADES TEORICO-PRACTICAS POR ANO

Primer Afo: Obstetricia bajo riesgo y embarazo norm al. Introduccion a la

obstetricia de Alto Riesgo — Coordinadora: Dra. Pet  ros Claudia

1. Ambito: Centro de Nacimientos y la mujer — Sanat  orio 9 de Julio
Duracion: minimo 12 meses
Objetivos particulares:
» Comprender la dinamica de funcionamiento de la sala
» Adquirir habilidades comunicacionales para el aprendizaje efectivo.
* Realizar seguimiento y control de pacientes embarazadas de bajo riesgo
* Realizar seguimiento y control del puerperio normal.
* Adquirir criterios de alta médica
Contenidos teoricos:
* Guias de manejo y tratamiento utilizadas por el Servicio
* Nomenclatura obstétrica y perinatal
» Monitoreo fetal anteparto (NST)
» Puerperio normal y lactancia
Contenidos précticos:
*» Realizacion de anamnesis detallada
* Confeccion de historia clinica de internacion
* Realizacion de estudios de baja complejidad: monitoreo fetal anteparto

* Interpretacion de resultados de los estudios
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* Preparacion de las pacientes para actos quirirgicos
* Control del postoperatorio y puerperio
Actividades:

 Supervision y acompafamiento por residentes superiores y médicos de planta

en la integracion al ambito de trabajo
» Actividad asistencial en internaciéon

* Actividad académica: pase de sala, supervision de historias clinicas, ateneos

mensuales de incidentes criticos.

I.  Ambito: Consultorio externo — Sanatorio 9 de Jul io0 — Supervisado y

acompafnado de residentes superiores y jefe de resid  entes.
Duracién: minimo 6 meses

Objetivos particulares:

* Brindar asesoramiento preconcepcional

* Diagnosticar embarazo

* Realizar un adecuado seguimiento de la paciente obstétrica de bajo riesgo
* Identificar a la paciente de alto riesgo para su derivacién oportuna
* Indicar correctamente el momento de internacion

* Realizar el control de la paciente que cursa puerperio normal
Contenidos teoricos:

» Consulta preconcepcional

* Diagnostico de embarazo

 Control prenatal en embarazo de bajo riesgo
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» Concepto de riesgo elevado y su deteccion

Contenidos précticos:

* Elaboracion de un correcto diagnostico social de la paciente
 Confeccidn de historia clinica prenatal de primera vez
 Control y seguimiento prenatal

* Realizacion de examen semiologico obstétrico

* Solicitud de estudios e interpretacion de sus resultados

* Control de pacientes que cursan puerperio normal
Actividades:

» Actividad asistencial ambulatoria: llenado de Historia clinica digital,

anamnesis, realizar control de parametros maternos y obstétricos.
* Actividad académica: supervision de historias clinicas
Il.  Ambito: Area quirdrgica — Sanatorio 9 de Julio
Duracion: minimo 6 meses (segundo semestre)
Objetivos particulares:

* Integrar el equipo quirurgico en calidad de segundo y primer ayudante y luego

como cirujano en los procedimientos correspondientes a la etapa formativa
Contenidos tedricos:

* Equipo de salud en quiréfano, roles y funciones

* Sistema de seguridad y bioseguridad

* Materiales de sutura, tipos de agujas y nudos quirdrgicos. Instrumental

quirudrgico
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» Cesarea abdominal: técnica, indicaciones y principales complicaciones
* Analgesia y anestesia obstétrica
Contenidos practicos:
* Lavado quirargico de manos
* Vestimenta aséptica
» Raspado uterino evacuador
* Aspiracion manual endouterina (AMEU)
» Cesareas de primera vez y ayudantias en cesareas iterativas
* Ceséreas iterativas (antecedente de 1 cesérea anterior)
Actividades:
* Actividad asistencial en quir6fano
ll.  Ambito: Guardia — Sanatorio 9 de Julio

Duracion: 12 meses (primer semestre: obstetricia bajo riesgo — segundo

semestre: obstetricia alto riesgo)

Objetivos particulares:

* Detectar precozmente la urgencia obstétrica

* Discriminar distintos niveles de riesgo en la paciente obstétrica
« Diagnosticar e intervenir oportunamente en cada situacion
Contenidos tedricos:

 Capacitacion en la atenciéon humanizada de la mujer basada en la concepcion

de Maternidades Centradas en la familia

* Parto normal: fenbmenos activos y pasivos

Pagina 23



o RESIDENCIA TOCOGINECOLOGIA

SANATORIO 9 DE JULIO S.A.

SANATORIO
9DE JULIO

* Mecanismo y atencion del parto

* Periodo placentario normal

* Rol de la episiotomia

» Desgarros perineales: clasificacion

» Cesarea abdominal: técnica, indicaciones y principales complicaciones
Contenidos practicos:

* Realizacion de procedimientos segun lo pautado para la etapa de formacion
» Diagnoéstico de trabajo de parto normal

* Atencion del parto normal en presentacion cefalica

* Realizacion de primeras cesareas y ayudantias en cesareas iterativas

* Valoracion de la salud fetal intraparto: interpretacion de trazados de monitoreo

fetal

* Raspado uterino evacuador

* Aspiracion manual endouterina (AMEU)
» Desgarros perineales de 1°y 2°grado
Actividades:

* Actividad asistencial en internacion, consultorio y quiréfano
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Contenidos tedricos del programa de 1°afio de Obste tricia

Modulo 1: Embarazo normal — Instructor: Dra. Petros Claudia
I.  Control prenatal. HCPB. Semiologia obstétrica. Diagnostico de Embarazo.
Il.  Anatomia de la pelvis. Pared abdominal. Organos genitales internos y externos
[ll.  Modificaciones fisiologicas del embarazo
IV.  Gametogénesis. Fecundacion. Desarrollo embrionario y fetal.

V. Placentacion. Morfologia y fisiologia de anexos ovulares. Oligoamnios —

polihidramnios. Anormalidades de cordon y placenta.
VI.  Fisiologia fetal. Pulmén fetal. Diagnéstico de edad gestacional y madurez fetal.
VII.  Nutricion y embarazo. Preparacion psicoprofilactica del parto.
VIIl.  Principales métodos diagnosticos en Obstetricia: Ecografia, Doppler.
IX.  Relacién médico — paciente. Consentimiento informado
Moédulo 2: Parto, alumbramiento y puerperio normal
Instructor: Dra. Petros Claudia
I.  Parto normal. Elementos del parto: motor, canal y movil.

Il. Fisiologia del desencadenamiento del trabajo de parto. Fenbmenos activos y

pasivos del parto.
[ll.  Mecanismo del parto. Nomenclatura obstétrica. Parto en cefélica.
IV.  Asistencia del parto. Episiotomia.
V. Mecanismo de parto en pelviana. Atencion del mismo.

VI.  Periodo placentario. Fisiologia del alumbramiento. Puerperio normal y lactancia

materna.
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VII.  Técnicas de induccion.
Médulo 3: Parto distocico, alumbramiento y puerperi 0 patologico.
Instructor: Dra. Petros Claudia
I.  Evaluacion de vitalidad, crecimiento y bienestar fetal anteparto e intraparto.

II. Distocia por exceso de volumen fetal, 6seas, dinamicas y de partes blandas.

Anomalias y complicaciones del postparto.
[ll.  Patologia del alumbramiento y post-alumbramiento. Shock en obstetricia.
IV.  Puerperio patoldgico: infecciones, hemorragias, psicosis, etc.
V. Analgesia y anestesia en Obstetricia.
VI.  Parto operatorio: férceps, ventosa.
VIl.  Versiones externa e interna.

Modulo 4: Introduccion a las enfermedades obstétric as prevalentes.

Instructor: Dra. Petros Claudia

» Conocimiento basico de las patologias obstétricas méas frecuentes (etiologia,
fisiopatologia, clinica y diagndstico): Parto Pretérmino, Desproporcion fetopélvica,
Rotura prematura de membranas, Hipertension gestacional — Preeclampsia —
Eclampsia - Sindrome HELLP, Diabetes gestacional, Embarazo prolongado,
Colestasis, Hiperemesis, Restriccion del crecimiento intrauterino, Infeccion urinaria,

Metrorragias de la primera y segunda mitad del embarazo.
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Segundo afo: Obstetricia Alto Riesgo — Medicina mat  erno/fetal

1. Ambitos: Sanatorio 9 de Julio (Centro de Nacimie ntos y la Mujer)

Hospital Avellaneda — Hospital Eva Perdn
Duracion: 12 meses
Objetivos particulares:
» Conocer la dinamica de funcionamiento de cada institucion
* Realizar seguimiento y control de pacientes embarazadas de alto riesgo
* Realizar seguimiento y control del puerperio patolégico
 Adquirir los criterios de alta médica
Contenidos teoricos:
* Guias de diagnostico y tratamiento utilizadas en cada Servicio
* Evaluacion integral de la salud fetal
* Patologia obstétrica prevalente
» Puerperio patoldgico
Contenidos practicos:
* Realizacion de anamnesis detallada
* Confeccion de historia clinica de internacion
* Realizacion de estudios para valorar salud fetal. Interpretacion de resultados
 Preparacién de las pacientes para actos quirlrgicos
 Control del postoperatorio y puerperio patolégico

Actividades:
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» Supervision y acompafamiento por residentes superiores y médicos de planta

en la integracion al ambito de trabajo

* Actividad asistencial en internacion

* Actividad académica: pase de sala, supervision de historias clinicas

2. Ambito: Consultorio Externo (Sanatorios y hospit ales de rotacion)
Duracion: minimo 6 meses

Objetivos particulares:

* Proveer el cuidado prenatal de pacientes de alto riesgo en consultorios
especializados, que abarquen al menos las siguientes patologias: diabetes,

hipertension, restriccion del crecimiento intrauterino, patologia infecciosa
* Indicar correctamente el momento de internacion

Contenido teorico: Patologia obstétrica prevalente, segun programa tedérico de

segundo afio.

Contenidos practicos:

 Confeccidn de historia clinica

* Realizacion de examen semiologico obstétrico

* Valoracién de la salud fetal

* Solicitud de estudios e interpretacion de resultados

* Establecimiento del esquema terapéutico mas adecuado

* Elaboracién de estrategias terapéuticas en conjunto con otras especialidades
Actividades:

» Actividad asistencial ambulatoria
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 Actividad académica: supervision de historias clinicas, ateneos hospitalarios,

pases de sala.

3. Ambito: Area quirtrgica
Duracion: minimo 6 meses
Objetivos particulares:

* Integrar el equipo quirdrgico en calidad de primer ayudante y luego como

cirujano en los procedimientos correspondientes a la etapa formativa
Contenidos teoricos:

» Técnicas de cerclaje

 Anticoncepcion quirdrgica

Contenidos practicos:

» Cesareas iterativas (antecedente de 2 0 mas cesareas anteriores)
* Cerclaje

* Ligadura tubarica por minilaparotomia/ laparoscopia

 Cuidados pre y post quirdrgicos

Actividades:

* Actividad asistencial en quir6fano

4. Ambito: Ecografia (Unidad de Medicina Fetal - S ervicio de Diagnostico

por imagenes Sanatorio 9 de Julio S.A.)
Duracion: 10 semanas

Objetivos particulares:

Pagina 29



Q RESIDENCIA TOCOGINECOLOGIA

SANATORIO 9 DE JULIO S.A.

SANATORIO
9DE JULIO

» Conocer las pautas de diagnostico, seguimiento y posibles tratamientos

actuales de las diferentes afecciones fetales.
* Interpretar correctamente las imagenes y métodos complementarios.

e Adquirir destrezas en la realizacion de ecografias de baja complejidad y de

necesidad ante la urgencia.

» Lograr habilidades para la toma de decisiones diagndsticas y terapéuticas.

Contenidos teoricos:

* Fundamentos de la ultrasonografia

* Estructuras normales y patolégicas en el primer trimestre

* Estructuras normales y patologicas en el segundo y tercer trimestre
» Doppler en obstetricia

Contenidos précticos:

* Reconocimiento ecografico de las diferentes estructuras normales y

patolégicas de un embarazo del primer, segundo y tercer trimestre
* Interpretacion de resultados de ecografia Doppler
* Estimacion de volumen de liquido amnidtico.
» Medicion de la longitud cervical por via transvaginal
Actividades:
* Actividad asistencial ambulatoria
* Actividad académica: discusion de casos.

4. Ambito: Guardia (Sanatorio 9 de Julio — Hospital Av  ellaneda — Hospital Eva

Peron)

Duracion: 12 meses
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Objetivos particulares:

* Resolver la urgencia obstétrica

* Discriminar distintos niveles de riesgo en la paciente obstétrica
* Diagnosticar e intervenir oportunamente en cada situacion
Contenidos teoricos:

* Trabajo de parto patolégico

* Parto instrumental

* Trabajo de parto y parto en pelviana

Contenidos précticos:

* Realizacion de procedimientos segun lo pautado para la etapa de formacion
* Parto en pelviana

* Parto instrumental

» Desgarros perineales de 3°y 4°grado. Desgarros cervicales

* Cesareas iterativas

* Histerectomia puerperal
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Contenidos tedricos del programa de 2° afio de Obste tricia:

Médulo 1: Embarazo patolégico — Instructor: Dr. Ole  a Daniel
- Distocia por exceso de volumen fetal, 6seas, dinamicas y de partes blandas.
- Evaluacién de vitalidad — crecimiento y bienestar fetal anteparto e intraparto.
- Restriccion de crecimiento.
- Estados hipertensivos y embarazo.

- Prematuridad: amenaza de parto y parto prematuro. Rotura prematura de

membranas y corioamnionitis.
- Embarazo prolongado
- Hemorragias de a segunda mitad del embarazo.

- Incompatibilidad RH.

Mdédulo 2: El feto como paciente — Coordinador: Dr. Fabian Albornoz.

- Diagnostico prenatal. Agentes teratogenicos. Anomalias congénitas.
Cromosomopatias. Epidemiologia. Métodos de rastreo y diagnostico. Manejo
obstétrico. Asesoramiento reproductivo.

- Generalidades de Medicina Fetal: conocimiento basico sobre aneuploidias,
introduccion a la dismorfologia fetal, reconocimiento e implicancias de las
malformaciones fetales mas frecuentes (malformaciones de cara y cuello,
cardiologia fetal, torax, aparto digestivo y pared abdominal, SNC, urogenitales,

displasias esqueléticas, etc.).

- Reanimacion del recién nacido.
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Moédulo 3: Enfermedades maternas que complican el em  barazo | —

Coordinadora: Dra. Silvia Benvenuto
- Diabetes y embarazo.
- STORCHS.
- SIDA perinatal.
- Infeccion urinaria y embarazo. Infecciones de TGl y embarazo.
- Hepatopatias y embarazo.
- Patologias cardiovasculares durante el embarazo.

- Farmacos y embarazo.

Mddulo 4: Enfermedades maternas que complican el em  barazo Il -
Coordinadora: Dra. Silvia Benvenuto

- Endocrinopatias y embarazo.
- Enfermedades del tejido conectivo.
- Trombofilias y embarazo. CID. Embolia de liquido amniotico.

- Enfermedades respiratorias, nefrolégicas, digestivas, neuroldgicas,

oncoldgicas, dermatoldgicas y embarazo.

- Embarazo en extremos de la vida de la mujer.
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Tercer Afo: Ginecologia

1. Ambito: Sala de Ginecologia (Sanatorio 9 de Juli o — Hospital Zenon

Santillan — Instituto de Maternidad)
Duracion: minimo 12 meses
Objetivos particulares:
* Reconocer la dindmica de funcionamiento de las salas en cada institucion.
* Realizar el seguimiento y control de pacientes internadas
* Reconocer las complicaciones de pacientes internadas
 Adquirir los criterios de alta médica
Contenidos teoricos:
* Guias de diagnostico y tratamiento utilizadas en cada Servicio
* Principales patologias de internacién en Ginecologia
Contenidos practicos:
 Realizacion de una anamnesis detallada y examen ginecolégico
* Elaboraciéon adecuada de historia clinica
* Preparaciéon de pacientes para actos quirtrgicos
* Control del postoperatorio.
* Realizacion de estudios de baja complejidad
Actividades:

» Supervisibn y acompafamiento por residentes superiores y médicos de
planta, instructores de las diferentes instituciones, en la integracion al ambito de

trabajo
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* Actividad asistencial en internacion
* Actividad académica: pase de sala, supervision de historias clinicas

2. Ambito: Consultorio externo de Ginecologia gener  al (Sanatorio 9 de

Julio calle cérdoba 441)
Duracion: minimo 6 meses
Objetivos particulares:
 Adquirir una vision integradora de la ginecologia como disciplina

» Realizar control ginecoldgico y mamario basico adecuado a las diferentes

etapas de la vida de la mujer
» Conocer los métodos de screening ginecoldgico para la poblacion

* Conocer los principales métodos complementarios de diagnéstico en

Ginecologia

» Realizar el diagnostico y tratamiento de las patologias mas prevalentes de

Ginecologia.

» Identificar y derivar oportunamente a las pacientes que requieran

interconsultas con areas de la especialidad

* Aplicar los conceptos de prevencion y atencidén primaria de la mujer
Contenidos teodricos:

* Interrogatorio y examen clinico ginecolégico

* Examen mamario

» Métodos de screening de cancer genito-mamario

* Principales métodos complementarios de diagndstico en Ginecologia

* Salud sexual y reproductiva
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Contenidos practicos:

* Realizacion de anamnesis detallada

* Realizacion de examen semiologico ginecoldgico (genito-mamario)

* Solicitud de estudios complementarios e interpretacion de resultados
Actividades particulares:

* Actividad asistencial ambulatoria

* Actividad académica: supervision de historias clinicas

3. Ambito: Area quirGrgica (Sanatorio 9 de Julio — Hospital Zendn

Santillan)
Duracion: 12 meses
Objetivos particulares:

* Integrar el equipo quirurgico en calidad de segundo y primer ayudante y luego

como cirujano en los procedimientos correspondientes a la etapa formativa
» Conocer las indicaciones quirurgicas de la patologia ginecolégica

» Conocer las distintas técnicas quirdrgicas para cada caso

* Manejar correctamente el instrumental quirargico

Contenidos teoricos:

* Quiréfano: equipo de salud en quiréfano, roles y funciones

» Sistema de seguridad y bioseguridad

* Anatomia quirdrgica de la pelvis y de la mama

* Indicaciones quirargicas

* Vias de abordaje: ventajas e indicaciones
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* Diferentes técnicas quirurgicas

e Instrumental quirdrgico. Materiales de sutura, tipos de agujas y nudos

quirdrgicos

* Tipos de anestesia correspondientes para cada procedimiento
 Cuidados pre y post operatorios

Contenidos précticos:

 Lavado quirurgico de manos

* Vestimenta aséptica

» Raspado biopsico fraccionado

» Marsupializacion y exéresis de Glandula de Bartholino
 Exéresis de nédulo de mama

* Drenaje de absceso mamario

* Blastoma de ovario: via laparotomia

* Cuidados pre y posquirurgicos

Actividades:

* Actividad asistencial en quiréfano

4. Ambito: Consultorio de patologia del Tracto Geni tal Inferior (TGI)

(Instituto de Maternidad — Hospital Zenén Santillan )
Duracién: minimo 2 meses
Objetivos particulares:

* Realizar una correcta evaluacion de la paciente en el consultorio de Patologia
del TGI
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» Conocer el instrumental del consultorio y su correcto manejo

» Realizar diagnéstico de patologia del TGI y conocer las distintas estrategias
terapéuticas

Contenidos teoricos:

» Papanicolaou, colposcopia

* Biopsias

* Patologia Cervical. HPV. LSIL. HSIL

* Vacunas contra HPV

» Cancer de cuello uterino: Diagnostico. Estadificacion

* Patologia vulvovaginal y anal: VIN. VAIN. AIN.

» Vulvovaginitis: diagndstico y tratamiento

* Infecciones de transmisidén sexual: diagnostico y tratamiento
Contenidos practicos:

» Toma de muestra citoldgica exocervical y endocervical
 Colposcopia: imagenes fisioldgicas y patolégicas

* Biopsia simple y ampliada de cuello uterino

* Biopsia de vulva y vagina

» Uso de radiofrecuencia: Leep. Cono Leep
 Tratamientos destructivos locales

 Tratamientos escisionales

» Referencia y contrarreferencia

Actividades:
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* Actividad asistencial ambulatoria y quirdrgica.

* Actividad académica: supervision de historias clinicas, comité de tumores.
5. Ambito: Consultorio de patologia mamaria (Hospit  al Zendn Santillan)
Duracion: 6 meses

Objetivos particulares:

* Realizar una correcta evaluacion de la paciente en el consultorio de Patologia

Mamaria

e Conocer las indicaciones de los distintos estudios complementarios e

interpretar sus resultados

* Diferenciar entre lesiones mamarias benignas y malignas

* Estadificar e implementar estrategias terapéuticas acorde al estadio
» Conocer estrategias de seguimiento y control en cancer de mama
Contenidos Teoricos:

* Anatomia y fisiologia de la mama

« Diagnéstico por imagenes: mamografia, ecografia, RMN

* Clasificacion BIRADS

e Intervencionismo mamario: puncion citolégica e histologica, biopsia

radioquirdrgica
 Patologia mamaria benigna: Diagndstico. Indicaciones quirtrgicas
 Patologia mamaria maligna: Diagnostico. Estadificacion

» Epidemiologia, etiopatogenia y biologia molecular del cancer de mama.

Evoluciéon natural
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e Carcinoma in situ. Carcinoma infiltrante. Carcinoma inflamatorio. Enfermedad

de Paget

 Tratamiento locorregional

 Tratamiento del cancer de mama localmente avanzado
» Seguimiento de la paciente con cancer de mama

* Principios de radioterapia

* Principios de quimioterapia

* Principios de hormonoterapia

Contenidos Practicos:

* Anamnesis y examen mamario

* Interpretacion de estudios complementarios

* Diagnostico de patologia mamaria benigna y sus indicaciones terapéuticas
« Diagnéstico de la patologia mamaria maligna

» Tumorectomia con ganglio centinela

* Linfadenectomia axilar

» Mastectomia simple

* Mastectomia radical modificada

Actividades:

* Actividad asistencial ambulatoria

 Actividad académica: supervision de historias clinicas, comité de tumores,

pases de sala.
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6. Ambito: Oncologia ginecoldgica (Sanatorio 9 de J  ulio — Instituto de

Maternidad — Hospital Zendn)
Duracién : minimo 12 meses
Objetivos particulares:
» Conocer los diferentes métodos de screening en ginecologia oncolégica

» Realizar correcto diagnostico y estadificacion de los tumores ginecoldgicos

mas frecuentes

» Conocer diferentes estrategias terapéuticas para cada tipo de tumor seguin
estadio

» Conocer estrategias de seguimiento y control en pacientes oncoldgica.
Contenidos tedricos:

* Generalidades: Epidemiologia. Biologia tumoral. Etiopatogenia. Evolucion

natural

* Patologia endometrial: Hiperplasia de endometrio. Carcinoma de endometrio
» Sarcoma uterino

* Patologia anexial: Carcinoma de ovario. Carcinoma de trompa de Falopio

* Patologia cervical: Carcinoma escamoso. Adenocarcinoma

» Enfermedad trofoblastica gestacional

* Principios de radioterapia

* Principios de quimioterapia

 Técnica quirdrgica. Fundamentos

Contenidos précticos:
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* Conizacion cervical

« Cirugia oncoldgica ginecoldgica: el residente participara en calidad de 2°y 1°
ayudante: Histerectomia radical - Laparotomia exploradora. Citorreduccion -

Vulvectomia radical.

e Seguimiento de la paciente oncoldgica: pre y postoperatorio
Actividades:

* Actividad asistencial en internacion, consultorio y quiréfano

 Actividad académica: supervision de historias clinicas, discusién de casos

clinicos

7. Ambito: Guardia — Sanatorio 9 de Julio

Duracion: 12 meses

Objetivos particulares:

* Resolver la urgencia ginecologica

» Hacer las indicaciones e intervenciones oportunas en cada situacion
 Actuar con metodologia algoritmica en cada situacion de urgencia
Contenidos tedricos:

 Guias de diagndstico y tratamiento utilizadas en el Servicio

* Vulvovaginitis, ITS

* Enfermedad pelviana inflamatoria

» Metrorragias

» Abdomen agudo ginecologico

Contenidos précticos:
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* Realizacion de procedimientos segun lo pautado para la etapa de formacion
Actividades:

* Actividad asistencial en internacion, consultorio y quiréfano
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Contenidos tedricos del programa de del 3°afio de G inecologia:

Médulo 1: Introduccién a la ginecologia. Neuroendocrinologia y ciclo ovarico —

coordinador: Dra. Llugdar Valeria

- Historia  clinica  ginecoldgica. Examen ginecolaogico. Examenes

complementarios. Valoracion preoperatoria.
- Anatomia quirdrgica de la pelvis femenina y pared abdominal.
- Embriologia del tracto genital femenino. Malformaciones genitales. Intersexos.

- Fisiologia del eje hipotalamo-hipdfisis-gonadal. Interacciones con los ejes
tiroideo, prolactinico y suprarrenal. Biosintesis y mecanismo de las hormonas.

Neuroendocrinologia. Leptina. Ciclo hormonal bifasico. Efector uterino.
- Alteraciones del ciclo. Metrorragias organicas y disfuncionales. Miomatosis.
- Dolor pelviano crénico
- Infecciones del tracto genital
- Relacion médico — paciente. Consentimiento informado.
Médulo 2: Endocrinologia y ginecologia — Coordinador: Dra. Llugdar Valeria
- Etapas evolutivas de la mujer: nifiez, adolescencia, madurez sexual, climaterio

- Pubertad precoz y retardada. Examen de la paciente adolescente y su entorno.

Prevencion del embarazo adolescente.
- Amenorrea. Clasificacion, diagndstico y terapéutica.
- Estados hiperandrogénicos. SOP. Sindrome metabdlico. Insulinorresistencia.

- Enfermedades tiroideas y ginecologia.
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- Climaterio. Sintomatologia. Complicaciones a corto, mediano y largo plazo.

Osteoporosis. Terapias en climaterio.

- Anticoncepcion. Naturales, barrera, hormonales, DIU — SIU. Anticoncepcion en

situaciones especiales: adolescencia, perimenospausia, etc.
Médulo 3: Infecciones ginecolbgicas — Dr. Roque
- Flora vaginal normal. Flujo vaginal.
- Enfermedades de transmision sexual.
- Enfermedad inflamatoria pelviana.
- Infeccion genital por HPV, herpes virus, HIV.
- Sepsis. Shock séptico. Aborto séptico. Mondor.

Modulo 4: oncoginecologia — Coordinadores: Dres. Sc hujman — Roque —

Forneris.
- Ceérvix normal: citologia. Clasificaciones.
- Colposcopia. Lesiones elementales y patolégicas. Clasificaciones. Biopsias.
- Infeccion por HPV. Historia natural. Lesiones preinvasoras de cérvix.
- Céncer de cuello uterino.
- Hiperplasia de endometrio. Cancer de endometrio.
- Lesiones benignas — preneoplasicas y neoplasicas de vulva — vagina y ano.
- Tumores benignos y malignos de ovario.
- Enfermedad trofoblastica gestacional. Coriocarcinoma.

Modulo 5: Mastologia — Coordinadores: Dres. Roque — Cagna Valeria —
Ovejero Carlos
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Anatomia, fisiologia y semiologia de la mama.
- Métodos complementarios de diagnostico

- Derrames y secreciones del pezoén.

- Etiologia y tratamiento del dolor mamario.

- Mastitis. Displasias. Enfermedad inflamatoria mamaria asociada a los

conductos.
- Tumores benignos. Lesiones benignas de alto riesgo y pre malignas.
- Carcinoma in situ: ductal y lobulillar.

- Céancer de mama: enfermedad local — Ilocorregional — diseminada.
Epidemiologia, anatomia patolégica, clinica, diagnostico, marcadores,
estadificacion, tratamiento pronostico y seguimiento.
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Cuarto afio: Ginecologia

1. Ambito: Uroginecologia (Sanatorio 9 de Julio — H  ospital Zenén

Santillan)
Duracion: minimo 2 meses
Objetivos particulares:
» Conocer los distintos tipos de incontinencia urinaria y prolapso genital
 Realizar adecuado examen uroginecoldgico
* Indicar e interpretar correctamente un estudio urodinamico
* Indicar tratamiento farmacoldgico y/o quirlrgico acorde al caso
Contenidos teoricos:
» Defectos del piso pelviano
* Incontinencia de orina de esfuerzo, de urgencia, mixta
» Urodinamia y evaluacion funcional de los trastornos del piso pelviano
 Tratamiento médico y quirdrgico
Contenidos practicos:
* Histerectomia vaginal
* Colpoperineorrafia anterior y posterior
* Operacion de Burch
*TBT-TOT
Actividades:

* Actividad asistencial en internacion, consultorio y quiréfano
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» Actividad académica: supervision de historias clinicas, discusion de casos

clinicos

2. Ambito: Endocrinologia ginecolégica y reproducci on. Climaterio

(Sanatorio 9 de Julio — Instituto de Maternidad)
Duracién : minimo 2 meses
Objetivos particulares:
* Diagnosticar y tratar correctamente los diferentes sindromes endocrinologicos
» Conocer las principales causas de la esterilidad femenina y masculina
* Realizar correctamente el estudio la de pareja infértil

» Conocer las diferentes técnicas de induccion de la ovulacién y tratamientos de
reproduccion asistida

» Conocer las complicaciones relacionadas y su tratamiento adecuado
» Conocer los cambios psicofisicos que se producen en el climaterio
 Realizar una correcta anamnesis y examen fisico

* Interpretar correctamente los estudios complementarios

» Diagnosticar y tratar la patologia vinculada al climaterio en forma

interdisciplinaria

Contenidos teoricos:

* Fisiologia del eje hipotalamo-hipdfisis-gonadal y del cuerpo lateo
* Eje tiroideo

* Eje prolactinico

* Anovulacioén crénica
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* Alteraciones del ciclo menstrual. Metrorragia disfuncional
 Sindrome hiperandrogénico. Sindrome de ovarios poliquisticos
» Sindrome metabdlico

* Endometriosis

» Estudio de la pareja infértil. Valoracion tubarica, uterina y de la funcion

ovarica. Valoracion androlégica y del semen

» Esterilidad sin causa aparente. Fallo de implantacion. Aborto recurrente.

Hidrosalpinx
* Varicocele. Infeccion de la via seminal. Oligozoospermia. Azoospermia

» Farmacologia: citrato de clomifeno, inhibidores de aromatasa, gonadotrofinas,
analogos de la GnRH

* Inseminacion artificial. Fecundacion in vitro. Ovodonacion

» Complicaciones: embarazo multiple, sindrome de Hiperestimulacion ovarica,

embarazo ectopico, hemoperitoneo, torsion ovarica, infeccion post tratamiento
* Climaterio y menopausia. Aspectos sociales y antropolégicos

* Fisiologia del climaterio. Sindrome climatérico

* Atrofia urogenital

* Falla ovarica precoz

* Alteraciones metabdlicas en el climaterio

* Riesgo cardiovascular

» Osteoporosis

» Tratamiento: medidas higiénico-dietéticas, terapéutica hormonal, tratamientos

no hormonales
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* Riesgo oncoldgico

Contenidos précticos:

* Realizacion de anamnesis detallada

* Realizacion de examen fisico

* Solicitud de estudios complementarios e interpretacion de resultados
* Indicaciones terapéuticas adecuadas

Actividades:

* Actividad asistencial ambulatoria

* Actividad académica: supervision de historias clinicas

3. Ambito: Ginecologia infanto-juvenil (Sanatorio 9 de Julio)
Duracién: minimo 1 mes

Objetivos particulares:

» Abordar la atencidon ginecoldgica de la nifia y adolescente de forma integral,

con enfoque biopsicosocial

* Identificar los cambios psicofisicos y endocrinoldgicos que se producen en la

nifiez y en la adolescencia
 Realizar una correcta anamnesis y examen fisico

* Interpretar los distintos parametros de laboratorio, y los métodos

complementarios de diagnéstico

* Diagnosticar y tratar en forma interdisciplinaria la patologia ginecoldgica de la

nifia y de la adolescente

* Realizar un correcto asesoramiento sobre procreacion responsable
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* Detectar factores de riesgo familiar y social

Contenidos teoricos:

» Aspectos generales de la ginecologia infanto - juvenil

» Endocrinopatias

* Infecciones en la adolescencia

* Patologia cervical y vulvovaginal

 Sexualidad y anticoncepcion

* Adicciones, maltrato, abuso sexual y adolescentes en riesgo
Contenidos précticos:

* Realizacion de anamnesis detallada

* Realizacion de examen fisico

* Solicitud de estudios complementarios e interpretacion de resultados
* Indicaciones terapéuticas adecuadas

Actividades:

* Actividad asistencial ambulatoria

* Actividad académica no sistematizada: supervision de historias clinicas

4. Ambito: Area quirlrgica (Sanatorio 9 de Julio — Hospital Zendn

Santillan)
Duracion: minimo 6 meses
Objetivos particulares:

* Realizar en calidad de cirujano los actos quirdrgicos de alta complejidad

aplicando los conocimientos adquiridos en las diferentes rotaciones
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e Conocer y aplicar en forma adecuada las diferentes técnicas de cirugia

endoscopica

» Manejar correctamente el Instrumental quirdrgico
* Realizar los cuidados pre y postquirdrgicos
Contenidos tedricos:

* Fundamentos de la cirugia endoscopica

*Histeroscopia: diagnodstica y terapéutica. Indicaciones, contraindicaciones y

complicaciones

» Laparoscopia diagndéstica y terapéutica. Indicaciones, contraindicaciones y

complicaciones

Contenidos précticos:

» Cirugia endoscopica: histeroscopia y laparoscopia
* Histerectomia abdominal

Actividades:

* Actividad asistencial en quiréfano

5. Ambito: Guardia (Sanatorio 9 de Julio)

Duracion: 12 meses

Objetivos particulares:

 Resolver la urgencia ginecoldgica

* Realizar las indicaciones e intervenciones oportunas en cada situacion
Contenidos teoricos:

 Guias de diagnostico y tratamiento utilizadas en el Servicio
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* Vulvovaginitis, ITS

» Enfermedad pelviana inflamatoria

» Abdomen agudo ginecologico

» Metrorragias

Contenidos practicos:

* Realizacion de procedimientos segun lo pautado para la etapa de formacion
Actividades:

* Actividad asistencial en internacion, consultorio y quiréfano.

Contenidos teoricos del programa de 4°afio de Ginec ologia:

Modulo 1: Esterilidad — Coordinador: Dr. Schujman
- Manejo de la pareja estéril.
- Factor cervical. Factor coital. Interaccion moco-semen.
- Factor uterino y tuboperitoneal.
- Endometriosis.
- Factor endocrino-ovarico. Monitoreo de la funcion ovérica.
- Induccion a la ovulacion. Monitoreo del ciclo.
- Factor masculino.
- Técnicas de fertilizacion asistida baja y alta complejidad.
- Aborto recurrente. Infertilidad.
- Patologia del primer trimestre.

Modulo 2: Piso pelviano. Uroginecologia.
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- Anatomia del suelo pelviano.
- Distopias genitales. Trastornos del piso pelviano. Pop-Q.
- Fisiologia de la miccion. Urodinamia.

- Incontinencia de orina. Etiologias, clasificaciones, diagndstico y tratamiento.
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Bibliografia

e Obstetricia

e Guia para la atencion del parto normal en maternidades centradas en la familia,
Ministerio de Salud de la Nacion, 2010

* Obstetricia, Fundamentos y enfoque practico, Nassif, Panamericana, 2012.

* Guia de Procedimientos en Obstetricia, Casale, Ferrirés, Monaco, Verger y
Toronchik, Colegio de Médicos Distrito 11, Morén, 20009.

 Manual de Obstetricia Asistencial, Valenti y Almada, Asociacion de Medicos
Municipales de la CABA, 2012.

» Operatoria Obstétrica, Cabero — Saldivar, Panamericana, 2009

* Manual breve para la practica clinica en emergencia obstétrica, Ministerio de
Salud de la Nacion, 2012

* Hemorragia. Algoritmo 2013 del Proyecto de Capacitacion para la Atencion

Integral de la Emergencia Obstétrica. Ministerio de Salud de la Nacion

e Eclampsia. Algoritmo 2013 del Proyecto de Capacitacion para la Atencion
Integral de la Emergencia Obstétrica. Ministerio de Salud de la Nacion

e Guia de Prevenciéon y Tratamiento Infecciones Perinatales, Ministerio de Salud
de la Nacién, 2010.

* Manual de Procedimientos para el Manejo del Parto Pretérmino, basado en las

evidencias, Palermo y cols, Azcune, 2013.
e Operatoria Obstétrica, Cabero — Saldivar, Panamericana, 2009.

* Anticoncepcion Quirargica en mujeres. Ligadura de Trompas de Falopio,
Ministerio de Salud de la Nacion, 2008.
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 Te Linde, 10ma edicion, El Ateneo, 2010.

* Hemorragia. Algoritmo 2013 del Proyecto de Capacitacion para la Atencion
Integral de la Emergencia Obstétrica. Ministerio de Salud de la Nacion

» Eclampsia. Algoritmo 2013 del Proyecto de Capacitacion para la Atencion
Integral de la Emergencia Obstétrica. Ministerio de Salud de la Nacion

e Guia para la prevencion, diagndstico y tratamiento de la hemorragia post parto,

Ministerio de Salud de la Nacioén,

* Guia para la prevencion, diagnostico y tratamiento de la hipertension en el

embarazo. Segunda edicion. Ministerio de Salud de la Nacion
* Ginecologia

* Meétodos Anticonceptivos. Guia practica para profesionales de la Salud.
Ministerio de Salud, 2012.

» Anticoncepcion del Siglo XXI. AMADA. Editorial Ascune. Buenos Aires.

* Guias de la Sociedad Argentina de Mastologia. www.samas.org.ar

* Kirby I. Bland, Edward M. Copeland Il La mama. Ed Panamericana 2007
* Harris J. Enfermedades de la mama. Ed LIPPINCOTT 2012

e Gerardo Hernandez Mufioz, Alvaro Gémez R., Ricardo Paredes H. Lesiones

Benignas de la Mama. Ed Panamericana. 2012

* Guia de Procedimientos en Ginecologia. Colegio de Médicos de la provincia de
Buenos Aires. Distrito Ill. Fondo de Resguardo Profesional. Editorial Talleres
Gréficos Guttenpress, 1°Edicién, 2009

e John A. Rock, Howard W. Jones Ill Te Linde. Ginecologia Quirurgica. John A.

Rock / Howard W. Jones lll. Editorial Panamericana, 2012. Buenos Aires
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* Avances en Endocrinologia. Ginecolégica y Reproductiva. SAEGRE 2012.
Editorial Ascune. Buenos Aires

» Ecografia en Obstetricia y Ginecologia. Callen. ELSEVIER-MASSON, 2009

* Manual practico de Esterilidad y Reproduccién Humana Aspectos clinicos. José
Remohi, José Bellver Pradas, Roberto Matorras Weinig, Agustin Ballesteros

Boluda, Antonio Pellicer. 2012, 4°edicion. Editori al Panamericana

* Disaia, P.,, Creasman, W. Oncologia Ginecologica clinica. Harcourt Brace, 5°

edicién u otras ediciones

* Berek, J., Hacker, N. Ginecologia Oncoldgica practica. Mc Graw Hill, 2006, 4°

edicion u otras ediciones

» Pautas en ONCOLOGIA. Diagndstico, tratamiento y seguimiento del cancer.
INSTITUTO ANGEL H. ROFFO 2010

« FEMEBA. Manual de Cuidados Paliativos, 2007

e Guias Clinicas para el diagnostico, tratamiento y seguimiento del Cancer
Genital Femenino. AAGO, 2013

e Guias de Prevenciéon del Cancer Cervical del Ministerio de Salud,

(www.msal.gov.ar/cancer-cervico-uterino)
* Guias del IARC (screening.iarc.fr/doc/PRB-ACCP_PreventCervCancer_SP.pdf )

* Enfermedades de la vulva, la vagina y la region anal. Tatti, Silvio y col- Editorial

Panamericana

* Nuevos enfoques preventivos, diagnosticos y terapéuticos en la era de la

vacunacion. Tatti, Silvio y col. Editorial Panamericana

» Bibliografia para la confeccién del programa
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e Documento Marco de Referencia para la Formacién de Residencias de
Tocoginecologia.

* http://www.msal.gov.ar/residencias/images/stories/descargas/acreditaciones/ad]
untos/tocoginecologia.pdf

 Guia para la  Elaboracion de Programas de Residencias
http://www.msal.gov.ar/residencias/images/stories/descargas/acreditaciones/ad]

untos/quia%?20para%?20la%20elaboracion%20de%20programas%20de%20resi
dencia.pdf

e Programa de Residencia de Tocoginecologia de la Residencia del HNA
Posadas 2012 — 2013.

* Documento Marco para las Residencias de Salud 2011

http://www.msal.gov.ar/residencias/images/stories/descargas/queEs/Documento

Marco Residencias OK.pdf.

* Documento Marco de Referencia para la Formacion de Residencias de Cirugia
General

http://www.msal.gov.ar/residencias/images/stories/descargas/acreditaciones/ad]

untos/cirugia general mr .pdf.

* Documento Marco de Referencia para la Formacion de Residencias de Terapia
Intensiva

http://www.msal.gov.ar/residencias/images/stories/descargas/acreditaciones/adj

untos/terapia intensiva adultos mr .pdf

e Plan para la Reduccién de la Mortalidad Materna e Infantil, de la Mujer y de la
Adolescente.
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Anexos I: planilla de evaluacion de médulos tedrico S

ONCOGINECOLOGIA

1 | Cervix normal: citologia. Clasificaciones

2 |Colposcopia. Lesiones elementales y patologicas. Clasificaciones. Biopsias

Infeccion por HPV. Historia natural. Lesiones preinvasoras de cérvix

Cancer de cuello uterino: Epidemioclogia, anatomia patoldgica, clinica,
marcadores, estadificacidn, tratamiento prondstico y seguimiento.

Hiperplasia de endometrio. Cancer de endometrio

Lesiones benignas — preneoplasicas y neoplasicas de vulva — vagina y ano

Tumores benignos y malignos de ovario
Enfermedad trofoblastica gestacional. Coriocarcinoma

o8 = | h| b

Promedio de clases

Concepto

Promedio general méodulo

Monografia Recuperacion

Parcial escrito

Parcial oral

Parcial Recuperacion

NOTA FINAL MODULO Il ONCOGINECOLOGIA
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Anexo Il: Planilla de evaluaciéon de rotacién

Marque con una cruz en la columna que corresponda en cada caso.

Escriba en el renglon de observaciones todas las consideraciones particulares no contempladas en
el instrumento.

Luego de evaluar los items de cada ambito de desempefio usted debera sefialar si el residente se
ha desempefiado en forma altamente satisfactoria, satisfactoria, poco satisfactoria o insatisfactoria.
Con las mismas categorias debera valorar el desempefio global del residente y definir una nota
como sintesis de su evaluacion.

Esta grilla debe contener todas las firmas correspondientes de lo contrario carecera de validez.

Sefialar la frecuencia con que se observan las condu ctas: S (Siempre), C/S (Casi Siempre),
A/V (A Veces), N/O (No Observado), N/C (No Correspo nde a su Nivel)

EVALUACION DEL DESEMPERNO EN SALA S |C/S |AV |N/O |N/C

1 |Realiza correcta y sistematizadamente el interrogatorio y examen clinico

2 |Plantea una correcta orientacion diagndstica.

3 | Es ordenada, completa y prolija.

4 | Evidencia capacidad de sintesis.

Mediante los estudios complementarios reafirma el diagnostico

5 | presuntivo, el estadio evolutivo y patologias asociadas.

6 | Identifica la oportunidad quirdrgica.

7 |Individualiza la sistematica en la preparacion del paciente

8 | Aplica la sistematica de tratamiento postoperatorio.

Hace un buen seguimiento clinico para reconocer posibles desviaciones

9 | del postoperatorio normal

10 | Formula indicaciones adecuadas al caso.
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11

Realiza la inspeccién sisteméatica de la zona quirdrgica y las curaciones
correspondientes

12

Toma decisiones de acuerdo a su nivel de responsabilidad

Desempefio en Sala de internacion

¢ Altamente satisfactorio ()
e Satisfactorio ()
e Poco satisfactorio ()

¢ Insatisfactorio ()

EVALUACION DE DESEMPERNO EN QUIROFANO

CIs

N/O

N/C

Prepara adecuadamente el campo quirdrgico

Como ayudante sigue el procedimiento con atencion

Demuestra adiestramiento técnico en maniobras quirdrgicas béasicas

Utiliza estrategias alternativas ante la imposibilidad de aplicacion de
técnicas convencionales

Reconoce sus limitaciones consultando ante posibles complicaciones

Desempefio en Quir6fano

¢ Altamente satisfactorio ()
e Satisfactorio ()
e Poco satisfactorio ()

e Insatisfactorio ()
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ANEXOS IlI: cronograma de clases

Primer Afio
Médulo Embarazo Normal
1 24/05/2016 CPN - HCPB
2 07/06/2016 Semiologia - Dx de embarazo
3 14/06/2016 Anatomia
4 28/06/2016 Maodificaciones gravidicas
5 05/07/2016 Nutricién y embarazo. Preparacion psicoprofilactica del parto.
6 12/07/2016 Relacion médico — paciente. Bioética. Consentimiento informado
7 19/07/2016 Ecografia y Doppler
Gametogénesis. Fecundacion. Desarrollo embrionario y fetal
8 26/07/2016 Fisiologia fetal
Placentacién. Anexos ovulares. Oligoamnios — polihidramnios.
9 17/08/2016 Anormalidades de corddn y placenta
10 22/08/2016 Fisiologia fetal — pulmén fetal — dx de EG y madurez fetal
29/08/2016 Parcial
Médulo I Parto, alumbramiento y puerperio normal
1 12/09/2016 Parto normal. Elementos del parto: motor, canal y movil
Fisiologia del desencadenamiento del trabajo de parto. Fendmenos
2 19/09/2016 activos y pasivos del parto
3 03/10/2016 Mecanismo del parto. Nomenclatura obstétrica. Parto en cefélica
4 10/10/2016 Asistencia del parto. Episiotomia
5 24/10/2016 Mecanismo de parto en pelviana. Atencién del mismo
Periodo placentario. Fisiologia del alumbramiento. Puerperio normal y
6 31/10/2016 lactancia materna
07/11/2016 Técnicas de induccién
21/11/2016 Parcial
Maodulo
Il Parto - Alumbramiento y puerperio patologicos
Evaluacion de vitalidad — crecimiento y bienestar fetal anteparto e
1 01/12/2016 intraparto
Distocia por exceso de volumen fetal, 6seas, dinamicas y de partes
2 08/12/2016 blandas
Patologia del alumbramiento y post-alumbramiento. Shock en
3 17/01/2017 obstetricia
4 06/02/2017 Puerperio patoldgico: infecciones, hemorragias, psicosis, etc
5 13/02/2017 Parto operatorio: forceps — ventosa - Versiones externa e interna
6 16/02/2017 Analgesia y anestesia en Obstetricia
22/02/2017 Parcial
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Patologias obstétricas prevalentes

1

14/03/2017

Parto pretérmino - Embarazo prolongado

RPM

RCIU

21/03/2017

Hipertensién y embarazo

Metrorragias primera y segunda mitad

Colestasis — Hiperémesis

28/03/2017

DBT y embarazo

18/04/2017

ITU
Final

Segundo Afio

Médulo |

Embarazo patolégico

01/06/2016

Evaluacion de vitalidad — crecimiento y bienestar fetal anteparto e
intraparto

08/06/2016

Distocia por exceso de volumen fetal, 6seas, dinamicas y de partes
blandas

15/06/2016

Restriccién de crecimiento.

I

22/06/2016

Estados hipertensivos y embarazo

29/06/2016

Prematuridad: amenaza de parto y parto prematuro. Rotura prematura de
membranas y corioamnionitis

06/07/2016

Embarazo prolongado

13/07/2016

Hemorragias de a segunda mitad del embarazo

0 (N O |0

20/07/2016

Incompatibilidad RH

27/07/2016

Parcial

Modulo I

El feto como paciente

31/08/2016

Diagnostico prenatal. Agentes teratogénicos. Epidemiologia. Manejo
obstétrico. Asesoramiento reproductivo

Dismorfologia
frecuentes

fetal, reconocimiento e implicancias de las malformaciones fetales mas

07/09/2016

SNC

01/11/2016

Cardiologia fetal

10/11/2016

Malformaciones de cara y cuello - Térax y pulmones

17/11/2016

Aparto digestivo y pared abdominal

24/11/2016

Urogenitales - Displasias esqueléticas

~N (o |0 | W

01/12/2016

Ateneo repaso

05/12/2016

Parcial
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Maodulo
Il Enfermedades maternas que complican el embarazo |
1 08/02/2017 | SIDA perinatal Diabetes y embarazo |
2 13/02/2017 | Infeccién urinaria y embarazo. Infecciones de TGl y embarazo
3 23/02/2017 | STORCH
4 02/03/2017 | Patologias cardiovasculares durante el embarazo
5 09/03/2017 | Diabetes y embarazo |
6 16/03/2017 | Diabetes y embarazo I
7 23/03/2017 | Hepatopatias y embarazo
Mddulo
I\ Enfermedades maternas que complican el embarazo Il
8 30/03/2017 | Endocrinopatias y embarazo
9 06/04/2017 | Enfermedades del tejido conectivo y Autoinmunes
10 13/04/2017 | Trombofilias y embarazo. CID. Embolia de liquido amniético
Enfermedades respiratorias, nefrolégicas, digestivas, neurolégicas,
11 20/04/2017 | oncolégicas, dermatolégicas y embarazo
12 27/04/2017 | Embarazo en extremos de la vida de la mujer
02/05/2017 Parcial
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Cronograma de Clases Tercer Afio
Historia clinica ginecol6gica. Examen ginecoldgico. Examenes complementarios.
1 Valoracién preoperatoria
2 Anatomia quirdrgica de la pelvis femenina y pared abdominal
Médulo
| Mastologia
1 23/05/2016 | Anatomia, fisiologia y semiologia de la mama
2 30/05/2016 | Métodos complementarios de diagndstico
3 06/06/2016 | Derrames y secreciones del pezén. Dolor mamario
4 13/06/2016 | Mastitis. Displasias. Enfermedad inflamatoria mamaria asociada a los conductos
5 20/06/2016 | Tumores benignos. Lesiones benignas de alto riesgo y pre malignas
6 27/06/2016 | Carcinoma in situ: ductal y lobulillar
Céancer de mama: Epidemiologia, anatomia patolégica, clinica, marcadores,
7 04/07/2016 | estadificacién, tratamiento prondstico y seguimiento.
11/07/2016 | Enfermedad local
9 18/07/2016 | Locorregional
10 25/07/2016 | Diseminada
01/08/2016 Parcial
Médulo
1] Oncoginecologia
25/08/2016 | Cérvix normal: citologia. Clasificaciones
01/09/2016 | Colposcopia. Lesiones elementales y patoldgicas. Clasificaciones. Biopsias
08/09/2016 | Infeccion por HPV. Historia natural. Lesiones preinvasoras de cérvix
Cancer de cuello uterino: Epidemiologia, anatomia patoldgica, clinica, marcadores,
15/09/2016 | estadificacion, tratamiento prondstico y seguimiento.
29/09/2016 | Hiperplasia de endometrio. Cancer de endometrio
13/10/2016 | Lesiones benignas — preneoplasicas y neoplasicas de vulva — vagina y ano
20/10/2016 | Tumores benignos y malignos de ovario
03/11/2016 | Enfermedad trofoblastica gestacional. Coriocarcinoma
17/11/2016 Parcial
Maodulo
1 Infecciones ginecoloégicas
24/11/2016 | Flora vaginal normal. Flujo vaginal
01/12/2016 | Enfermedades de transmision sexual
08/12/2016 | Enfermedad inflamatoria pelviana
15/12/2016 | Infeccién genital herpes virus, HIV
22/12/2016 | Sepsis. Shock séptico. Aborto séptico. Mondor
29/12/2016 Parcial
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