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PROGRAMA de la RESIDENCIA de TOCOGINECOLOGIA
Modalidad: Aprendizaje Basado en Competencias

Introduccién

El objetivo de este modelo es contribuir al ejercicio del derecho a la salud, a través de la
implementacidon de un innovador modelo educativo que perfeccione la formacion de posgrado en
todas las profesiones de la salud, que hagan eficiente, eficaz, perfeccionen y fortalezcan al sistema
de salud provincial, para brindar mejores servicios a la comunidad de la provincia de Mendoza.

Desde fines del siglo pasado se viene proponiendo en distintos foros nacionales e internacionales
de educacion de grado y posgrado, la necesidad de generar un programa de formacién de los
profesionales de la salud basado en competencias.

Esto permite integrar los “fragmentos de aprendizaje” en un mismo programa, no sdlo la
adquisicion de conocimientos, habilidades y destrezas propias de cada disciplina, sino también
actitudes y valores que transformen a los egresados en profesionales integrales, “competentes”,
conocedores del entorno social donde desempefien sus actividades laborales con comprensién de
todos los factores intervinientes en el proceso de salud-enfermedad - atencidn. Se pretende que
su aplicacidn se constituya en un verdadero hito como politica de estado, que contribuya al
desafio de una Salud Publica centrada en el ciudadano.

La formacién por Competencias busca lograr un perfil del egresado especialista en las diferentes
disciplinas, modificar la vieja organizacion de las instituciones sanitarias basadas en la adquisicién
de conocimientos a partir de los especialistas consumados, transformando a los residentes en los
gestores esenciales en la adquisicidon de sus competencias con su propia impronta y ritmos y sobre
todo, modificar sustancialmente la forma de evaluarlos modificando viejos esquemas que hoy se
han demostrado totalmente insuficientes para decidir si adquirio las competencias adecuadas para
un desempefio integral de sus capacidades, actitudes y valores.

Se ha logrado el apoyo politico a esta propuesta, lo que ha permitido avanzar en los cambios
necesarios para que se apliquen los nuevos programas en todo el equipo de salud en las
instituciones formadoras de la provincia.

Este modelo constituye un cambio de paradigma. Lo que incidird en la forma de planificar y
ejecutar contenidos, metodologia de ensefianza-aprendizaje y metodologia de evaluacion vy
ademas en la forma de pensar el cdmo capacitar a los profesionales en formacién, a través de un
aprendizaje entre todos los involucrados, con una interaccidn efectiva de las distintas sedes que
compartan la misma especialidad buscando programas uUnicos con base a objetivos comunes que
tiendan a una gestion moderna y efectiva basadas en la calidad que llegue a la excelencia.



Programa: Organizacién

El programa se organiza en funcién de las Areas de competencia profesional que establece la Ley
7857, dareas asistenciales, bioética, metodologia de la investigacidon, herramientas de gestidn,
educacién para la salud, TICs y comunicacidn. Las competencias mencionadas, si bien deben ser
adquiridas a través de una integracién permanente de las mismas, solo bajo una mirada
pedagdgica, se han desagregado en el Programa en:

1. Las Competencias disciplinares en Tocoginecologia (asistenciales: buena practica clinica)

2. Las Competencias profesionales transversales con sus respectivas areas de aprendizaje
(bioética, metodologia de la investigacion, herramientas de gestion, educacion para la salud, TICs y
comunicacion).

Las competencias disciplinares para Tocoginecologia se han elaborado a partir de establecer el
perfil profesional que se quiere formar y en base al Mapa de competencias que se ha definido
para la especialidad. Se han delimitado los escenarios, subdreas o unidades de aprendizaje, los
contenidos minimos, el nivel a alcanzar por afio, modalidad o metodologia aprendizaje —
ensefianza, evaluacion y recursos indispensables para lograr la formacién del profesional
especialista en Tocoginecologia en la Provincia de Mendoza.

Las competencias asistenciales basadas en la buena practica clinica, representan el nucleo de la
Tocoginecologia y de muchas maneras, son la esencia de la especialidad. Se ha decidido que las
mismas se clasifiquen segun los escenarios teniendo en cuenta que esta especialidad tiene
actividades clinicas y quirurgicas.

Por otra parte, en una sociedad cambiante, en transformacién permanente, donde las demandas
se estan reformulando en forma continua, esta area de la competencia profesional del
Tocoginecdlogo y sus unidades de aprendizaje, se vuelve muy importante, pero se debe
jerarquizar la adquisicidon de las competencias transversales, a la hora de formar profesionales, ya
que es lo que va a garantizar el desempefio profesional adecuado, es decir un profesional
competente.

Areas de las competencias a adquirir:

Asistenciales: Promocidon — Prevencion — Curacién (evaluacién — diagndstico — terapéutica) —
Rehabilitacion - Cuidados paliativos - Ayudar a la muerte digna/ cuidados del final de vida

Buena practica clinica:

Brinda cuidados médicos en el proceso salud-enfermedad- atencién, abordando en forma
integral a la mujer en las diferentes etapas de su vida, siendo el centro de atencion todo lo
referente al aparato genito-mamario y a la obstetricia.

- Elaboracion de la historia clinica (anamnesis, examen clinico, plan diagndstico, terapéutico y
educacional), preparacion y registro del informe. Gestidon del tiempo y toma de decisiones,
promocién de la salud, promueve el cuidado de la salud sexual y reproductiva, prevencién de la
enfermedad, diagndstico y tratamiento de las patologias agudas y crdnicas, prevalentes y no
prevalentes, médicas o quirurgicas (electivos o de urgencia), de rehabilitaciéon, cuidados
paliativos, de final de vida y de cuidado de la muerte digna.

Unidades de aprendizaje — escenarios - subdreas

Ambulatorio: Consultorios externos de la institucidn.

Internacidn: salas de internacion.



Quirdfanos. Sala de partos.

Cuidados criticos: Unidad de Terapia Intensiva (UTI)
Guardia-Emergencia: Guardia Obstétrica y ginecoldgica.
Esquema de formacion

Residencia de Obstetricia Obstetricia

Ginecologia

Ginecologia

Tocoginecologia Internacién Internacién

Consultorio Consultorio
externo externo - CAPS
Quiroéfano Quirdfano
Guardia Guardia

Internacién
Consultorio
externo
Quirdéfano
Guardia

Internacién
Consultorio
externo - CAPS
Quiréfano
Guardia

Rotaciones: Sede - Extra sede
Obligatorias:
Patologia tracto genital inferior
Endocrinologia - fertilidad y climaterio
Salud reproductiva
Uroginecologia
Patologia Mamaria
Oncoginecologia
Alto Riesgo Obstétrico
Optativas:
Cirugia
Terapia intensiva
Endoscopia Ginecoldgica
Anatomia patoldgica
Diagnéstico por imagenes

Primer Nivel de Atencion (segln la organizacion local del sistema se desarrollara en
centros de atencién primaria u hospitales rurales).

Competencias transversales:

Cultiva el aprendizaje, maneja estrategias comunicacionales, herramientas de gestion, de
metodologia de la investigacién y de educacién y utiliza con juicio critico los recursos tecnolégicos

y de la informacion en el marco de la bioética.




PERFIL DEL MEDICO TOCOGINECOLOGO

El Tocoginecdlogo es el médico especialista en la atencidn integral de la mujer, en las diferentes
etapas de su vida- en promocién de la salud, prevencién, diagndstico y tratamiento de las
patologias agudas y crénicas, prevalentes y no prevalentes, médicas o quirudrgicas (electivos o de
urgencia) de rehabilitacién, cuidados paliativos, de final de vida, de cuidado de la muerte digna
referentes al aparato genito-mamario y a la obstetricia, que cultiva el aprendizaje, maneja
estrategias comunicacionales, conocimientos de gestion, metodologia de la investigacién y de
educacidén y utiliza con juicio critico los recursos tecnolégicos y de la informacion en el marco de la
bioética.



MAPA BASICO DE COMPETENCIAS

Competencias disciplinares o nucleares:

Areas

Subarea-Escenario - Momentos

Area asistencial:
-Promocién

-Prevencién

-Evaluacion

-Diagnéstico

-Terapéutica

-Cuidados paliativos
-Cuidados en el final de vida

Internacién

Consultorio externo
Guardia gineco-obstétrica
Sala de partos

Actividades quirurgicas:
=  Prequirdrgico
= Quirudrgico
=  Postquirdirgico

Competencias transversales:

Bioética

Metodologia de la investigacion

Herramientas de gestion

Educacién para la salud

TICs

Comunicacion




COMPETENCIAS DISCIPLINARES

Escenario: internacion

Aplica criterios y habilidades médicas de atencién de acuerdo a los conocimientos
adquiridos y establecidos.

Realiza adecuadamente la anamnesis de la historia gineco-obstétrica identificando los
signos y/o sintomas relevantes.

Elabora y registra correctamente la historia clinica gineco-obstétrica contemplando los
diversos aspectos relacionados con la salud de la mujer en el escenario internacion.
Examina al binomio madre hijo para diferenciar la evolucidon normal de la patoldgica.
Formula diagndsticos presuntivos para dirigir la solicitud de estudios complementarios
pertinentes y asi lograr el diagndstico definitivo.

Interpreta los hallazgos de la historia clinica y los resultados de los estudios
complementarios, haciendo uso de la evidencia cientifica para llegar a un diagndstico
definitivo.

Presenta la informacidn clinica ante sus pares con fines académicos y/o asistenciales.
Determina los tratamientos médicos (farmacoldgicos y no farmacoldgicos) y/o quirdrgicos
(electivos y de urgencia) oportunos de acuerdo a la complejidad de la patologia de la
consulta y la opinién de la paciente.

Planifica, en caso de ser necesario, la tactica quirdrgica adecuada para resolver el
problema.

Realiza el seguimiento y controla la evolucién del paciente internado clinico o pre y
postquirurgico.

Informa al paciente o su familiar, segin sea el caso, de las condiciones clinicas y/o
quirurgicas, las posibles resoluciones, los riesgos de no realizar los procedimientos y las
complicaciones esperables.

Realiza interconsultas a especialistas segun la evolucién clinica del paciente.

Valora y participa en el sistema de referencia y contra referencia.

Promueve la lactancia materna.

Promueve la participacidn de los varones en el cuidado del embarazo, el parto vy
puerperio, como asi también de la salud reproductiva y la paternidad responsable.
Previene y/o brinda correcto tratamiento de las complicaciones del embarazo, parto y
puerperio (Morbimortalidad materna y perinatal).

Determina con el equipo interdisciplinario el momento en el que el tratamiento del
paciente debe cambiar del cuidado curativo al cuidado paliativo cuando la patologia lo
condiciona.

Participa en la toma de decisidn del plan a seguir ante una paciente terminal.

Ofrece y argumenta las mejores opciones terapéuticas que procuren el alivio sintomatico
de la enfermedad.

Elabora planes de atencidon (diagndsticos, terapéuticos, educacionales) centrados en el
paciente y su entorno y orientados a acompafiarlo en el proceso de fin de vida.

Acompania a los pacientes que requieren cuidados paliativos.



Define la necesidad de acciones de rehabilitacidn. Identifica secuelas de patologias de la
mujer, segln guias de atencién y protocolos de equipos interdisciplinarios, favoreciendo
acciones para la re insercién a su medio laboral y social, con participacidn de la familiay la
comunidad organizada.

Realiza acciones preventivas de enfermedades gineco-obstétricas mediante la pesquisa y
control oportuno de los factores de riesgo y de dafios especificos, a fin de mejorar Ila
calidad de vida en las diferentes etapas del ciclo vital de la mujer

Desarrolla acciones de promocion de la salud fomentando el autocuidado y los controles
necesarios para enfrentar las diferentes etapas de su ciclo vital.

Utiliza estrategias de comunicacién para favorecer la comprensidn de la informacion del
paciente y /o sus familiares.

Utiliza los formularios de consentimiento informado como instrumento que garantice la
participacion del paciente y/o sus familiares en la toma de decisidn.

Informa a la mujer de las condiciones clinicas y las posibles resoluciones, los riesgos de no
realizarlos y las complicaciones esperables, respetando la decisién del paciente (y sus
familiares).

Descarta posibles complicaciones del procedimiento quirdrgico mediante el método
clinico.

Identifica las complicaciones clinico - quirdrgicas que se presenten y participa en forma
interdisciplinaria para la toma de decisidn terapéutica correspondiente.

Identifica el momento de la externacién del paciente.

Planifica el seguimiento al alta de la institucién.

Confecciona la epicrisis con la informacién adecuada y suficiente para promover el auto
cuidado del paciente.

Elabora las indicaciones e indica pautas de alarma para el paciente, educa sobre los
cuidados postoperatorios, valora la comprension de las mismas, acuerda el cumplimiento
terapéutico.

Escenario o unidad de aprendizaje: Internacion

Método aprendizaje-ensefianza: Participacion en clases, talleres y seminarios, estudio
personal con tutoria, discusion de casos clinicos en pequefios grupos (pase de guardia,
revista de sala) y atencién directa de pacientes.

Evaluacion: Minicex. Portfolio (diario del residente)

Escenario: consultorio externo (ambulatorio) — CAPS

Aplica criterios y habilidades médicas de atencién de acuerdo a los conocimientos
adquiridos y establecidos.

Realiza adecuadamente la anamnesis de la historia ginecoldgica identificando los signos
y/o sintomas relevantes.

Elabora correctamente la historia clinica gineco-obstétrica contemplando los diversos
aspectos relacionados con la salud de la mujer en el escenario ambulatorio.

Analiza los datos relevantes de la anamnesis y del examen fisico para plantear si existen o
no patologias a fin de efectuar diagnoésticos presuntivos o definitivos.

Efectua la solicitud de estudios complementarios, acordes a la situacion de la consulta.
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Determina los tratamientos médicos (farmacoldgicos y no farmacolégicos) y/o quirdrgicos
(electivos y de urgencia) oportunos de acuerdo a la complejidad de la patologia de la
consulta y la opinién de la paciente.

Define los criterios de internacidn y registra la informacién (redaccion de la orden de
internacidn y resumen de la historia clinica) acorde a la patologia de la consulta.

Desarrolla criterio de derivacidn a las subespecialidades gineco-obstétricas de acuerdo al
motivo de consulta o eventualmente orientada al abordaje de la patologia de urgencia
(triage).

Valora y participa en el sistema de referencia y contra referencia.

Previene el embarazo no deseado, el embarazo adolescente y las complicaciones por
aborto.

Promueve la lactancia materna.

Promueve la participacion de los varones en el cuidado del embarazo, el parto vy
puerperio, como asi también de la salud reproductiva y la paternidad responsable.
Previene y /o brinda correcto tratamiento de las complicaciones del embarazo, parto y
puerperio (Morbimortalidad materna y perinatal).

Determina con el equipo interdisciplinario el momento en el que el tratamiento del
paciente debe cambiar del cuidado curativo al cuidado paliativo cuando la patologia lo
condiciona.

Participa en la toma de decisidn del plan a seguir ante un paciente terminal.

Define la necesidad de acciones de rehabilitacion.

Realiza acciones preventivas de enfermedades gineco-obstétricas mediante la pesquisa y
control oportuno de los factores de riesgo y de dafios especificos a fin de mejorar la
calidad de vida en las diferentes etapas del ciclo vital de la mujer

Desarrolla acciones de promocion de la salud fomentando el autocuidado y los controles
necesarios para enfrentar las diferentes etapas de su ciclo vital.

Utiliza estrategias de comunicacién para favorecer la comprension de la informacion del
paciente y /o sus familiares.

Utiliza los formularios de consentimiento informado como instrumento que garantice la
participacion del paciente y/o sus familiares en la toma de decision.

Informa a la mujer de las condiciones clinicas y las posibles resoluciones, los riesgos de no
realizarlos y las complicaciones esperables, respetando la decision del paciente (y sus
familiares).

Escenario o unidad de aprendizaje: Consultorio externo - CAPS

Método aprendizaje-ensefanza: Participacion en clases, talleres y seminarios, estudio
personal con tutoria, discusidon de casos clinicos en pequeiios grupos (pase de guardia,
revista de sala) y atencién directa de pacientes.

Evaluacion: Minicex — portfolio (diario del residente)

Escenario: Guardia Obstétrica y ginecoldgica
Guardia:

Integra Equipos de trabajo en servicios de guardia para la asistencia de la mujer con
patologias de urgencia o emergencia, clinicas, potencialmente quirudrgicas o quirdrgicas.
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Elabora la historia clinica del paciente orientada por problemas.

Evalda la situacién clinico quirdrgica del paciente utilizando el método clinico.

Prioriza adecuadamente la atencién de las pacientes clasificandolos en criticos y no
criticos (triage), cirugias de urgencias o selectivas.

Diagnostica, segun el método clinico, las patologias que requieren tratamiento clinico o
cirugia de baja, mediana o alta complejidad, para resolverlas en forma inmediata y/o
derivarla en forma oportuna.

Selecciona los estudios complementarios adecuados para llegar a un diagndstico

Brinda atencion integral estandarizada a la mujer, segun las guias de atencion o protocolos
con énfasis en priorizar dafios, teniendo en cuenta la normativa legal.

Determina la necesidad de internacién del paciente, conoce y aplica adecuadamente los
criterios de internacién y el lugar de la misma.

Utiliza estrategias de comunicacién para favorecer la comprension de la informacion del
paciente y /o sus familiares.

Utiliza los formularios de consentimiento informado como instrumento que garantice la
participacion del paciente y/o sus familiares en la toma de decisidn.

Respeta la decision del paciente y sus familiares.

Indica tratamientos pre-quirurgicos para mejorar las condiciones clinicas del paciente.
Realiza las interconsultas oportunas.

Escenario o unidad de aprendizaje: Guardia

Método aprendizaje-ensefianza: Participacion en clases, talleres y seminarios, estudio
personal con tutoria, discusidon de casos clinicos en pequefios grupos (pase de guardia,
revista de sala) y atencién directa de pacientes.

Evaluacion: Minicex- Portfolio.

Escenario quiréfano

Demuestra que puede realizar cirugias de mediana y baja complejidad o asistir a un
cirujano experto en cirugias de alta complejidad, en patologias o situaciones de resolucion
quirargicas de la mujer o la mujer embarazada.

Participa y/o coordina el equipo quirurgico.

Cuida la seguridad de la paciente.

Realiza acciones basadas en el listado de verificacién de seguridad de la cirugia (checklist)
gue debe estar vigente y ser institucional.

Conoce las técnicas quirargicas a realizar

Conoce y verifica que el equipamiento quirdrgico se encuentre en condiciones.

Conoce y verifica que se cumplan las normas de bioseguridad.

Respeta los protocolos quirurgicos del servicio donde se desempeiia.

Opera al paciente siguiendo los protocolos quirirgicos y demostrando la destreza en la
técnica quirdrgica.

Respeta y valora la supervision de un cirujano experto.

Comunica al paciente y los familiares el resultado de la cirugia.
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e Evalla el post quirdrgico inmediato del paciente y participa en la toma de decisidon del
equipo actuante.

e Coordina el equipo quirurgico y respeta los roles jerdrquicos correspondientes.

e Realiza el tramite administrativo correspondiente (protocolo quirdrgico, solicitud de
examenes complementarios, interconsultas).

e Planifica la terapéutica y confecciona las indicaciones médicas.

Escenario o unidad de aprendizaje: quiréfano
Método aprendizaje-ensefianza: Participacion en clases, talleres y seminarios, estudio
personal con tutoria, discusidon de casos clinicos en pequefios grupos (pase de guardia,
revista de sala) y atencién directa de pacientes.
Evaluacién: Observacion directa y cntinua. Diario del residente.

Contenidos de la especialidad

Competencia asistencial:

Atiende de manera integral a la mujer, basdandose en el método clinico, en mujeres sanas o
enfermas con patologias de resolucién clinica, quirdrgicos o potencialmente quirurgicos.
Esencialmente evallua sintomas y signos, efectlua diagndsticos y diagndsticos diferenciales,
selecciona las pruebas apropiadas vy las interpreta adecuadamente, determina diagnésticos, indica
conductas terapéuticas adecuadas, selecciona técnicas quirlrgicas (recociendo indicaciones,
contraindicaciones y efectos colaterales), realiza el seguimiento y controla la evolucion en la
internacion y en el contexto ambulatorio, con énfasis en promocidn de conductas saludables,
inmunoprofilaxis, prevencién de enfermedades comérbidas o asociadas y complicaciones,
manejando estrategias comunicacionales de manera efectiva y sensible con el paciente, su familiar
y otros integrantes del equipo de salud, considerando los derechos del paciente, en los siguientes
contenidos de la especialidad:

Contenidos minimos

Para el logro del perfil profesional buscado el programa debera asegurar la adquisiciéon de las
competencias en los siguientes contenidos:

SALUD INTEGRAL DE LA MUIJER:

Aparato Genital Femenino: embriologia, anatomia y fisiologia.

Fisiologia del canal del parto. Placentacidn. Fisiologia de la reproduccién. Reproduccién humana.
Etapas evolutivas psicobioldgicas. Sexualidad.

Atencién primaria en Tocoginecologia: relacion médico/paciente: Privacidad- confidencialidad.
Semiologia Gineco — Obstetrica. Examen genito-mamario. Especuloscopia. Atencién
preconcepcional. Atencion prenatal. Control y seguimiento del embarazo normal. Diagndstico de
presentacion y pelvigrafia. Trabajo de parto, parto y puerperio normal. Lactancia normal.
Teratologia y farmacos en el embarazo. Ginecologia infanto juvenil y climaterio. Salud Sexual y
reproductiva: Derechos sexuales y reproductivos. Anticoncepcién reversible y quirtrgica. Tamizaje
y diagndstico del cdncer genito-mamario.

PATOLOGIA TOCOGINECOLOGICA

Ginecologia:
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Anomalias del desarrollo genito-mamario: Trastornos de la diferenciacion sexual.
Malformaciones. Endocrinologia Ginecoldgica: Alteraciones del ciclo sexual. Anovulacién crénica.
Poliquistosis ovarica. Hiperandrogenismo. Amenorreas. Metrorragias. Infertilidad de la pareja.
Patologias endocrinolégicas mas frecuentes.

Reproduccion: Alteraciones en la implantacion. Infertilidad: evaluacion de la pareja infértil.
Técnicas de reproduccidn asistida de alta y baja complejidad, Indicaciones. Endometriosis.
Patologia del primer trimestre de embarazo: Aborto espontaneo, inducido y séptico. Aborto no
punible. Embarazo ectépico. Enfermedad trofobldastica gestacional.

Infecciones: Enfermedad pelviana inflamatoria. Infecciones de trasmision sexual y otras
infecciones.

El dolor en ginecologia: Dismenorrea, abdomen agudo ginecoldgico y dispareunia.

Vulvodinia. Dolor pelviano crénico.

Disfunciones sexuales: Causas

Patologia Vulvovaginal: Infecciones vulvovaginales. Lesiones benignas. Prurito. Distrofia. Lesiones
preneoplasicas. Cancer de vulva y vagina.

Patologia de cuello uterino. Infecciones: Virus de Papiloma Humano (HPV), otras.

Lesiones Benignas. Lesiones Preneopldsicas. Cancer de cuello uterino.

Patologia de utero: Leiomioma uterino. Hiperplasia de endometrio. Pdlipos. Sinequias. Cancer de
endometrio. Sarcoma uterino.

Patologia de Ovario y Trompas: Tumores benignos de ovario. Tumores funcionantes de ovario.
Céncer de ovario. Patologia tubaria benigna y cancer de trompa.

Uroginecologia: Disfunciones del piso pelviano. Distopias. Incontinencia urinaria. Diagndstico
diferencial. Fistulas Urogenitales.

Patologia de mama: Lesiones benignas. Lesiones malignas.

Obstetricia

Prematurez. Embarazo multiple. Embarazo pos término.

Rotura prematura de membranas. Corioamnionitis.

Restriccion del crecimiento fetal. Polihidramnios. Oligoamnios.

Alteraciones de la insercidn placentaria. Placenta previa. Acretismo placentario. Otras.
Alteraciones genéticas.

Muerte fetal intrauterina.

Embarazo en los extremos de la vida reproductiva.

Alteraciones clinicas previas y producidas por la gestacion: Diabetes. Hipertension arterial.
Preeclampsia. Eclampsia. Trastornos inmunoldgicos del embarazo. Trasplante y embarazo.
Enfermedad hemolitica perinatal. Infecciones: HIV, otras. Hepatopatias. Endocrinopatias.
Alteraciones hematoldgicas. Cardiopatias. Nefropatias.

Alteraciones nutricionales. Otras.

Tumores y embarazo: tumores anexiales. Miomas. Cancer genito-marario.

Complicaciones del trabajo de parto y del parto:

Distocias. Otras.

Complicaciones del puerperio: hemorragicas e infecciosas.

Lactancia: promocion. Técnicas de amamantamiento. Complicaciones. Contraindicaciones.

14



ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS

Laboratorio: Laboratorio General. Rutina de embarazo normal y de alto riesgo.

Laboratorio enddcrino metabdlico.

Laboratorio prenatal y genético: Indicaciones de amniocentésis. Puncién de vellosidades.
Estudios que realiza el tocoginecélogo: Toma de PAP exocervical y endocervical

Examen de flujo cervicovaginal. Colposcopia. Biopsia de cuello uterino, vulva, vagina y mama.
Histeroscopia. Monitoreo fetal ante e intra parto. Estudios de urodinamia.

Imdgenes: Histerosalpingografia. Ultrasonido en tocoginecologia: ecografia ginecoldgica. Ecografia
mamaria. Ecografia Obstétrica. Doppler feto placentario. Mamografia. Marcaciones prequirurgicas
mamarias. Densitometria Osea. Tomografia Axial Computada. — Resonancia Magnética Nuclear.
Centellograma Oseo. PET TC.

TRATAMIENTO TOCOGINECOLOGICO

Tratamiento Médico:

Analgesia.

Hormonoterapia: Anticoncepcidn. Terapia sustitutiva (TRH). Infertilidad.

Alteraciones del Ciclo. Antiandrégenos.

Antibiéticos (ATB). Antimicéticos. Antiparasitarios.

Uteroinhibidores. Ocitécicos. Uterotdnicos. Prostaglandinas.

Corticoterapia.

Hipoglucemiantes orales e insulinoterapia.

Antihipertensivos.

Inmunizaciones.

Anticolinérgicos. Antiespasmaddicos.

Quimioterapia (nociones basicas).

Suplementos nutricionales: ferroterapia, acido félico, otros.

Dieta. Ejercicio.

Radioterapia (indicaciones).

Transfusiones. Hidratacidn.

Tromboprofilaxis.

Tratamiento de patologias vulvares, vaginales y cervicales.

Manejo médico de la descompensaciéon hemodinamica. Sepsis. Shock.

Tratamiento Quirdrgico.

Analgesia. Anestesia local.

Normas de bioseguridad (prequirurgica, quirdrgica y postquirdrgica). Seguridad del paciente.
Vulva: Resecciones parciales. Hemivulvectomia. Vulvectomia. Marsupializacion o drenaje de la
gldndula de Bartolino. Linfadenectomia inguinal superficial y profunda. Episiotomia. Episiorrafia.
Plasticas vulvares. Himen imperforado.

Vagina: Tabiques. Resecciones parciales.

Utero: Aspiracion manual endouterina (AMEU). Legrado uterino instrumental. Conizacién.
Tratamientos destructivos locales. LEEP excéresis. Cono LEEP. Cono quirdrgico. Amputacion
cervical. Cerclaje. Sutura de desgarros. Colocacién de DIU.

Raspado evacuador y fraccionado.
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Miomectomia. Histerectomia subtotal / total. Histerectomia vaginal / abdominal.
Anexohisterectomia total ampliada. Laparotomia / laparoscopia.

Histeroscopia diagndstica. Resectoscopia.

Cesdrea. Parto instrumental.

Ovario: Anexectomia. Quistectomia. Citorreduccion en ginecologia.

Ganglios: Linfadenectomia pelviana y lumboarortica.

Trompas: Salpinguectomia. Salpingostomia. Ligadura Tubaria.

Periné: Colporrafia anterior / posterior. Colpoperinorrafia. Tratamiento quirlrgico del prolapso
con mallas. Malla mediouretral para el tratamiento de la incontinencia de orina. Operacién de
Burch / Malla transobturatriz (TOT).

Mama: Biopsia y tratamiento radioquirdrgico. Tumorectomia. Cuadrantectomia. Mastectomia.
Ganglio centinela. Linfadenectomia. Drenaje de absceso. Operacion de Adair Urban.

Manejo no operatorio de la paciente

Manejo integral de la paciente: prevencién y tratamiento de infecciones, homeostasis y medio
interno, tratamiento del dolor, nutricion. Situaciones especiales: paciente embarazada, paciente
critica, paciente afiosa, paciente oncoldgica, paciente inmunodeprimida. Comorbilidades.

Reposo, autonomia, cuidado y confort en la paciente quirdrgica y no quirurgica.

Evaluacién de riesgo quirdrgico. Niveles de complejidad. Otros procedimientos no quirdrgicos.
Traslados. Interconsultas.

Manejo de la gestidn del quiréfano

Escenario de la cirugia: El quiréfano y su organizacion, check-list quirdrgico. Planificacién. Manejo
de agenda. Evaluacidn. El error en cirugia. Equipo quirudrgico: especificidades del trabajo en
equipo, conduccion de equipo quirdrgico. Registros en cirugia: partes quirurgicos e historia clinica
quirdrgica, epicrisis, referencia y contrarreferencia. Otros registros relacionados con la paciente y
con la gestién de quirdfano.

Procedimientos

Realiza adecuadamente la ejecucidn supervisada del “procedimiento” durante la atencién directa
del paciente que tenga indicacién, tanto en el contexto ambulatorio como hospitalario,
considerando indicaciones, contraindicaciones para el mismo y potenciales complicaciones.
Procedimientos, practicas, actos quirurgicos realizados como cirujano bajo supervision

Los residentes tendran que tener oportunidad de realizar las siguientes prdcticas y
procedimientos en el transcurso de su residencia:

Atencion de pacientes en Consultorio Externo por semana: entre 30 y 60.

Atencion de pacientes en Guardia por semana. entre 30 y 60.
Seguimiento de camas de Internacidn por dia. entre 3 y 10.

PROCEDIMIENTOS DE QUIROFANO

Atencion de partos/ trabajo de parto: minimo 100.
Atencion de partos instrumentales: minimo 10.
Realizacién de cesareas: minimo 30.

Cerclaje: minimo 2.

Legrado Evacuador: minimo 20.

Aspiracion manual Endouterina: minimo 10.
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Cirugia Mamaria:

Tratamiento  conservador(Tumorectomia, Tratamiento radioquirdrgico, Biopsia radioquirurgica,
Cuadrantectomia y Galactoforectomia): minimo 20

Tratamiento radical (Mastectomia): minimo 3.

Tratamiento de la axila:

Linfadenectomia: minimo 5.

Ganglio Centinela: minimo 3.

Cirugia del Tracto Genital Inferior:

Cirugia Cervical (Reseccion con Leep, Cono Leep, Cono quirurgico y amputacion cervical): minimo 10.
Cirugia menor de la Vulva y Vagina (Marsupializacidon y Ectomia de Glandula de Bartholino, Biopsia Escisional
de Vulva): minimo 20.

Laparotomias

Manejo de masas anexiales (Quistectomias, oforectomias, Salpinguectomias y Anexectomias): minimo 20.
Histerectomia / Anexohisterectomia: minimo 10.

Miomectomia: minimo 5.

Reparacion de piso pelviano y/o incontinencia: minimo 10.

Procedimientos Endoscépicos

Histeroscopia diagndstica: minimo 10.

Laparoscopia: minimo 10.

PROCEDIMIENTOS DE CONSULTORIO

Colocacidn / Extraccion de DIU: minimo 10.

Biopsia de Tracto Genital Inferior: minimo 10.

Biopsia de Endometrio: minimo 5.

Drenaje de abscesos genito-mamarios: minimo 5.

Actividades asistenciales

Cada rotacion tiene objetivos establecidos, contenidos, evaluacién y profesional responsable.

Los centros que no ofrecen la oportunidad de realizar las practicas minimas e indispensables para
la formacién en la especialidad, podran establecer convenios con otras instituciones para
cumplimentar los requisitos exigidos pero siempre respetando una estructura bdsica. La
distribucidon de las actividades debera ser de complejidad creciente y distribuida equitativamente a
lo largo de toda la residencia.
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COMPETENCIAS TRANSVERSALES

Bioética

Observa y cumple principios éticos y/o legales en relacién con los pacientes, familiares,
comunidad y equipo de salud. vinculados con la provisién o suspensién del cuidado
médico; el respeto de la dignidad del paciente; su derecho de privacidad vy
confidencialidad;

derecho al mejor cuidado posible, y al consentimiento informado; derecho a rechazar
tratamientos o a formar parte de actividades de docencia, investigacién o practicas
comerciales, entre otros derechos.

Demuestra compromiso ético o tendencia a la excelencia en el actuar profesional habitual.
Valora procesos de toma de decisidon para resolver los conflictos éticos.

Identifica conflictos éticos en la relacidn terapéutica (pacientes e integrantes del equipo
de salud).

Reconoce la necesidad de considerar no solo hechos de todo tipo (clinicos,
epidemioldgicos, psicoldgicos y sociales) si no también valores en la relacién terapéutica.
Trabaja efectivamente con otros profesionales de la salud como miembro o lider de un
equipo interdisciplinario contribuyendo con su propia pericia a la tarea del equipo.
Reconoce la diversidad y la multiculturalidad.

Practica la autogestién de su desarrollo profesional continuo. Mantiene actualizado el
conocimiento de la especialidad a través de un desarrollo profesional continuo,
sistematico y autodirigido.

Analiza y respeta el marco normativo de la especialidad.

Promueve la atencién integral de la salud de familiares y cuidadores de pacientes con
enfermedades crdnicas, incapacitantes o terminales.

Valora que en la actualidad lo que se “debe hacer” es complejo e involucra un cambio de
paradigma.

Ofrece un servicio médico de calidad con dignidad, respeto y compasion.

Muestra sentido personal de altruismo actuando en consonancia con los mejores intereses
del paciente, anteponiéndolos a los propios intereses.

Mantiene la responsabilidad ante el paciente, la sociedad y la profesién, asumiendo las
consecuencias de sus acciones personales, manteniendo un balance entre el rol personal y
profesional y cumpliendo todos los acuerdos tanto explicitos como implicitos.

Muestra honestidad e integridad a través de su conducta, reconociendo y evitando los
conflictos de intereses y rehusando cualquier ganancia personal que perjudique al mejor
interés de los pacientes.

Reconoce los limites profesionales y pide ayuda para resolver problemas.

Metodologia de la investigacion

Identifica principios basicos de Metodologia de la investigacion.

Identifica y aplica técnicas cuali y cuantitativas de metodologia de la investigacion.
Contribuye mediante la investigacion a diagnosticar los problemas de salud de la
comunidad y establece prioridades para su abordaje.
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Muestra en su actividad profesional un punto de vista critico, creativo, y escepticismo
constructivo orientado hacia la investigacién.

Contribuye al desarrollo de nuevo conocimiento, participando en proyectos de
investigacion en forma individual y cooperativa.

Aplica guias de practica clinica (GPC).

Presenta y defiende los resultados de los estudios de investigacién y auditorias clinicas.
Identifica areas de futura investigacion.

Realiza investigaciones considerando la ética en investigacion.

Herramientas de gestion

Identifica las caracteristicas del sistema de salud. Organizacidon del sistema de salud
nacional y provincial. Rol del estado. Referencia y contrareferencia. Organigrama.
Indicadores en salud. El hospital como organizacién.

Conoce y practica la integralidad del sistema de salud, niveles de atencién.

Identifica la repercusion de los determinantes de la salud (ejemplo: vivienda, educacién,
saneamiento, nutricion y determinantes ambientales de la enfermedad, culturales,
sociales, genéticos, estilos de vida; enfermedades transmisibles (VIH / SIDA,
Tuberculosis); las enfermedades no transmisibles y prevenibles, las lesiones y la violencia;
la salud de la poblacidn; la salud de la madre y el nifio, la salud mental, entre otras),
obteniendo y utilizando datos epidemioldgicos para la toma de decisiones en salud.
Trabaja interdisciplinariamente y multisectorialmente en los determinantes
potencialmente modificables a través de la promocion de la salud y prevencion de la
enfermedad.

Conoce las herramientas de gestion en salud y su aplicacién practica.

Identifica fuentes de financiamiento y caracteristicas generales de la economia en salud.
Utiliza herramientas para planificar, ejecutar, controlar, realizar el seguimiento e
implementar medidas correcticas en gestion.

Reconoce la importancia de la misidn, visién y valores de la propia institucion.

Conoce los principios bdsicos de la planificacion estratégica y otros modelos de gestidn
(gestién por proceso).

Analiza criticamente los modos de hacer las cosas y la cultura organizacional de la
institucion de salud.

Participa activamente del clima ético institucional.

Planifica y ejecuta estudios de auditoria clinica de los servicios médicos para mejorar la
calidad de los mismos.

Mejora la atencién y el cuidado de la salud de la poblacidn potenciando los aspectos
éticos.

Utiliza adecuadamente las herramientas que permitan un ambito de salud seguro vy
saludable, para el paciente y para el equipo de salud.

Conoce herramientas para gestionar la calidad de los servicios de salud.

Diagnéstica y se compromete con el cuidado de la seguridad del paciente.

Identifica el valor de la Epidemiologia en la practica cotidiana.
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Consigue desarrollar las competencias para insertarse en el campo laboral pos-residencia.
Prioriza recursos.

Educacion para la salud

Identifica las oportunidades para realizar educacién para la salud: promocion de la salud y
prevencion de la enfermedad teniendo en cuenta la definicién de salud desde el punto de
vista ético

Realiza una adecuada estrategia de educacion para la salud que incluya la identificacion de
necesidades, analisis de datos, difusion, seleccion de la poblacién, continuidad vy
evaluacion.

Asume su papel en las acciones de prevencion y proteccidn ante enfermedades lesiones o
accidentes y mantenimiento y promocién de la salud tanto a nivel individual vy
comunitario.

Implementa programas de educacién en atencion primaria y en medicina comunitaria
relacionados con: seguridad, prevencion de accidentes y primeros auxilios; educacion vial;
cuidados personales: higiene y salud; Alimentacion saludable; Uso de medicamentos y
prevencion de drogodependencias; Prevencidon y control de enfermedades; Relaciones
humanas. Salud mental. Afectividad y sexualidad; Los servicios sanitarios y la comunidad,
medio ambiente y salud.

Comunicacion

Gestiona los distintos tipos de comunicacidn en forma efectiva

Obtiene y proporciona informacién util, relevante y comprensible en el encuentro con el
paciente, la familia, la comunidad y el equipo de salud, medios de comunicacién, como
oyente activo y con explicaciones pertinentes, a través del lenguaje verbal, no verbal, oral
y escrito.

Promueve la confianza y cooperacién para ayudar al paciente a reconocer su enfermedad
y lograr la adherencia a las conductas diagndsticas y terapéuticas.

Construye y sostiene a largo plazo una relacion médico-paciente- familia-comunidad
terapéutica, éticamente legitima, caracterizada por la empatia y un ambiente de
entendimiento, verdad y confidencialidad.

Educa y motiva al paciente a participar en la toma de decisién, y si consiente o no la
practica propuesta. Si el paciente lo permite, participaran los familiares y cuidadores para
coparticipar de los planes diagndsticos, terapéuticos, educacionales y la toma de decision,
que garanticen el cumplimiento y favorezca la solucidn de los problemas.

Elabora y aplica formularios escritos de consentimiento informado de la especialidad.
Elaborar los informes y registros médicos (Historia Clinica, interconsultas, epicrisis,
certificados, derivaciones) en forma clara, concisa y precisa.

Educa y prepara al paciente para las maniobras del examen fisico y los procedimientos
invasivos con la finalidad de minimizar las molestias.

Valora la utilidad de la presencia de un familiar, tutor o cuidador, si asi lo permite el
paciente o corresponda, durante el encuentro clinico.
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e Entiende y atiende las necesidades del paciente, demostrando su disposicion para
escuchar activamente y facilita la expresién de sentimientos, expectativas y valores
espirituales que influencian su estado de salud.

e Incorpora el concepto de Error Médico, desde el punto de vista del aprendizaje y no desde
lo punitivo.

Tecnologias de la informacién y comunicacién

¢ Usa activa y efectivamente los recursos de la Tecnologia de la Informacién y Comunicacion
(TIC) para optimizar el cuidado del paciente, su aprendizaje permanente y autodirigido y otras
actividades profesionales, a través del uso de los registros médicos electrdnicos, bases de datos de
pacientes e informacidn médica y entendiendo los fundamentos de la tecnologia de la informacién
y comunicacion aplicada en medicina.

¢ Facilita el aprendizaje de pacientes, colegas, estudiantes de medicina y otros profesionales
del equipo de salud, guidndolos para definir sus necesidades de aprendizaje, orientacion del
proceso, ofreciéndoles una retroalimentaciéon constructiva y aplicando los principios del
aprendizaje de adultos.

e Evalla criticamente la literatura médica y otras evidencias para determinar su validez,

importancia y aplicabilidad, antes de incorporarla en la toma de decision.

¢ Integra en la toma de decisién para solucionar los problemas del paciente la mejor

evidencia cientifica disponible (Medicina Basada en la Evidencia), las preferencias del paciente y su
juicio clinico.
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Metodologia de aprendizaje — enseilianza

Aprendizaje colaborativo.

Aprendizaje basado en tareas.

Método del caso (ateneos).

Aprendizaje por proyectos.

Autoaprendizaje guiado.

Actividades de integracidn tedrico-practica

Ateneos. Ateneos de clinica quirdrgica y de morbimortalidad. Discusion de casos. Clases.
Seminarios. Exposiciones dialogadas.

Talleres.

Mesas redondas.

Espacios de reflexidn sobre la practica.

Aprendizaje basado en resolucién de problemas.

Analisis critico de literatura médica.

Revisién y auditoria de historias clinicas, procedimientos quirurgicos, evolucién post quirurgica,
complicaciones quirdrgicas y no quirudrgicas y mortalidad. Epicrisis.

Participacidon en Congresos de la especialidad, con presentacién de trabajos cientificos

Actividades de entrenamiento y desarrollo de habilidades quirdrgicas: drea propia o mediante
rotacion basada en simulacidn quirdrgica (habilidades de nudos y suturas, RCP, laparoscopia, etc.).
Supervision

Supervisién estructurada y diaria del cuidado de los pacientes.

Segln la modalidad de cada servicio, se realizard una revista de sala diaria con todo el servicio o
con los respectivos jefes de area.

Los residentes participaran de las actividades de internaciéon y de la atencién en consultorio
externo, junto al médico de planta o responsable del sector. Serdan responsables de la
presentacién de novedades durante la recorrida.

Evaluacion

El sistema de evaluacidn del desempefio de los residentes para la adquisicion de las competencias
contempla los siguientes momentos:

Evaluacion continua, formativa, a través del seguimiento y acompanamiento del Residente con el
registro periddico (libro o diario del Residente, incluye listas de cotejo) de las actividades
realizadas y las competencias logradas (disciplinares y transversales).

Evaluacion de atributos humanisticos: actitud ante el enfermo: Relacién Médico Paciente — Familia
- Profesionalidad — Responsabilidad y dedicacién- Empatia - Respeto-Inspira confianza,
Comunicacion — trabajo en equipo, entre otras= Evaluacidn continua. Formal: una
trimestal/semestral/anual.

Evaluacién anual integradora: Tedrico-practica. Instrumento: Minicex. Con participacion del Jefe
de Servicio. Instructor si existe, o profesional que tiene ese rol docente, Comité de Docencia e
Investigacion.

Se sugiere evaluacién 360.

22



Evaluacidon post rotacion: La evaluacion del desempefio de los Residentes durante las rotaciones
debe ser similar a la realizada peridédicamente en el Servicio de base. Debe acompafiarse de una
devolucidn efectiva.
Evaluacion final de la residencia.
La evaluacion del desempeio debe estar necesariamente acompafiada de una devolucién efectiva
al evaluado en la que se definan las instancias que se van a planificar para otorgar las
oportunidades de mejora y de logro de la competencia en cuestidn (disciplinares o transversales).
Carga horaria:
Lunes a viernes 08:00 a 17:00 hs
Sdbado: 08:30a 12:30 hs
Guardias: Primer afo: 8 guardias

Segundo aifo: 6 guardias

Tercer y cuarto afio: 4 guardias
Distribucidn de la carga horaria semanal:
60% Asistencial
40% Actividades académicas

Recursos

Teniendo en cuenta la necesidad de aprendizaje de las competencias planificadas en este
Programa de Residencia de Tocoginecologia, la sede formadora debe contar con una estructura
basica para otorgar las oportunidades de aprendizaje que se requieren para el logro de las
competencias que garanticen una formacién sélida y completa.

El establecimiento debe ser de Nivel Il o superior (Resolucidn Ministerial N2 573/2000), que cuente
con estadisticas que garanticen la realizacion de las cirugias previstas para adquirir la competencia
cada Residente. La sede debe contar con Comité de Docencia e Investigacién, estructura
administrativa, equipamiento quirurgico e insumos suficientes y adecuados a las necesidades de la
formacién, capital humano formado y suficiente y recursos técnicos, tecnoldgicos y financieros
adecuados.

Base de datos y registro de procedimientos.

La sede dispone de las siguientes areas para las actividades formativas:
Quirdéfanos. Sala de parto.
Areas de internacién, consultorio externo, guardia de Obstetricia y areas criticas.
Acceso a servicios de diagnéstico (laboratorio e imagenes).
Acceso a interconsultas a diversos especialistas.
Equipo de salud basico para la especialidad (obstetras, especialistas en distintas especialidades
vinculadas con la clinica médica, médicos de guardia, médicos de unidades criticas, enfermeros,
nutricionistas, kinesidlogos, camilleros, extraccionistas, trabajadores sociales, profesionales de
salud mental, psicdlogos y psiquiatras, técnicos instrumentistas, anestesistas, técnicos.... ).
Acceso a servicios
e Diagndstico por imagenes.
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Terapia intensiva.
Hemoterapia.
Anatomia patoldgica.
Anestesiologia.
Neonatologia.
Laboratorio.
Quiréfano.
Hemoterapia
Clinica Médica
Cardiologia
Farmacia

Equipamiento e infraestructura

Colposcopio.
Microscopio.
laparoscopio.

Detector de latidos fetales.

Monitor fetal.

ecografo.

Oximetro de pulso
Balanza

Estadidmetro

Cinta métrica inextensible
Termdmetro
Tensiémetro
Estetoscopio
Histeroscopio

La sede tiene:

Biblioteca y/o acceso a base de datos sin costo para el residente.

Aula

Condiciones de alojamiento para el residente: Dormitorio, bafio y comida (durante el horario de
trabajo).
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Primer afio de Obstetricia

Competencias asistenciales (disciplinares)

Los Residentes de Tocoginecologia en primer afo se forman especificamente en lo relacionado
con las competencias obstétricas. Principalmente en el escenario de internacidn, quiréfano y sala
de partos y guardia gineco-obstétrica.

Escenario Internacion:

e Aplica criterios y habilidades médicas de atenciéon de acuerdo a los conocimientos
adquiridos y establecidos.

e Realiza adecuadamente la anamnesis de la historia gineco-obstétrica identificando los
signos y/o sintomas relevantes.

e Elabora y registra correctamente la historia clinica gineco-obstétrica contemplando los
diversos aspectos relacionados con la salud de la mujer en el escenario internacion.

e Examina al binomio madre - hijo para diferenciar la evolucidn normal de la patoldgica.

e Formula diagndsticos presuntivos para dirigir la solicitud de estudios complementarios
pertinentes y asi lograr el diagndstico definitivo, bajo supervisidn estricta.

e Interpreta los hallazgos de la historia clinica y los resultados de los estudios
complementarios, haciendo uso de la evidencia cientifica para llegar a un diagndstico
definitivo, bajo supervisién estricta.

e Presenta la informacidn clinica ante sus pares con fines académicos y/o asistenciales.

e |dentifica los posibles tratamientos médicos (farmacoldgicos y no farmacoldgicos) y/o
quirargicos (electivos y de urgencia) oportunos de acuerdo a la complejidad de la
patologia de la consulta, bajo supervision estricta.

e Maneja el tratamiento de patologias obstétricas de bajo riesgo.

e Realiza el seguimiento y controla la evolucion de la paciente internada por motivos clinicos
o en situacion pre y postquirurgica.

e Realiza interconsultas a los especialistas necesarios seglin las comérbidas y la evolucion
clinica del paciente.

e Promueve la lactancia materna.

e Promueve la participacion de los varones en el cuidado del embarazo, el parto vy
puerperio, como asi también de la salud reproductiva y la paternidad responsable.

e Identifica las complicaciones clinico - quirdrgicas que se presenten y participa en forma
interdisciplinaria para la toma de decisidn terapéutica correspondiente.

e Identifica el momento de la externacién del paciente.

e Participa en la planificacidn del seguimiento al alta de la institucién.

e Valoray participa en el sistema de referencia y contra referencia.

e Confecciona la epicrisis con la informacidn adecuada y suficiente para promover el auto
cuidado de la paciente.

e Elabora las indicaciones e indica pautas de alarma para la paciente, educa sobre los
cuidados postoperatorios, valora la comprension de las mismas, acuerda el cumplimiento
terapéutico.
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Determina con el equipo interdisciplinario el momento en el que el tratamiento del
paciente debe cambiar del cuidado curativo al cuidado paliativo cuando la patologia lo
condiciona.

Acompania a los pacientes que requieren cuidados paliativos.

Colabora con los especialistas del equipo interdisciplinario a elaborar planes de atencidn
(diagnosticos, terapéuticos, educacionales) centrados en la paciente y su entorno vy
orientados a acompafiarla en el proceso de fin de vida.

Colabora con la identificacion de acciones para la rehabilitacion. Identifica secuelas de
patologias de la mujer, segln guias de atencion y protocolos de equipos interdisciplinarios,
favoreciendo la re insercién a su medio laboral y social, con participacién de la familia y la
comunidad organizada.

Realiza acciones de promocion y prevencion en el momento del alta:

Realiza acciones preventivas de enfermedades gineco-obstétricas mediante la pesquisa y
control oportuno de los factores de riesgo y de dafios especificos, a fin de mejorar la
calidad de vida en las diferentes etapas del ciclo vital de la mujer.

Desarrolla acciones de promocion de la salud fomentando el autocuidado y los controles
necesarios para enfrentar las diferentes etapas de su ciclo vital.

Utiliza estrategias de comunicacion para favorecer la comprension de la informacién del
paciente y/o sus familiares, y la toma de decisiones, respetando la opinién de la paciente
(y/o sus familiares).

Utiliza los formularios de consentimiento informado como instrumento que garantice la
participacion del paciente y/o sus familiares en la toma de decisidn.

Escenario o unidad de aprendizaje: Internacion

Método aprendizaje-ensefianza: Participacion en clases, talleres y seminarios, estudio
personal con tutoria, discusidon de casos clinicos en pequefios grupos (pase de guardia,
revista de sala) y atencién de pacientes bajo observacion directa. Ateneos.

Evaluacion: Evaluacion continua. Evaluacion con Minicex.

Escenario: Guardia Obstétrica y ginecolodgica.

Integra equipos de trabajo en servicios de guardia para la asistencia de la mujer con
patologias de urgencia o emergencia, clinicas, potencialmente quirurgicas o quirurgicas.
Elabora la historia clinica de la paciente orientada por problemas.

Evalda la situacidn clinico-quirdrgica de la paciente utilizando el método clinico.

Identifica adecuadamente la atencidn de las pacientes para clasificarlas en criticos y no
criticos (triage).

Diagnostica, segun el método clinico, las patologias que requieren tratamiento clinico o
cirugia de baja, mediana o alta complejidad.

Participa en la identificacion de la potencial resolucidn quirurgica y/o derivacién en forma
oportuna.

Participa en la seleccidon de los estudios complementarios adecuados para llegar a un
diagnéstico.

Brinda atencién integral estandarizada a la mujer, segun las guias de atencién o
protocolos.
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Identifica la necesidad de internacidn de la paciente, conoce y aplica adecuadamente los
criterios de internacion y participa de la decisién del lugar de la misma.

Utiliza estrategias de comunicacion para favorecer la comprension de la informacidn del
paciente y/o sus familiares.

Utiliza los formularios de consentimiento informado como instrumento que garantice la
participacion de la paciente y/o sus familiares en la toma de decisidn.

Respeta la decision de la paciente y sus familiares.

Indica segun protocolos o guias de atencidn los tratamientos pre-quirdrgicos para mejorar
las condiciones clinicas del paciente.

Solicita las interconsultas a otros especialistas en forma oportuna.

Realiza 8 guardias mensuales (incluyendo fines de semana y feriados) acompafado por un
residente superior (al menos los primeros 6 meses) y jefes de guardias en forma activa.
Durante las guardias esta a cargo de las historias clinicas que ingresa, indicaciones médicas
y pedidos de exdmenes complementarios, evolucién y control de los pacientes internados
cuantas veces sea necesario, haciéndolo constar en la evolucién de la paciente.

Escenario o unidad de aprendizaje: Guardia

Método aprendizaje-ensefianza: Participacion en clases, talleres y seminarios, estudio
personal con tutoria, discusidén de casos clinicos en pequefos grupos (pase de guardia) y
atencién de pacientes bajo observacion directa.

Evaluacién: Evaluacién continua. Minicex.

Escenario quiréfano- sala partos

Conoce las técnicas quirdrgicas a realizar.

Demuestra que participa adecuadamente en diferentes roles (ayudante de primera o
segunda) para realizar cirugias de baja complejidad en patologias o situaciones de
resolucidn quirudrgicas de la mujer embarazada.

Cuida la seguridad de la paciente.

Participa de las acciones basadas en el listado de verificacion de seguridad de la cirugia
(checklist) (que debe estar vigente y ser institucional).

Conoce el equipamiento quirdrgico necesario para las intervenciones que se van a realizar.
Conoce y verifica que se cumplan las normas de bioseguridad.

Respeta los protocolos quirurgicos del servicio donde se desempena.

Participa de los procedimientos quirurgicos siguiendo los protocolos quirurgicos.

Respeta los roles jerdrquicos del equipo quirurgico y valora la supervisién de un cirujano
experto.

Participa de la comunicacion a la paciente y los familiares del resultado de la cirugia.
Evalua el post quirurgico inmediato de la paciente y realiza el seguimiento hasta el pase a
la sala de internacion.

Promueve la interaccion del binomio madre-hijo.

Promueve las iniciativas de una maternidad segura y centrada en la familia (parto
respetado).
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Participa de la realizacion de los tramites administrativos correspondientes (protocolo
quirargico, solicitud de exdamenes complementarios, interconsultas).

Participa de las decisiones terapéuticas post quirdrgicas y confecciona las indicaciones
médicas.

Escenario o unidad de aprendizaje: quiréfano

Método aprendizaje-ensefianza: Participacion en clases, talleres y seminarios, estudio
personal con tutoria, discusion de casos clinicos en pequefios grupos (pase de guardia,
revista de sala) y atencién de pacientes bajo observacion directa.

Evaluacion: Evaluacién continua. Minicex.

Escenario: consultorio externo (ambulatorio) — CAPS

Aplica criterios y habilidades médicas de atencién de acuerdo a los conocimientos
adquiridos y establecidos.

Realiza adecuadamente la anamnesis de la historia ginecoldgica identificando los signos
y/o sintomas relevantes, bajo supervision estricta.

Participa en la elaboracién de la historia clinica gineco-obstétrica contemplando los
diversos aspectos relacionados con la salud de la mujer en el escenario ambulatorio.
Participa en el analisis los datos relevantes de la anamnesis y del examen fisico para
plantear si existen o no patologias a fin de efectuar diagndsticos presuntivos o
definitivos.

Colabora en la solicitud de estudios complementarios, acordes a la situaciéon de la
consulta.

Participa en la determinacién de los tratamientos médicos (farmacolégicos y no
farmacoldgicos) y/o quirurgicos (electivos y de urgencia) oportunos de acuerdo a la
complejidad de la patologia de la consulta y la opinidon de la paciente.

Participa en la definicién de los criterios de internacion y registra la informacién
(redaccion de la orden de internacion y resumen de la historia clinica) acorde a la
patologia de la consulta.

Participa en el desarrollo criterio de derivacidn a las subespecialidades gineco-obstétricas
de acuerdo al motivo de consulta o eventualmente orientada al abordaje de la patologia
de urgencia (triage).

Valora y participa en el sistema de referencia y contra referencia.

Previene el embarazo no deseado, el embarazo adolescente y las complicaciones por
aborto.

Promueve la lactancia materna.

Promueve la participacién de los varones en el cuidado del embarazo, el partoy
puerperio, como asi también de la salud reproductiva y la paternidad responsable.
Previene y /o brinda correcto tratamiento de las complicaciones del embarazo, parto y
puerperio (Morbimortalidad materna y perinatal).

Participa en la toma de decision del plan a seguir ante un paciente terminal.
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e Realiza acciones preventivas de enfermedades gineco-obstétricas mediante la pesquisa y

control oportuno de los factores de riesgo y de dafos especificos a fin de mejorar la

calidad de vida en las diferentes etapas del ciclo vital de la mujer

e Desarrolla acciones de promocion de la salud fomentando el autocuidado y los controles

necesarios para enfrentar las diferentes etapas de su ciclo vital.

e Utiliza estrategias de comunicacion para favorecer la comprension de la informacion del

paciente y /o sus familiares.

e Utiliza los formularios de consentimiento informado como instrumento que garantice la

participacion del paciente y/o sus familiares en la toma de decisién.

¢ Informa a la mujer de las condiciones clinicas y las posibles resoluciones, los riesgos de no

realizarlos y las complicaciones esperables, respetando la decisién del paciente (y sus

familiares).

Escenario o unidad de aprendizaje: Consultorio externo - CAPS

e Método aprendizaje-ensefianza: Participacion en clases, talleres y seminarios, estudio

personal con tutoria, discusion de casos clinicos en pequefios grupos (pase de guardia,

revista de sala) y atencién directa de pacientes.
Evaluacién: Minicex — portfolio (diario del residente)

Competencias procedimentales

PRIMER ANO DE OBSTETRICIA
Procedimientos

Conocer la
existencia

Verlo
hacer

Manejar
tutelado

Ejecucion
auténoma

Baja complejidad

Colocacién de Venopuntura

Colocacién de Catéter Vesical

Colocacién de Inyeccion Intramuscular

Reanimacion cardiopulmonar (RCP) basica

Toma de muestras microbioldgicas y liquido
amniotico

X [ X[ X | X | X

X [ X[ X | X | X

X [ X[ X | X | X

X [ X[ X | X[ X

Técnica de maduracién de cuello

x

x

x

x

Realizar e interpretar pruebas de salud fetal (NST-
PTC)

Mediana complejidad

Diagnéstico y manejo de trabajo de parto, parto y
puerperio normal

Realizar episiotomia y episiorrafia

Manejo de una uteroinhibicién

Manejo de urgencia y emergencia hipertensiva

Conocimientos bdsicos de ecografia obstétrica

X [ X [ X | X

X [ X [ X | X

X [ X [ X | X

Alta complejidad

Diagndstico y control de trabajo de parto, parto y
puerperio anormal
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Parto instrumental X X X
Cesdrea como cirujano X X X
Cesarea no complicada (ayudante) X X X X
Técnicas de cerclaje X X X
Raspado uterino evacuador X X X X
Resolucién de alumbramiento patoldgico X X X
Urgencia quirurgicas en embarazadas (ayudante) X X X
Urgencia quirdrgicas ginecolégicas (ayudante) X X X X

Método aprendizaje-enseiianza: actividades

Participacidn en clases, talleres y seminarios, estudio personal con tutoria, discusién de casos

clinicos en pequefios grupos, aprendizaje en simuladores y atencién de pacientes bajo observacién

directa.

Evaluacion: Evaluacion continua. Minicex.

Competencias transversales

Bioética

Observa y cumple principios éticos y/o legales en relacién con los pacientes, familiares,
comunidad y equipo de salud. vinculados con la provisidn o suspensién del cuidado
médico; el respeto de la dignidad del paciente; su derecho de privacidad vy
confidencialidad; derecho al mejor cuidado posible, y al consentimiento informado;
derecho a rechazar tratamientos o a formar parte de actividades de docencia,
investigacion o practicas comerciales, entre otros derechos.

Demuestra compromiso ético o tendencia a la excelencia en el actuar profesional habitual.
Reconoce la diversidad y la multiculturalidad.

Practica la autogestion de su desarrollo profesional continuo. Mantiene actualizado el
conocimiento de la especialidad a través de un desarrollo profesional continuo,
sistematico y autodirigido.

Cumple con el marco normativo de la especialidad.

Ofrece un servicio médico de calidad con dignidad, respeto y compasion.

Muestra sentido personal de altruismo actuando en consonancia con los mejores intereses
del paciente, anteponiéndolos a los propios intereses.

Mantiene la responsabilidad ante el paciente, la sociedad y la profesién, asumiendo las
consecuencias de sus acciones personales, manteniendo un balance entre el rol personal y
profesional y cumpliendo todos los acuerdos tanto explicitos como implicitos.

Muestra honestidad e integridad a través de su conducta, reconociendo y evitando los
conflictos de intereses y rehusando cualquier ganancia personal que perjudique al mejor
interés de los pacientes.

Reconoce los limites profesionales y pide ayuda para resolver problemas.

Evaluacion: Portfolio.
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Metodologia de la investigacion

Identifica los principios basicos de la metodologia de la investigacion.

Participa de la realizacién de investigaciones considerando la ética en investigacion.
Contribuye al desarrollo de nuevo conocimiento, participando en proyectos de
investigacion en forma individual y cooperativa.

Aplica guias de practica clinica (GPC).

Identifica areas de futura investigacion.

Evaluacion del rol en la participacion de las investigaciones del servicio. Evaluacion multiple

opcidn de conocimientos. Evaluacion de la aplicacién de los conocimientos en ejercicios o

simulaciones.

Herramientas de gestion

Identifica las caracteristicas del sistema de salud. Organizacién del sistema de salud
nacional y provincial. Rol del estado. Referencia y contrareferencia. Organigrama.
Indicadores en salud. El hospital como organizacion.

Conoce la integralidad del sistema de salud, niveles de atencion.

Identifica la repercusion de los determinantes de la salud (ejemplo: vivienda, educacidn,
saneamiento, nutricion y determinantes ambientales de la enfermedad, culturales,
sociales, genéticos, estilos de vida; enfermedades transmisibles (VIH / SIDA,
Tuberculosis); las enfermedades no transmisibles y prevenibles, las lesiones y la violencia;
la salud de la poblacidn; la salud de la madre y el nifio, la salud mental, entre otras),
obteniendo y utilizando datos epidemioldgicos para la toma de decisiones en salud.
Trabaja interdisciplinariamente y multisectorialmente en los determinantes
potencialmente modificables a través de la promocién de la salud y prevencién de la
enfermedad.

Reconoce la importancia de la misidn, visién y valores de la propia institucion.

Analiza criticamente los modos de hacer las cosas y la cultura organizacional de la
institucion de salud.

Participa activamente del clima ético institucional.

Utiliza adecuadamente las herramientas que permitan un dmbito de salud seguro vy
saludable, para el paciente y para el equipo de salud.

Diagnéstica y se compromete con el cuidado de la seguridad del paciente.

Determina la Epidemiologia.

Prioriza recursos.

Evaluacion: Evaluacion multiple opcidon de conocimientos. Evaluacién de la aplicacion de los

conocimientos en ejercicios o simulaciones. Portfolio.

Educacion para la salud

Identifica las oportunidades para realizar educacion para la salud: promocién de la salud y
prevencion de la enfermedad teniendo en cuenta la definicién de salud desde el punto de
vista ético
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Asume su papel en las acciones de prevencidn y proteccidn ante enfermedades lesiones o
accidentes y mantenimiento y promocién de la salud tanto a nivel individual y
comunitario.

Conoce y valora la definicidn de la salud desde el punto de vista ético.

Evaluacion: Minicex. Portfolio.

Comunicacion

Gestiona los distintos tipos de comunicacidn en forma efectiva.

Obtiene y proporciona informacién util, relevante y comprensible en el encuentro con el
paciente, la familia, la comunidad y el equipo de salud, medios de comunicacién, como
oyente activo y con explicaciones pertinentes, a través del lenguaje verbal, no verbal, oral
y escrito.

Promueve la confianza y cooperacién para ayudar al paciente a reconocer su enfermedad
y lograr la adherencia a las conductas diagndsticas y terapéuticas.

Construye y sostiene a largo plazo una relacion médico-paciente- familia-comunidad
terapéutica, éticamente legitima, caracterizada por la empatia y un ambiente de
entendimiento, verdad y confidencialidad.

Educa y motiva al paciente a participar en la toma de decisidon, y si consiente o no la
practica propuesta. Si el paciente lo permite, participaran los familiares y cuidadores para
coparticipar de los planes diagndsticos, terapéuticos, educacionales y la toma de decision,
gue garanticen el cumplimiento y favorezca la solucién de los problemas.

Elaboray aplica formularios escritos de consentimiento informado de la especialidad.
Elaborar los informes y registros médicos (Historia Clinica, interconsultas, epicrisis,
certificados, derivaciones) en forma clara, concisa y precisa.

Educa y prepara al paciente para las maniobras del examen fisico y los procedimientos
invasivos con la finalidad de minimizar las molestias.

Valora la utilidad de la presencia de un familiar, tutor o cuidador, si asi lo permite el
paciente o corresponda, durante el encuentro clinico.

Entiende y atiende las necesidades del paciente, demostrando su disposicion para
escuchar activamente y facilita la expresion de sentimientos, expectativas y valores
espirituales que influencian su estado de salud.

Incorpora el concepto de Error Médico, desde el punto de vista del aprendizaje y no desde
lo punitivo.

Evaluacion: Evaluacion de la aplicacién de los conocimientos en ejercicios o simulaciones (roll

play). Portfolio.

Tecnologias de la informacién y comunicacion

Usa activa y efectivamente los recursos de la Tecnologia de la Informacién y Comunicacion

(TIC) para optimizar el cuidado del paciente, su aprendizaje permanente y autodirigido y otras

actividades profesionales, a través del uso de los registros médicos electrdnicos, bases de datos de
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pacientes e informacion médica y entendiendo los fundamentos de la tecnologia de la informacion
y comunicacion aplicada en medicina.

¢ Integra en la toma de decisién para solucionar los problemas del paciente la mejor
evidencia cientifica disponible (Medicina Basada en la Evidencia), las preferencias del paciente y su
juicio clinico.
Evaluacion: Evaluacion de la aplicacidon de los conocimientos en ejercicios o simulaciones (roll
play). Portfolio.

RESIDENTES DE PRIMER ANO OBSTETRICIA

Método aprendizaje-ensefianza: actividades

Participacién en clases, talleres y seminarios, estudio personal con tutoria, discusidon de casos
clinicos en pequefios grupos (pase de guardia, revista de sala) y atencién directa de pacientes.
Exposicion dialogada. Mesas redondas. Andlisis de articulos de revistas cientificas en reuniones
sistematicas (bibliograficas) o asistematicas. Simuladores.

Evaluacion
Examen escrito mensual. Examen escrito integrador anual.

Prueba de observacién tipo MiniCex= Una semestral.

Evaluacion de registros: historias clinicas/evoluciones/consentimientos/protocolos quirurgicos
(Audit de registros clinicos)= semanal/ quincenal
Revisiones de actividades, procedimientos (libro del residente, incluye listas de cotejo) y reflexién

(atributos humanisticos: actitud ante el enfermo: Relacion Médico Paciente — Familia -
Profesionalidad — Responsabilidad y dedicacion- Empatia - Respeto-Inspira confianza,
Comunicacion — trabajo en equipo, entre otras). Portfolio = Evaluacién continua. Formal: una
trimestal/semestral/anual.

Se sugiere evaluacién 360.
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Segundo ano de Obstetricia

Competencias asistenciales (disciplinares)

Los Residentes de Tocoginecologia en su segundo afo de obstetricia, se forman especificamente

en lo relacionado con las competencias obstétricas y ginecoldgicas. Principalmente en el escenario

de internaciéon, ambulatorio, quirdfano, sala de partos y guardia gineco-obstétrica.
Escenario Internacion:

Aplica criterios y habilidades médicas de atencién de acuerdo a los conocimientos
adquiridos y establecidos.

Realiza adecuadamente la anamnesis de la historia gineco-obstétrica identificando los
signos y/o sintomas relevantes.

Elabora y registra correctamente la historia clinica gineco-obstétrica contemplando los
diversos aspectos relacionados con la salud de la mujer en el escenario internacién.
Examina al binomio madre - hijo para diferenciar la evolucidon normal de la patoldgica.
Formula diagndsticos presuntivos para dirigir la solicitud de estudios complementarios
pertinentes y asi lograr el diagndstico definitivo.

Interpreta los hallazgos de la historia clinica y los resultados de los estudios
complementarios, haciendo uso de la evidencia cientifica para llegar a un diagndstico
definitivo.

Presenta la informacidn clinica ante sus pares con fines académicos y/o asistenciales.
Identifica los posibles tratamientos médicos (farmacoldgicos y no farmacoldgicos) y/o
quirargicos (electivos y de urgencia) oportunos de acuerdo a la complejidad de la
patologia de la consulta.

Maneja el tratamiento de patologias obstétricas de alto riesgo y ginecologicas de bajo
riesgo.

Realiza el seguimiento y controla la evolucién de la paciente internada por motivos clinicos
o en situacion pre y postquirurgica.

Realiza interconsultas a los especialistas necesarios segln las comadrbidas y la evolucion
clinica del paciente.

Promueve la lactancia materna.

Promueve la participacién de los varones en el cuidado del embarazo, el partoy

puerperio, como asi también de la salud reproductiva y la paternidad responsable.
Identifica las complicaciones clinico - quirurgicas que se presenten y participa en forma
interdisciplinaria para la toma de decisidn terapéutica correspondiente.

Identifica el momento de la externacién del paciente.

Planifica el seguimiento al alta de la institucién.

Participa en el sistema de referencia y contra referencia.

Confecciona la epicrisis con la informacién adecuada y suficiente para promover el auto
cuidado de la paciente.

Elabora las indicaciones e indica pautas de alarma para la paciente, educa sobre los
cuidados postoperatorios, valora la comprensidn de las mismas, acuerda el cumplimiento
terapéutico.
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Determina con el equipo interdisciplinario el momento en el que el tratamiento del
paciente debe cambiar del cuidado curativo al cuidado paliativo cuando la patologia lo
condiciona.

Acompania a los pacientes que requieren cuidados paliativos.

Colabora con los especialistas del equipo interdisciplinario a elaborar planes de atencion
(diagnosticos, terapéuticos, educacionales) centrados en la paciente y su entorno vy
orientados a acompafiarla en el proceso de fin de vida.

Colabora con la identificacién de acciones para la rehabilitacidon. Identifica secuelas de
patologias de la mujer, seglin guias de atencidén y protocolos de equipos interdisciplinarios,
favoreciendo la re insercién a su medio laboral y social, con participacion de la familiay la
comunidad organizada.

Realiza acciones de promocion y prevencion en el momento del alta:

Realiza acciones preventivas de enfermedades gineco-obstétricas mediante la pesquisa y
control oportuno de los factores de riesgo y de dafios especificos, a fin de mejorar la
calidad de vida en las diferentes etapas del ciclo vital de la mujer.

Desarrolla acciones de promocion de la salud fomentando el autocuidado y los controles
necesarios para enfrentar las diferentes etapas de su ciclo vital.

Utiliza estrategias de comunicacion para favorecer la comprensién de la informacién de
la paciente y/o sus familiares, y la toma de decisiones, respetando la opinidn de la
paciente (y/o sus familiares).

Utiliza los formularios de consentimiento informado como instrumento que garantice la
participacion de la paciente y/o sus familiares en la toma de decision.

Colabora con la instruccidn y supervisidon de residentes de afios inferiores.

Escenario o unidad de aprendizaje: Internacion

Método aprendizaje-ensefianza: actividades

Participacion en clases, talleres y seminarios, estudio personal con tutoria, discusién de
casos clinicos en pequefios grupos (pase de guardia, revista de sala) y atencion de
pacientes bajo observacién directa. Ateneos.

Evaluacion: Evaluacidon continua. Evaluacién con Minicex.

Escenario: Guardia Obstétrica y ginecolodgica.

Integra equipos de trabajo en servicios de guardia para la asistencia de la mujer con
patologias de urgencia o emergencia, clinicas, potencialmente quirdrgicas o quirurgicas.
Elabora la historia clinica de la paciente orientada por problemas.

Evalla la situacién clinico-quirurgica de la paciente utilizando el método clinico.
Identifica adecuadamente la atencién de las pacientes para clasificarlas en criticas y no
criticas (triage).

Diagnostica, segun el método clinico, las patologias que requieren tratamiento clinico o
cirugia de baja, mediana o alta complejidad.

Identifica la potencial resolucion quirdrgica y/o derivacién en forma oportuna.
Selecciona los estudios complementarios adecuados para llegar a un diagndstico.
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Brinda atencidn integral estandarizada a la mujer, segun las guias de atencion o
protocolos.

Identifica la necesidad de internacion de la paciente, conoce y aplica adecuadamente los
criterios de internacién y decide el lugar de la misma.

Utiliza estrategias de comunicacidn para favorecer la comprensién de la informacién de la
paciente y/o sus familiares.

Utiliza los formularios de consentimiento informado como instrumento que garantice la
participacion de la paciente y/o sus familiares en la toma de decision.

Respeta la decisidon de la paciente y sus familiares.

Indica segun protocolos o guias de atencidn los tratamientos pre-quirdrgicos para mejorar
las condiciones clinicas de la paciente.

Solicita las interconsultas a otros especialistas en forma oportuna.

Realiza 6 guardias mensuales (incluyendo fines de semana) acompafnado por un residente
superior y jefes de guardias en forma activa.

Durante las guardias esta a cargo de las historias clinicas de las pacientes que ingresa,
indicaciones médicas y pedidos de examenes complementarios, evolucidn y control de los
pacientes internados cuantas veces sea necesario, haciéndolo constar en la evolucién de la
paciente, supervisados.

Colabora con la instruccidn y supervisién de residentes de afios inferiores.

Escenario o unidad de aprendizaje: Guardia

Método aprendizaje-ensefianza: actividades

Participacidn en clases, talleres y seminarios, estudio personal con tutoria, discusidn de
casos clinicos en pequefios grupos (pase de guardia) y atencion de pacientes bajo
observacién directa.

Evaluacion: Evaluacién continua. Minicex.

Escenario: consultorio externo (ambulatorio) — CAPS

Aplica criterios y habilidades médicas de atencién de acuerdo a los conocimientos
adquiridos y establecidos.

Realiza adecuadamente la anamnesis de la historia ginecoldgica identificando los signos
y/o sintomas relevantes.

Elabora correctamente la historia clinica gineco-obstétrica contemplando los diversos
aspectos relacionados con la salud de la mujer en el escenario ambulatorio.

Analiza los datos relevantes de la anamnesis y del examen fisico para plantear si existen o
no patologias a fin de efectuar diagndsticos presuntivos o definitivos.

Efectua la solicitud de estudios complementarios, acordes a la situacion de la consulta.
Determina los tratamientos médicos (farmacoldgicos y no farmacoldgicos) y/o quirdrgicos
(electivos y de urgencia) oportunos de acuerdo a la complejidad de la patologia de la
consulta y la opinidn de la paciente.

Define los criterios de internacidn y registra la informacioén (redaccion de la orden de
internacion y resumen de la historia clinica) acorde a la patologia de la consulta.
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Desarrolla criterio de derivacidn a las subespecialidades gineco-obstétricas de acuerdo al
motivo de consulta o eventualmente orientada al abordaje de la patologia de urgencia
(triage).

Valora y participa en el sistema de referencia y contra referencia.

Previene el embarazo no deseado, el embarazo adolescente y las complicaciones por
aborto.

Promueve la lactancia materna.

Promueve la participacién de los varones en el cuidado del embarazo, el partoy
puerperio, como asi también de la salud reproductiva y la paternidad responsable.
Previene y /o brinda correcto tratamiento de las complicaciones del embarazo, partoy
puerperio (Morbimortalidad materna y perinatal).

Determina con el equipo interdisciplinario el momento en el que el tratamiento del
paciente debe cambiar del cuidado curativo al cuidado paliativo cuando la patologia lo
condiciona.

Participa en la toma de decision del plan a seguir ante un paciente terminal.

Define la necesidad de acciones de rehabilitacion.

Realiza acciones preventivas de enfermedades gineco-obstétricas mediante la pesquisa y
control oportuno de los factores de riesgo y de dafios especificos a fin de mejorar la
calidad de vida en las diferentes etapas del ciclo vital de la mujer

Desarrolla acciones de promocion de la salud fomentando el autocuidado y los controles
necesarios para enfrentar las diferentes etapas de su ciclo vital.

Utiliza estrategias de comunicacidn para favorecer la comprension de la informacion del
paciente y /o sus familiares.

Utiliza los formularios de consentimiento informado como instrumento que garantice la
participacion del paciente y/o sus familiares en la toma de decisidn.

Informa a la mujer de las condiciones clinicas y las posibles resoluciones, los riesgos de no
realizarlos y las complicaciones esperables, respetando la decisién de la paciente (y sus
familiares).

Colabora con la instruccidn y supervisién de residentes de afios inferiores.

Escenario o unidad de aprendizaje: Consultorio externo - CAPS

Método aprendizaje-ensefianza: actividades

Participacidn en clases, talleres y seminarios, estudio personal con tutoria, discusién de
casos clinicos en pequefios grupos (pase de guardia, revista de sala) y atencion directa de
pacientes.

Evaluacion: Minicex — portfolio (diario del residente)

Escenario quiréfano- sala partos

Conoce las técnicas quirdrgicas a realizar.

Participa adecuadamente en diferentes roles (cirujano, ayudante de primera o segunda)
para realizar cirugias de baja complejidad en patologias o situaciones de resolucién
quirdrgicas de la mujer; y de alta complejidad bajo supervision estricta.
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e Cuida la seguridad de la paciente.

e Participa de las acciones basadas en el listado de verificacién de seguridad de la cirugia

(checklist) (que debe estar vigente y ser institucional).

e Conoce el equipamiento quirdrgico necesario para las intervenciones que se van a realizar.

e Conoce y verifica que se cumplan las normas de bioseguridad.
e Respeta los protocolos quirurgicos del servicio donde se desempena.
e Participa de los procedimientos quirurgicos siguiendo los protocolos quirargicos.

e Respeta los roles jerdrquicos del equipo quirdrgico y valora la supervisién de un cirujano

experto.

e Participa de la comunicacién a la paciente y los familiares del resultado de la cirugia.

e Evalla el post quirdrgico inmediato de la paciente y realiza el seguimiento hasta el pase a

la sala de internacion.
e Promueve la interaccion del binomio madre-hijo.

e Promueve las iniciativas de una maternidad segura y centrada en la familia (parto

respetado).

e Participa de la realizaciéon de los tramites administrativos correspondientes (protocolo

quirargico, solicitud de exdamenes complementarios, interconsultas).

e Participa de las decisiones terapéuticas post quiridrgicas y confecciona las indicaciones

médicas.
e Colabora con la instruccidon y supervisidn de residentes de anos inferiores.

Escenario o unidad de aprendizaje: quiréfano
Método aprendizaje-ensefianza: actividades

Participacidn en clases, talleres y seminarios, estudio personal con tutoria, discusién de

casos clinicos en pequefios grupos (pase de guardia, revista de sala) y atencién de
pacientes bajo observacién directa.
Evaluacion: Evaluacidon continua. Minicex.

Competencias procedimentales

SEGUNDO ANO DE OBSTETRICIA Conocerla | Verlo | Manejar Ejecucion
Procedimientos existencia | hacer | tutelado | auténoma
Baja complejidad

Colocacién de Venopuntura X X X X X
Colocacion de Catéter Vesical X X X X X
Colocacién de Inyeccion Intramuscular X X X X X
Reanimacion cardiopulmonar (RCP) basica X X X X X
Toma de muestras microbioldgicas y liquido X X X X X
amniotico

Técnica de maduracién de cuello X X X X X
Realizar e interpretar pruebas de salud fetal (NST- X X
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PTG ] ]

Mediana complejidad
Diagndstico y manejo de trabajo de parto, partoy X X X X X
puerperio normal
Realizar episiotomia y episiorrafia X X X X X
Manejo de la uteroinhibicidn X X X X X
Manejo de urgencia y emergencia hipertensiva X X X X X
Conocimientos basicos de ecografia obstétrica X X X

Alta complejidad

Diagndstico y control de trabajo de parto, partoy X X X X X
puerperio patoldgico (anormal)
Parto instrumental X X X X X
Cesarea cirujano X X X X X
Cesdrea no complicada (ayudante) X X X X X
Técnicas de cerclaje X X X X
Raspado uterino evacuador X X X X X
Resolucién de alumbramiento patolégico X X X X X
Urgencia quirdrgicas en embarazadas (ayudante) X X X X X
Urgencia quirurgicas ginecoldgicas (ayudante) X X X X X

Competencias transversales

Bioética

Observa y cumple principios éticos y/o legales en relacién con los pacientes, familiares,
comunidad y equipo de salud. vinculados con la provisidén o suspensidon del cuidado
médico; el respeto de la dignidad del paciente; su derecho de privacidad vy
confidencialidad; derecho al mejor cuidado posible, y al consentimiento informado;
derecho a rechazar tratamientos o a formar parte de actividades de docencia,
investigacion o practicas comerciales, entre otros derechos.

Valora procesos de toma de decisidén para resolver los conflictos éticos.

Identifica conflictos éticos en la relacién terapéutica (pacientes e integrantes del equipo
de salud).

Practica la autogestion de su desarrollo profesional continuo. Mantiene actualizado el
conocimiento de la especialidad a través de un desarrollo profesional continuo,
sistematico y autodirigido.

Analiza y respeta el marco normativo de la especialidad.

Ofrece un servicio médico de calidad con dignidad, respeto y compasion.

Muestra sentido personal de altruismo actuando en consonancia con los mejores intereses
del paciente, anteponiéndolos a los propios intereses.

Mantiene la responsabilidad ante el paciente, la sociedad y la profesién, asumiendo las
consecuencias de sus acciones personales, manteniendo un balance entre el rol personal y

profesional y cumpliendo todos los acuerdos tanto explicitos como implicitos.
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Muestra honestidad e integridad a través de su conducta, reconociendo y evitando los
conflictos de intereses y rehusando cualquier ganancia personal que perjudique al mejor
interés de los pacientes.

Reconoce los limites profesionales y pide ayuda para resolver problemas.

Evaluacion: Portfolio.

Metodologia de la investigacion

Identifica técnicas cuali y cuantitativas de metodologia de la investigacion.

Participa de la realizacién de investigaciones considerando la ética en investigacion.
Contribuye al desarrollo de nuevo conocimiento, participando en proyectos de
investigacion en forma individual y cooperativa.

Aplica guias de practica clinica (GPC).

Identifica areas de futura investigacion.

Evaluacién del rol en la participacién de las investigaciones del servicio. Evaluacion multiple

opcidn de conocimientos. Evaluacion de la aplicacién de los conocimientos en ejercicios o

simulaciones.

Herramientas de gestion

Analiza criticamente los modos de hacer las cosas y la cultura organizacional de la
institucion de salud para proponer mejoras.

Conoce las herramientas de gestion en salud y su aplicacion practica.

Identifica fuentes de financiamiento y caracteristicas generales de la economia en salud.
Colabora en el uso de herramientas para planificar, ejecutar, controlar, realizar el
seguimiento e implementar medidas correcticas en la gestidn del servicio.

Participa activamente del clima ético institucional.

Utiliza adecuadamente las herramientas que permitan un ambito de salud seguro vy
saludable, para el paciente y para el equipo de salud.

Diagndstica y se compromete con el cuidado de la seguridad del paciente.

Determina el valor de la Epidemiologia en la practica cotidiana.

Prioriza recursos.

Mejora la atencién y el cuidado de la salud de la poblacidn potenciando los aspectos
éticos.

Consigue desarrollar las competencias para insertarse en el campo laboral pos-residencia.

Evaluaciéon: Evaluaciéon multiple opcidon de conocimientos. Evaluacién de la aplicacion de los

conocimientos en ejercicios o simulaciones. Portfolio.

Educacion para la salud

Identifica las oportunidades para realizar educacién para la salud: promocion de la salud y
prevencion de la enfermedad teniendo en cuenta la definicién de salud desde el punto de
vista ético
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e Asume su papel en las acciones de prevencién y proteccidén ante enfermedades lesiones o
accidentes y mantenimiento y promocién de la salud tanto a nivel individual vy
comunitario.

e Conoce y valora la definicion de la salud desde el punto de vista ético.

e Colabora en la implementacién de programas de educacién en atencidn primaria y en
medicina comunitaria relacionados con: seguridad, prevencién de accidentes y primeros
auxilios; educacioén vial; cuidados personales: higiene y salud; Alimentacion saludable; Uso
de medicamentos y prevencion de drogodependencias; Prevencidon y control de
enfermedades; Relaciones humanas. Salud mental. Afectividad y sexualidad; Los servicios
sanitarios y la comunidad, medio ambiente y salud.

Evaluacion: Minicex. Portfolio.

Comunicacion

e Gestiona los distintos tipos de comunicacién en forma efectiva.

e Construye y sostiene a largo plazo una relacion médico-paciente- familia-comunidad
terapéutica, éticamente legitima, caracterizada por la empatia y un ambiente de
entendimiento, verdad y confidencialidad.

e Elaboray aplica formularios escritos de consentimiento informado de la especialidad.

e Entiende y atiende las necesidades del paciente, demostrando su disposicion para
escuchar activamente y facilita la expresién de sentimientos, expectativas y valores
espirituales que influencian su estado de salud.

e Colabora en la deteccién del Error Médico, desde el punto de vista del aprendizaje y no
desde lo punitivo.

Evaluacién: Evaluacion de la aplicacidon de los conocimientos en ejercicios o simulaciones (roll
play). Portfolio.

Tecnologias de la informacién y comunicacion

¢ Facilita el aprendizaje de pacientes, colegas, estudiantes de medicina y otros profesionales
del equipo de salud, guidndolos para definir sus necesidades de aprendizaje, orientacién del
proceso, ofreciéndoles una retroalimentaciéon constructiva y aplicando los principios del
aprendizaje de adultos.

e Evalta criticamente la literatura médica y otras evidencias para determinar su validez,
importancia y aplicabilidad, antes de incorporarla en la toma de decision.

¢ Integra en la toma de decisidn para solucionar los problemas del paciente la mejor
evidencia cientifica disponible (Medicina Basada en la Evidencia), las preferencias del paciente y su
juicio clinico.
Evaluacion: Evaluacion de la aplicacidn de los conocimientos en ejercicios o simulaciones (roll
play). Portfolio.

RESIDENTES DE SEGUNDO ANO OBSTETRICIA
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Método aprendizaje-ensefianza: actividades

Participacidn en clases, talleres y seminarios, estudio personal con tutoria, discusidon de casos
clinicos en pequefios grupos (pase de guardia, revista de sala) y atencién directa de pacientes.
Exposicidon dialogada. Mesas redondas. Andlisis de articulos de revistas cientificas en reuniones
sistematicas (bibliograficas) o asistematicas. Simuladores.

Evaluacion
Examen escrito mensual. Examen escrito integrador anual.

Prueba de observacién tipo MiniCex= Una semestral.

Evaluacion de registros: historias clinicas/evoluciones/consentimientos/protocolos quirurgicos
(Audit de registros clinicos)= semanal/ quincenal
Revisiones de actividades, procedimientos (libro del residente, incluye listas de cotejo) y reflexidn

(atributos humanisticos: actitud ante el enfermo: Relacion Médico Paciente — Familia -
Profesionalidad — Responsabilidad y dedicacién- Empatia - Respeto-Inspira confianza,
Comunicacion — trabajo en equipo, entre otras). Portfolio = Evaluacién continua. Formal: una
trimestal/semestral/anual.

Se sugiere evaluacién 360.
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Primer afio de Ginecologia

Competencias asistenciales (disciplinares)

Los Residentes de Tocoginecologia en el primer afio de ginecologia se forman especificamente en

lo relacionado con las competencias ginecoldgicas. Principalmente en el escenario de internacion,

quiréfano y guardia gineco-obstétrica.

Escenario Internacion:

Aplica criterios y habilidades medicas de atencién de acuerdo a los conocimientos adquiridos
y establecidos

Realiza adecuadamente la anamnesis de la historia clinica ginecoldgica identificando los
signos y/ o sintomas relevantes

Elaboray registra correctamente la historia clinica ginecolégica contemplando los diversos
aspectos relacionados con la salud de la mujer en el escenario internacion.

Realiza examen fisico general y ginecomamario correctamente.

Formula diagndsticos presuntivos para dirigir la solicitud de estudios complementarios
pertinentes y asi lograr el diagndstico definitivo, bajo supervisidn estricta

Interpreta los hallazgos de la historia clinica y los resultados de los estudios
complementarios, haciendo uso de la evidencia cientifica para llegar a un diagnédstico
definitivo, bajo supervisién estricta.

Presenta la informacidn clinica ante sus pares con fines académicos y/o asistenciales.
Identifica los posibles tratamientos médicos (farmacoldgicos y no farmacolégicos) y/o
quirargicos (electivos y de urgencia) oportunos de acuerdo a la complejidad de la patologia de
la consulta, bajo supervisidn estricta.

Maneja el tratamiento de patologias ginecolégicas de bajo riesgo.

Realiza el seguimiento y controla la evolucién dela paciente internada por motivos clinicos o
en situacién pre y postquirurgica.

Realiza interconsultas a los especialistas necesarios segln las comdrbidas y la evolucion
clinica de la paciente.

Identifica las complicaciones clinico - quirurgicas que se presenten y las comunica
adecuadamente a sus superiores

Identifica el momento de la externacién de la paciente.

Participa en la planificacidn del seguimiento al alta de la institucién.

Valoray participa en el sistema de referencia y contra referencia.

Confecciona la epicrisis con la informacion adecuada y suficiente para promover el auto
cuidado y el bienestar de la paciente.

Elabora las indicaciones e indica pautas de alarma para la paciente, educa sobre los cuidados
postoperatorios, valora la comprension de las mismas, acuerda el cumplimiento terapéutico.
Acompania a los pacientes que requieren cuidados paliativos.
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e Colabora con los especialistas del equipo interdisciplinario a elaborar planes de atencion
(diagndsticos, terapéuticos, educacionales) centrados en la paciente y su entorno y
orientados a acompafiarla en el proceso de fin de vida.

e  Colabora con la identificacion de acciones para la rehabilitacion. Identifica secuelas de
patologias de la mujer, segln guias de atencidn y protocolos de equipos interdisciplinarios,
favoreciendo la re insercion a su medio laboral y social, con participacion de la familiay la
comunidad organizada.

e  Realiza acciones de promocién y prevencién en el momento del alta:

Realiza acciones preventivas de enfermedades gineco-obstétricas mediante la pesquisa y
control oportuno de los factores de riesgo y de dafios especificos, a fin de mejorar la calidad
de vida en las diferentes etapas del ciclo vital de la mujer.

Desarrolla acciones de promocién de la salud fomentando el autocuidado y los controles
necesarios para enfrentar las diferentes etapas de su ciclo vital.

e  Utiliza estrategias de comunicacién para favorecer la comprension de la informacién del
paciente y/o sus familiares, y la toma de decisiones, respetando la opinién dela paciente (y/o
sus familiares).

e  Utiliza los formularios de consentimiento informado como instrumento que garantice la
participacion del paciente y/o sus familiares en la toma de decisidn.

e  Participa activamente en el llenado de bases de datos del servicio o de la institucién, segun
corresponda.

Escenario o unidad de aprendizaje: Internacion
Método aprendizaje-ensefianza: actividades

Participacidn en clases, talleres y seminarios, estudio personal con tutoria, discusién de casos
clinicos en pequefios grupos (pase de guardia, revista de sala) y atencién de pacientes bajo
observacioén directa. Ateneos.

Colabora en la realizacién de trabajos cientificos.

Evaluacién: Evaluacién continua. Minicex semestral.

Escenario: Guardia Obstétrica y ginecolégica

. Integra equipos de trabajo en servicios de guardia para la asistencia de la mujer con
patologias de urgencia o emergencia, clinicas, potencialmente quirdrgicas o quirdrgicas.

. Elabora la historia clinica dela paciente orientada por problemas.

. Evalla la situacidn clinico-quirurgica dela paciente utilizando el método clinico.

. Participa en la identificacion de la potencial resolucién quirtrgica y/o derivacién en forma
oportuna.

. Participa en la seleccidon de los estudios complementarios adecuados para llegar a un
diagnéstico.

. Identifica a la paciente victima de violencia sexual.

. Conoce los protocolos de atencidén AVISE.

. Identifica la necesidad de internacién dela paciente, conoce y aplica adecuadamente los

criterios de internacion y participa de la decisién del lugar de la misma.
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. Utiliza estrategias de comunicacién para favorecer la comprensién de la informacion del
paciente y/o sus familiares.

° Utiliza los formularios de consentimiento informado como instrumento que garantice la
participacion dela paciente y/o sus familiares en la toma de decision.

. Respeta la decisidon dela paciente y sus familiares.

. Indica segun protocolos o guias de atencidn los tratamientos pre-quirirgicos para mejorar

las condiciones clinicas del paciente.
° Solicita las interconsultas a otros especialistas en forma oportuna.
Escenario o unidad de aprendizaje: Guardia
Método aprendizaje-ensefianza: actividades
Estudio personal con tutoria, discusion de casos clinicos en pequefios grupos (pase de guardia) y
atencién de pacientes bajo observacion directa.
Evaluacion: Evaluacién continua. Minicex.

Escenario quiréfano

. Conoce las técnicas quirurgicas a realizar.

° Demuestra que participa adecuadamente en diferentes roles (ayudante de primera o
segunda) para realizar cirugias de baja complejidad en patologias o situaciones de
resolucidn quirdrgicas de la mujer

° Cuida la seguridad de la paciente.

° Participa de las acciones basadas en el listado de verificacidn de seguridad de la cirugia
(checklist) (que debe estar vigente y ser institucional).

. Conoce el equipamiento quirdrgico necesario para las intervenciones que se van a realizar.

. Conoce y verifica que se cumplan las normas de bioseguridad.

° Respeta los protocolos quirdrgicos del servicio donde se desempenia.

° Participa de los procedimientos quirdrgicos siguiendo los protocolos quirurgicos.

° Respeta los roles jerarquicos del equipo quirurgico y valora la supervisién de un cirujano
experto.

° Participa de la comunicacién a la paciente y los familiares del resultado de la cirugia.

. Evalua el post quirdrgico inmediato dela paciente y realiza el seguimiento hasta el pase a
la sala de internacion.

° Participa de la realizacién de los tramites administrativos correspondientes (protocolo
quirdrgico, solicitud de exdamenes complementarios, interconsultas).

. Participa de las decisiones terapéuticas post quirurgicas y confecciona las indicaciones
médicas.

Escenario o unidad de aprendizaje: quiréfano

Método aprendizaje-ensefianza: actividades

Participacidn en clases, talleres y seminarios, estudio personal con tutoria, discusién de casos
clinicos en pequefios grupos (pase de guardia, revista de sala) y atencion de pacientes bajo
observacién directa.

Evaluacion: Evaluacién continua. Minicex.
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PRIMER ANO DE GINECOLOGIA
PROCEDIMIENTOS

CONOCE

VERLO
HACER

MANEJO
TUTELADO

AUTONOMO

Colposcopia
Toma de pap

X

Toma de muestra para cultivo de flujo
Biopsias de tracto genital inferior (TGI) con
pinza o punch

X | X | X X

X
X
X

Procedimientos destructivos locales y
escisionales del TGI
Cono (leep-frio)

x

x

Miomectomia
Histerectomia abdominal

Histerectomia vaginal
Histerectomia laparoscdpica

Histeroscopia diagndstica
Laparoscopia diagndstica

Histeroscopia terapéutica
Raspado uterino fraccionado

Procedimientos quirurgicos laparotémicos
de patologia anexial benigna
Procedimientos quirurgicos de patologia
anexial maligna

X | X X | X | X X X | X X | X

X | X X X X |X X |X|X|X

Abdomen agudo ginecoldgico
Cancer de endometrio

Drenaje y marsupializacion de glandula de
Bartholino

x

x

Quistectomia de glandula de Bartholino
Absceso agudo de mama

Operacién de Urban
Biopsias percutdneas de mama

Biopsias radioquirurgicas de mama
Tumorectomia de mama

Cuadrantectomia de mama
Mastectomia

Ganglio centinela-Cancer de mama
Linfadenectomia axilar

Cirugias de reconstruccion mamaria
Escision vulvar

Hemivulvectomia
Vulvectomia

Ganglio centinela —Cancer vulvar
Linfadenectomia

Colocacion de DIU
Colocacion de implante

Esterilizacion tubaria laparotomica
Colocacion de pesario

X | X | X X

Correccidén quirargica de los defectos de las

X |[X X X |X|X X |X X |X X |X X X X | X X|X X | X X

X |[X X X |X|X X |X X |X X |X X X X | X X|X X |X X
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estructuras de sostén de la pelvis
(colpoplastia anterior y posterior, Burch,
Cirugia reconstructiva de Piso Pelviano con
mallas)

Operacién de Wertheim-Meigs

Laparoscopia terapéutica (baja-mediana-
alta complejidad)

Competencias transversales

Bioética

Observa y cumple principios éticos y/o legales en relacién con los pacientes, familiares,
comunidad y equipo de salud. vinculados con la provisién o suspensién del cuidado
médico; el respeto de la dignidad del paciente; su derecho de privacidad vy
confidencialidad; derecho al mejor cuidado posible, y al consentimiento informado;
derecho a rechazar tratamientos o a formar parte de actividades de docencia,
investigacion o practicas comerciales, entre otros derechos.

Demuestra compromiso ético o tendencia a la excelencia en el actuar profesional habitual.
Reconoce la diversidad y la multiculturalidad.

Practica la autogestién de su desarrollo profesional continuo. Mantiene actualizado el
conocimiento de la especialidad a través de un desarrollo profesional continuo,
sistematico y autodirigido.

Cumple con el marco normativo de la especialidad.

Ofrece un servicio médico de calidad con dignidad, respeto y compasion.

Muestra sentido personal de altruismo actuando en consonancia con los mejores intereses
del paciente, anteponiéndolos a los propios intereses.

Mantiene la responsabilidad ante el paciente, la sociedad y la profesidén, asumiendo las
consecuencias de sus acciones personales, manteniendo un balance entre el rol personal y
profesional y cumpliendo todos los acuerdos tanto explicitos como implicitos.

Muestra honestidad e integridad a través de su conducta, reconociendo y evitando los
conflictos de intereses y rehusando cualquier ganancia personal que perjudique al mejor
interés de los pacientes.

Reconoce los limites profesionales y pide ayuda para resolver problemas.

Evaluacion: Portfolio.

Metodologia de la investigacion

Identifica técnicas cuali y cuantitativas de metodologia de la investigacién.

Participa de la realizacién de investigaciones considerando la ética en investigacion.
Contribuye al desarrollo de nuevo conocimiento, participando en proyectos de
investigacion en forma individual y cooperativa.

Aplica guias de practica clinica (GPC).

Identifica areas de futura investigacion.
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Evaluacion del rol en la participacion de las investigaciones del servicio. Evaluacién multiple

opciéon de conocimientos. Evaluacidon de la aplicacion de los conocimientos en ejercicios o

simulaciones.

Herramientas de gestion

Identifica la repercusidn de los determinantes de la salud (ejemplo: vivienda, educacién,
saneamiento, nutricion y determinantes ambientales de la enfermedad, culturales,
sociales, genéticos, estilos de vida; enfermedades transmisibles (VIH / SIDA,
Tuberculosis); las enfermedades no transmisibles y prevenibles, las lesiones y la violencia;
la salud de la poblacidn; la salud de la madre y el nifio, la salud mental, entre otras),
obteniendo y utilizando datos epidemioldgicos para la toma de decisiones en salud.
Trabaja interdisciplinariamente y multisectorialmente en los determinantes
potencialmente modificables a través de la promocidn de la salud y prevencion de la
enfermedad.

Analiza criticamente los modos de hacer las cosas y la cultura organizacional de la
institucion de salud.

Colabora en el uso de herramientas para planificar, ejecutar, controlar, realizar el
seguimiento e implementar medidas correcticas en la gestidn del servicio.

Participa activamente del clima ético institucional.

Utiliza adecuadamente las herramientas que permitan un ambito de salud seguro y
saludable, para el paciente y para el equipo de salud.

Diagnéstica y se compromete con el cuidado de la seguridad del paciente.

Determina el valor de la Epidemiologia en la practica cotidiana.

Prioriza recursos.

Mejora la atencién y el cuidado de la salud de la poblacién potenciando los aspectos
éticos.

Consigue desarrollar las competencias para insertarse en el campo laboral pos-residencia.

Evaluacién: Evaluaciéon multiple opcidon de conocimientos. Evaluacién de la aplicacion de los

conocimientos en ejercicios o simulaciones. Portfolio.

Educacion para la salud

Identifica las oportunidades para realizar educacion para la salud: promocion de la salud y
prevencion de la enfermedad teniendo en cuenta la definicién de salud desde el punto de
vista ético

Asume su papel en las acciones de prevencion y proteccidon ante enfermedades lesiones o
accidentes y mantenimiento y promociéon de la salud tanto a nivel individual vy
comunitario.

Conoce y valora la definicidn de la salud desde el punto de vista ético.

Evaluacion: Minicex. Portfolio.

Comunicacion
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e Gestiona los distintos tipos de comunicacién en forma efectiva.

e Obtiene y proporciona informacién util, relevante y comprensible en el encuentro con el
paciente, la familia, la comunidad y el equipo de salud, medios de comunicacién, como
oyente activo y con explicaciones pertinentes, a través del lenguaje verbal, no verbal, oral
y escrito.

e Promueve la confianza y cooperacién para ayudar al paciente a reconocer su enfermedad
y lograr la adherencia a las conductas diagndsticas y terapéuticas.

e Construye y sostiene a largo plazo una relacién médico-paciente- familia-comunidad
terapéutica, éticamente legitima, caracterizada por la empatia y un ambiente de
entendimiento, verdad y confidencialidad.

e Educa y motiva al paciente a participar en la toma de decisién, y si consiente o no la
practica propuesta. Si el paciente lo permite, participaran los familiares y cuidadores para
coparticipar de los planes diagndsticos, terapéuticos, educacionales y la toma de decision,
gue garanticen el cumplimiento y favorezca la solucién de los problemas.

e Aplica formularios escritos de consentimiento informado de la especialidad.

e Elabora los informes y registros médicos (Historia Clinica, interconsultas, epicrisis,
certificados, derivaciones) en forma clara, concisa y precisa.

e Educa y prepara al paciente para las maniobras del examen fisico y los procedimientos
invasivos con la finalidad de minimizar las molestias.

e Valora la utilidad de la presencia de un familiar, tutor o cuidador, si asi lo permite el
paciente o corresponda, durante el encuentro clinico.

e Entiende y atiende las necesidades del paciente, demostrando su disposicién para
escuchar activamente y facilita la expresion de sentimientos, expectativas y valores
espirituales que influencian su estado de salud.

e Incorpora el concepto de Error Médico, desde el punto de vista del aprendizaje y no desde
lo punitivo.

Evaluacién: Evaluacion de la aplicacion de los conocimientos en ejercicios o simulaciones (roll
play). Portfolio.

Tecnologias de la informacién y comunicacion

e Usa activa y efectivamente los recursos de la Tecnologia de la Informaciéon y Comunicacion
(TIC) para optimizar el cuidado del paciente, su aprendizaje permanente y autodirigido y otras
actividades profesionales, a través del uso de los registros médicos electrdnicos, bases de datos de
pacientes e informacion médica y entendiendo los fundamentos de la tecnologia de la informacion
y comunicacion aplicada en medicina.

¢ Integra equipos en la toma de decisién para solucionar los problemas del paciente la mejor
evidencia cientifica disponible (Medicina Basada en la Evidencia), las preferencias del paciente y su
juicio clinico.
Evaluacion: Evaluacion de la aplicacidon de los conocimientos en ejercicios o simulaciones (roll
play). Portfolio.
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RESIDENTES DE PRIMER ANO GINECOLOGIA

Método aprendizaje-enseiianza: actividades

Participacidn en clases, talleres y seminarios, estudio personal con tutoria, discusidon de casos
clinicos en pequefios grupos (pase de guardia, revista de sala) y atencién directa de pacientes.
Exposicion dialogada. Mesas redondas. Andlisis de articulos de revistas cientificas en reuniones
sistematicas (bibliograficas) o asistematicas. Simuladores.

Evaluacion
Examen escrito mensual. Examen escrito integrador anual.

Prueba de observacién tipo MiniCex= Una semestral.

Evaluacion de registros: historias clinicas/evoluciones/consentimientos/protocolos quirurgicos
(Audit de registros clinicos)= semanal/ quincenal
Revisiones de actividades, procedimientos (libro del residente, incluye listas de cotejo) y reflexidn

(atributos humanisticos: actitud ante el enfermo: Relacion Médico Paciente — Familia -
Profesionalidad — Responsabilidad y dedicacién- Empatia - Respeto-Inspira confianza,
Comunicacion — trabajo en equipo, entre otras). Portfolio = Evaluacién continua. Formal: una
trimestal/semestral/anual.

Se sugiere evaluacién 360.
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Segundo aino de Ginecologia

Competencias asistenciales (disciplinares)

Los Residentes de Tocoginecologia en el segundo afio de ginecologia se forman especificamente

en lo relacionado con las competencias ginecoldgicas. Principalmente en el escenario de

internacidn, quiréfano y guardia gineco-obstétrica.

Escenario internacion

Aplica criterios y habilidades medicas de atencion de acuerdo a los conocimientos
adquiridos y establecidos

Realiza adecuadamente la anamnesis de la historia clinica ginecoldgica identificando los
signos y/ o sintomas relevantes

Elabora y registra correctamente la historia clinica ginecolégica contemplando los diversos
aspectos relacionados con la salud de la mujer en el escenario internacion.

Realiza examen fisico general y ginecomamario correctamente .

Formula diagndsticos presuntivos para dirigir la solicitud de estudios complementarios
pertinentes y asi lograr el diagndstico definitivo, sin supervision

Interpreta los hallazgos de la historia clinica y los resultados de los estudios
complementarios, haciendo uso de la evidencia cientifica para llegar a un diagndstico
definitivo en forma auténoma

Presenta la informacidn clinica ante sus pares con fines académicos y/o asistenciales.
Identifica los posibles tratamientos médicos (farmacolégicos y no farmacolégicos) y/o
quirargicos (electivos y de urgencia) oportunos de acuerdo a la complejidad de la patologia
de la consulta en forma auténoma.

Maneja el tratamiento de patologias ginecologicas de bajo riesgo.

Realiza el seguimiento y controla la evolucidn dela paciente internada por motivos clinicos o
en situacién pre y postquirurgica.

Participa activamente en las interconsultas a los especialistas necesarios segln las
comorbidas y la evolucion clinica del paciente.

Identifica las complicaciones clinico - quirdrgicas que se presenten y participa en forma
interdisciplinaria para la toma de decisién terapéutica correspondiente.

Identifica el momento de la externacién de la paciente.

Planifica el seguimiento al alta de la institucion.

Valoray participa en el sistema de referencia y contra referencia.

Confecciona la epicrisis con la informacién adecuada y suficiente para promover el auto
cuidado dela paciente.

Elabora las indicaciones e indica pautas de alarma para la paciente, educa sobre los
cuidados postoperatorios, valora la comprensién de las mismas, acuerda el cumplimiento
terapéutico.

Determina con el equipo interdisciplinario el momento en el que el tratamiento del paciente
debe cambiar del cuidado curativo al cuidado paliativo cuando la patologia lo condiciona.
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Acompania a las pacientes que requieren cuidados paliativos.

Participa activamente en el equipo interdisciplinario a elaborar planes de atencién
(diagndsticos, terapéuticos, educacionales) centrados en la paciente y su entorno vy
orientados a acompafiarla en el proceso de fin de vida.

identifica las acciones para la rehabilitacidn. Identifica secuelas de patologias de la mujer,
segln guias de atencidén y protocolos de equipos interdisciplinarios, favoreciendo la re
insercion a su medio laboral y social, con participacién de la familia y la comunidad
organizada.

Realiza acciones de promocién y prevencién en el momento del alta:

Realiza acciones preventivas de enfermedades gineco-obstétricas mediante la pesquisa y
control oportuno de los factores de riesgo y de dafios especificos, a fin de mejorar la calidad
de vida en las diferentes etapas del ciclo vital de la mujer.

Desarrolla acciones de promocién de la salud fomentando el autocuidado y los controles
necesarios para enfrentar las diferentes etapas de su ciclo vital.

Utiliza estrategias de comunicacion para favorecer la comprensiéon de la informacién del
paciente y/o sus familiares, y la toma de decisiones, respetando la opinion dela paciente
(y/o sus familiares).

Utiliza los formularios de consentimiento informado como instrumento que garantice la
participacion de la paciente y/o sus familiares en la toma de decisidn.

Participa activamente en el llenado de bases de datos del servicio o de la institucion segun
corresponda.

Colabora con la instruccién y supervisiéon de residentes de afios inferiores.

Escenario o unidad de aprendizaje: Internacion

Método aprendizaje-ensefianza: actividades

Participacidon en clases, talleres y seminarios, estudio personal con tutoria, discusion de casos

clinicos en pequefos grupos (pase de guardia, revista de sala) y atencidon de pacientes en forma

autonoma. Ateneos.

Realiza trabajos cientifcos.

Evaluacidn: Evaluacidn continua. Evaluacidn con Minicex.

Escenario: Guardia Obstétrica y ginecolégica

Integra equipos de trabajo en servicios de guardia para la asistencia de la mujer con
patologias de urgencia o emergencia, clinicas, potencialmente quirurgicas o quirdrgicas.
Elabora la historia clinica dela paciente orientada por problemas.

Evalla la situacién clinico-quirurgica dela paciente utilizando el método clinico.

Participa en la identificacidon de la potencial resolucion quirdrgica y/o derivacidon en forma
oportuna.

Participa en la seleccion de los estudios complementarios adecuados para llegar a un
diagnéstico.

Identifica a la paciente victima de violencia sexual
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Realiza tratamiento AVISE

Identifica la necesidad de internaciéon dela paciente, conoce y aplica adecuadamente los
criterios de internacién y participa de la decisidn del lugar de la misma

Utiliza estrategias de comunicacién para favorecer la comprension de la informacién del
paciente y/o sus familiares.

Utiliza los formularios de consentimiento informado como instrumento que garantice la
participacidn dela paciente y/o sus familiares en la toma de decision.

Respeta la decisidon dela paciente y sus familiares.

Indica segun protocolos o guias de atencidn los tratamientos pre-quirdrgicos para mejorar las
condiciones clinicas del paciente.

Solicita las interconsultas a otros especialistas en forma oportuna.

Colabora con la instruccién y supervisiéon de residentes de afios inferiores.

Escenario o unidad de aprendizaje: Guardia

Método aprendizaje-ensefianza: actividades

Estudio personal con tutoria, discusion de casos clinicos en pequefios grupos (pase de guardia) y

atencién de pacientes en forma autonoma.

Evaluacidén: Evaluaciéon continua. Minicex.

Escenario quiréfano

Identifica y selecciona las técnicas quirlrgicas a realizar demostrando conocimiento de las
caracteristicas de las mismas.

Demuestra que participa adecuadamente en diferentes roles (ayudante de primera o
segunda) para realizar cirugias de baja complejidad en patologias o situaciones de resolucién
quirargicas de la mujer.

Realiza cirugias de baja y mediana complejidad en forma supervisada.

Cuida la seguridad de la paciente.

Participa de las acciones basadas en el listado de verificacién de seguridad de la cirugia
(checklist) (que debe estar vigente y ser institucional).

Conoce el equipamiento quirdrgico necesario para las intervenciones que se van a realizar.
Conoce y verifica que se cumplan las normas de bioseguridad.

Respeta los protocolos quirdrgicos del servicio donde se desempena.

Participa de los procedimientos quirurgicos siguiendo los protocolos quirurgicos.

Respeta los roles jerarquicos del equipo quirdrgico y valora la supervisién de un cirujano
experto.

Participa de la comunicacion a la paciente y los familiares del resultado de la cirugia.

Evalua el post quirurgico inmediato dela paciente y realiza el seguimiento hasta el pase a la
sala de internacion.

Participa de la realizacién de los tramites administrativos correspondientes (protocolo
quirurgico, solicitud de exdmenes complementarios, interconsultas).
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e Toma decisiones terapéuticas post quirdrgicas y confecciona las indicaciones médicas.

e Colabora con la instruccién y supervision de residentes de afos inferiores.

Escenario o unidad de aprendizaje: quiréfano
Método aprendizaje-ensefianza: actividades

Participacidn en clases, talleres y seminarios, estudio personal con tutoria, discusidon de casos
clinicos en pequefios grupos (pase de guardia, revista de sala) y atencién de pacientes bajo

observacion directa.
Evaluacion: Evaluacion continua. Minicex.

SEGUNDO ANO DE GINECOLOGIA
PROCEDIMIENTOS

CONOCE

VERLO
HACER

MANEJO
TUTELADO

AUTONOMO

Colposcopia
Toma de pap

X

X

Toma de muestra para cultivo de flujo
Biopsias de tracto genital inferior (TGI) con
pinza o punch

Procedimientos destructivos locales y
escisionales del TGI

Cono (leep-frio)

Miomectomia

X | X | X X

x

X
X
X

x

X
X
X

x

X | X | X X

Histerectomia abdominal
Histerectomia vaginal

X X X X

Histerectomia laparoscopica
Histeroscopia diagndstica

Laparoscopia diagndstica
Histeroscopia terapéutica (ler ayudante)

Raspado uterino fraccionado
Procedimientos quirurgicos laparotémicos
de patologia anexial benigna
Procedimientos quirurgicos de patologia
anexial maligna (1ler-2do ayudante)

X X X X | X X | X X X X

X X | X X |X X X | X |X | X

X X X X | X

Abdomen agudo ginecolégico
Cancer de endometrio (1er-2do ayudante)

Drenaje y marsupializacion de glandula de
Bartholino

x

x

x

Quistectomia de glandula de Bartholino
Absceso agudo de mama

Operacién de Urban
Biopsias percutdaneas de mama

X | X | X X

Biopsias radioquirurgicas de mama
Tumorectomia de mama

x

Cuadrantectomia de mama
Mastectomia

Ganglio centinela-Cancer de mama (ler

X | X X X | X X | X |X X

X | X X X | X X | X |X X

X | X X X | X X | X |X X
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ayudante)

Linfadenectomia axilar (1er ayudante) X X X

Cirugias de reconstruccion mamaria X X

Escisién vulvar X X X
Hemivulvectomia X X

Vulvectomia X X

Ganglio centinela — Cancer vulvar X X

Linfadenectomia X X

Colocacion de DIU X X X X
Colocacién de implante X X X X
Esterilizacion tubaria laparotdmica X X X X
Colocacién de pesario X X X X
Correccién quirurgica de los defectos de las X X X

estructuras de sostén de la pelvis

(colpoplastia anterior y posterior, Burch,

Cirugia reconstructiva de Piso Pelviano con

mallas)

Operacién de Wertheim-Meigs (1er-2do X X X

ayudante)

Laparoscopia terapéutica (baja X X X

complejidad)

Laparoscopia terapéutica (mediana X X

complejidad)

Laparoscopia terapéutica (alta X X

complejidad)

Competencias transversales

Bioética

Observa y cumple principios éticos y/o legales en relaciéon con los pacientes, familiares,
comunidad y equipo de salud. vinculados con la provisidn o suspensién del cuidado
médico; el respeto de la dignidad del paciente; su derecho de privacidad vy
confidencialidad; derecho al mejor cuidado posible, y al consentimiento informado;
derecho a rechazar tratamientos o a formar parte de actividades de docencia,
investigacion o practicas comerciales, entre otros derechos.

Practica la autogestion de su desarrollo profesional continuo. Mantiene actualizado el
conocimiento de la especialidad a través de un desarrollo profesional continuo,
sistematico y autodirigido.

Cumple con el marco normativo de la especialidad.

Ofrece un servicio médico de calidad con dignidad, respeto y compasion.

Muestra sentido personal de altruismo actuando en consonancia con los mejores intereses
del paciente, anteponiéndolos a los propios intereses.

Mantiene la responsabilidad ante el paciente, la sociedad y la profesidén, asumiendo las
consecuencias de sus acciones personales, manteniendo un balance entre el rol personal y
profesional y cumpliendo todos los acuerdos tanto explicitos como implicitos.
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Muestra honestidad e integridad a través de su conducta, reconociendo y evitando los
conflictos de intereses y rehusando cualquier ganancia personal que perjudique al mejor
interés de los pacientes.

Reconoce los limites profesionales y pide ayuda para resolver problemas.

Evaluacion: Portfolio.

Metodologia de la investigacion

Participa de la realizacién de investigaciones considerando la ética en investigacion.
Contribuye al desarrollo de nuevo conocimiento, participando en proyectos de
investigacion en forma individual y cooperativa.

Aplica guias de practica clinica (GPC).

Identifica areas de futura investigacion.

Evaluacion del rol en la participacién de las investigaciones del servicio. Evaluacion multiple

opciéon de conocimientos. Evaluacion de la aplicacion de los conocimientos en ejercicios o

simulaciones.

Herramientas de gestion

Trabaja interdisciplinariamente y multisectorialmente en los determinantes
potencialmente modificables a través de la promocion de la salud y prevencion de la
enfermedad.

Participa activamente del clima ético institucional.

Utiliza adecuadamente las herramientas que permitan un ambito de salud seguro vy
saludable, para el paciente y para el equipo de salud.

Diagnéstica y se compromete con el cuidado de la seguridad del paciente.

Prioriza recursos.

Evaluacién: Evaluaciéon multiple opcidon de conocimientos. Evaluacién de la aplicacion de los

conocimientos en ejercicios o simulaciones. Portfolio.

Educacién para la salud

Colabora en la implementaciéon de programas de educacién en atencién primaria y en
medicina comunitaria relacionados con: seguridad, prevencién de accidentes y primeros
auxilios; educacion vial; cuidados personales: higiene y salud; Alimentacidn saludable; Uso
de medicamentos y prevencién de drogodependencias; Prevenciéon y control de
enfermedades; Relaciones humanas. Salud mental. Afectividad y sexualidad; Los servicios
sanitarios y la comunidad, medio ambiente y salud.

Evaluacion: Minicex. Portfolio.

Comunicacion

Gestiona los distintos tipos de comunicacion en forma efectiva.
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e Entiende y atiende las necesidades del paciente, demostrando su disposicion para
escuchar activamente y facilita la expresién de sentimientos, expectativas y valores
espirituales que influencian su estado de salud.

e Colabora en la deteccién del Error Médico, desde el punto de vista del aprendizaje y no
desde lo punitivo.

Evaluacion: Evaluacion de la aplicacidon de los conocimientos en ejercicios o simulaciones (roll
play). Portfolio.

Tecnologias de la informacién y comunicacion

e Evalla criticamente la literatura médica y otras evidencias para determinar su validez,
importancia y aplicabilidad, antes de incorporarla en la toma de decisidn.

¢ Integra equipos en la toma de decisién para solucionar los problemas del paciente la mejor
evidencia cientifica disponible (Medicina Basada en la Evidencia), las preferencias del paciente y su
juicio clinico.
Evaluacion: Evaluacion de la aplicacidon de los conocimientos en ejercicios o simulaciones (roll
play). Portfolio.

RESIDENTES DE SEGUNDO ANO DE GINECOLOGIA

Método aprendizaje-ensefianza: actividades

Participacién en clases, talleres y seminarios, estudio personal con tutoria, discusidon de casos
clinicos en pequefios grupos (pase de guardia, revista de sala) y atencién directa de pacientes.
Exposicion dialogada. Mesas redondas. Andlisis de articulos de revistas cientificas en reuniones
sistematicas (bibliograficas) o asistematicas. Simuladores.

Evaluacién
Examen escrito mensual. Examen escrito integrador anual.

Prueba de observacién tipo MiniCex= Una semestral.

Evaluacion de registros: historias clinicas/evoluciones/consentimientos/protocolos quirdrgicos
(Audit de registros clinicos)= semanal/ quincenal
Revisiones de actividades, procedimientos (libro del residente, incluye listas de cotejo) y reflexidn

(atributos humanisticos: actitud ante el enfermo: Relacion Médico Paciente — Familia -
Profesionalidad — Responsabilidad y dedicacion- Empatia - Respeto-Inspira confianza,
Comunicacion — trabajo en equipo, entre otras). Portfolio = Evaluacién continua. Formal: una
trimestal/semestral/anual.

Se sugiere evaluacién 360.
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