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1)  Datos Generales

Tipo de programa: Residencia de primer nivel

Requisitos de ingreso especificos: Los correspondientes a la normativa institucional general
Numero de vacantes: 3 (tres)

Duracion en afios: 3 (tres)

Esquema de guardias obligatorias por afio: 3 a 7 mensuales activas en 1°y 2° afio, 7a 8
mensuales pasivas en 3° afio

Carga horaria total: 76 horas semanales

e NUmero minimo de procedimientos clinicos y/o quirtrgicos requerido: Ver anexo |

2)  Fundamentacion

El oftalmdlogo es un médico especialista en el sistema ocular y visual. Como médico
matriculado, sus responsabilidades éticas y legales incluyen la atencion de individuos y
poblaciones que presentan enfermedades del sistema ocular y visual. Para brindar esta atencion,
es necesario contar no sélo con competencias elementales para un médico oftalmélogo, sino
también con un conjunto de capacidades cognitivas especializadas y una gran variedad de
destrezas técnicas.

La residencia esta orientada a brindar un programa de aprendizaje estructurado que facilite la
adquisicion de conocimientos, destrezas y actitudes, para formar plenamente un especialista
capaz de iniciar su carrera como consultor independiente en oftalmologia. Creemos que la
Residencia es el mejor método parala formacion tedrico-practica del médico oftalmélogo, ya que
promueve el estudio tedrico sistematico de la especialidad y asegura la formacion practica
controlada, a lavez que laadquisicion de actitudes, para beneficio de los pacientesy la
comunidad.

En los afios recientes la formacion de los especialistas en oftalmologia, al igual que la de los
médicos en general, ha cambiado de un paradigma de enfoque basado en la mera adquisicion
de conocimientos y destrezas (los residentes debian “adquirir” un nimero determinado de
conocimientos y habilidades) a un enfoque basado tanto en la adquisicién como enla
demostracion de competencias, no s6lo cognitivas y técnicas sino también actitudinales y de
formacion continua. Para ello han adquirido especial protagonismo las evaluaciones, como
método comprobatorio de la adquisicion de estas competencias.

Este programa de formacion intenta:

1) Presentar el nucleo esencial de la formacion oftaimoldgica, limitando cada seccion a material
relevante para la practica presente y futura de la oftaimologia.

2) Capacitar al residente para una medicina concebida con criterio moderno en cuanto al
diagnostico y tratamiento, inculcandole laresponsabilidad que le cabe y haciéndosela asumir
desde el comienzo de la Residencia, con una participacion activay supervisada por un cuerpo
docente idoneo.

3) Educar al residente para una sociedad que, heterogénea en su composicion, merece la mejor
y mas completa asistencia oftalmoldgica en todos los niveles asistenciales (obras sociales,
sistemas de medicina prepaga, hospitales y consultorios privados), ensefiandole a considerar al
paciente en su aspecto bio-psiquico-social. En especial, inculcar en el residente un sentido de
respeto, consideraciony empatia por los pacientes para intentar contrarrestar la
deshumanizacion que caracteriza a gran parte del ejercicio de la medicina actual.
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4) Despertar y estimular una actitud de continua superaciony mejora, respondiendo
permanentemente alos interrogantes de “;por qué?”y “;por qué no?".

5) Inculcarle la responsabilidad de que el proceso educativo de su formacion no termina conla
obtencidn del titulo de especialista, sino que debe continuar con su entrenamiento y
actualizacion, en permanente contacto y colaboracidn con el Hospital, la Universidad, las
sociedades médicas y cualquier otro organismo o medio de educacion médica permanente.

3)  Competencias profesionales - Perfil del egresado

Alfinalizar la residencia, el médico oftalmélogo debera ser capaz de demostrar competencia en
las siguientes areas:

Como experto clinico y cirujano: integrar y aplicar conocimientos, habilidades clinico-
quirdrgicas y actitudes profesionales en la provision de cuidados centrados en el paciente dentro
de un marco ético.

Como comunicador: facilitar en forma efectiva la relacion médico-paciente y desarrollar un plan
compartido de cuidado con el paciente, la familia y el grupo profesional de trabajo.

Como gestor/administrador: priorizar y ejecutar sus tareas en forma efectiva, asignando los
recursos sanitarios apropiadamente

Como promotor de la salud: usar sus conocimientos para el bienestar de sus pacientes y de la
comunidad a través de actividades de prevencion y promocion de la salud.

Como aprendiz autonomo: reconocer la necesidad de un aprendizaje continuo para la mejora
de su actividad profesional y la generacion de nuevos conocimientos y practicas médicas.

Como colaborador: participar de manera efectiva y apropiada en el equipo de salud para el
cuidado del paciente.

Como profesional: demostrar compromiso y un comportamiento ético responsable que
responda a su rol en la sociedad.

4)  Desarrollo del programa:

4.1 Primer Afio
Ambito de Desempefio: Consultorios externos

e Responsable/s - Supervisor/es docentes: Dra. Betty Arteaga

e Objetivos de aprendizaje especificos:
1. Evaluar, diagnosticary tratar las consultas sobre problemas simples de refraccion.

2. Realizar un examen basico completo delojo y anexos oculares, utilizando los instrumentos
oftaimicos apropiados.

3. Priorizar, evaluar, diagnosticary tratar emergencias oculares, con técnicas basicas y de
sosten.

4. Realizar y/o interpretar las técnicas principales de examen, diagndstico y tratamiento de los
problemas oftdlmicos mas comunes.
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Contenidos minimos

(0]

Oftalmologia General : Historia clinica oftalmoldgica. Examen bésico.
Fundamentos y principios de la Oftalmologia: anatomia de 6rbitay anexos
oculares, 0jo, pares craneanos; embriologia; genética; bioquimicay
metabolismo; farmacologia ocular; riesgos por la luz. Optica, refracciony lentes
de contacto: dptica fisica, ptica geométrica, Gptica del ojo humano, refraccion
clinica, lentes de contacto, lentes intraoculares, instrumentos dpticos. Cristalino
y catarata: anatomia, biogquimica, fisiologia, embriologia, patologia,
epidemiologia de las cataratas, evaluaciony manejo de las cataratas en adultos,
cirugia de catarata, complicaciones de la cirugia de catarata, cirugia de catarata
en situaciones especiales.

Baja Visiony Rehabilitacion Visual: Epidemiologia de la discapacidad visual.
Definiciones importantes en baja vision. Clasificacion de los déficits visuales
funcionales. Evaluacion del paciente. Como ayudar al paciente a desenvolverse
mejor. Aumento del contraste. Control de laluz y el encandilamiento. Instruccion
y entrenamiento. Grupos de apoyo y consejo. Profesionalesy servicios de
rehabilitacion visual. Baja vision pediatrica.

Cérnea y Cirugia Refractiva: Estructura y funcién de la cornea. Técnicas de
examen. Enfermedades infecciosas. Enfermedades neoplasicas. Anomalias
congénitas. Distrofias corneales y enfermedades metabdlicas. Enfermedades
degenerativas. Trasplante de cérmea. Consideraciones opticas en cirugia
refractiva. Evaluacion del paciente para cirugia refractiva. Cirugia corneal
incisional. Capas e incrustaciones. Fotoablacion. Termoqueratoplastia. Cirugia
intraocular. Tratamientos de la presbicia.

Estrabismoy Oftalmopediatria: Relacion con los nifios y evaluacion. Estrabismo:
terminologia, clasificacion, anatomia de los musculos extraoculares y sus
fascias, fisiologia motora, fisiologia sensorial y patologia, ambliopia, técnicas de
diagnostico para estrabismo y ambliopia, esodesviaciones, exodesviaciones,
estrabismo de patrones horizontales en Ay enV, desviaciones verticales,
formas especiales de estrabismo, nistagmo de la infancia, cirugia de los
musculos extraoculares, toxina botulinica. Oftalmologia pediatrica: crecimiento y
desarrollo del ojo, anomalias congénitas, dismorfologia orbitaria y trastornos
palpebrales, enfermedades oculares infecciosas y alérgicas, sistema de drenaje
lagrimal, enfermedades de la comeay segmento anterior, anomalias del iris,
glaucomas, cataratas y otros trastornos pediatricos del cristalino, uveitis,
enfermedades y desordenes del vitreo y la retina, trastornos del disco optico,
tumores oculares y perioculares, facomatosis, malformaciones craneofaciales,
hallazgos oculares en errores congénitos del metabolismo, trauma ocular, vision
disminuida.

Glaucoma: terminologia, epidemiologia y herencia. Presion intraoculary
dindmica del humor acuoso. Evaluacion clinica. Glaucoma de angulo abierto.
Glaucoma por cierre angular. Glaucoma infantil. Manejo médico. Terapia
quirdrgica.

Infectologia Ocular: Estructura y funcién del ojo externo. Técnicas de examen.
Enfermedades de la superficie ocular: fisiologia normal, abordaje diagndstico,
sindrome de ojo seco. Enfermedades infecciosas. Enfermedades mediadas por
el sistema inmune: inmunologia ocular, abordaje clinico. Enfermedades
neoplésicas de la conjuntiva: biologia celular tumoral y abordajes diagndsticos,
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abordaje clinico. Enfermedades degenerativas: abordaje clinico. Lesiones
toxicas y traumaticos: cicatrizacion, aspectos clinicos. Cirugia de la superficie
ocular.

Neurooftalmologia: Anatomia neuro-oftalmologica. Neuroimagenes en Neuro-
oftaimologia. Evaluacidn, clasificacion, diagnéstico y tratamiento del paciente
convision disminuida. Pérdida visual transitoria. Alucinaciones, ilusiones, y
trastornos de la funcion cortical superior. Trastornos supranucleares de la
motilidad ocular. Diplopia. Nistagmo o trastornos espontaneos de los
movimientos oculares. Anomalias pupilares. Anomalias palpebrales o faciales.
Dolorde cabeza, ocular, o facial. Trastornos visuales funcionales. Condiciones
sistémicas con signos neuro-oftalmoldgicos.

Oculoplasticay Orbita; Orbita; anatomia, evaluacion de los trastormnos orbitarios,
anomalias congenitas, infecciones e inflamaciones, tumores, trauma, cirugia,
cavidad anoftdlmica. Parpados: anatomia, principios de cirugia facial y
palpebral, clasificaciony manejo de los trastornos palpebrales, posiciones
anémalas y cambios involutivos. Sistema lagrimal: desarrollo, anatomiay
fisiologia, evaluaciény manejo del paciente con epifora.

Oncologia e Histopatologia Ocular: Reparacion de las heridas. Manipulacién de
las muestras. Procedimientos especiales. Topografia, anomalias congénitas,
inflamaciones, degeneraciones y distrofias, neoplasiasy otras alteraciones
histopatologicas de conjuntiva, cormea, camara anteriory malla trabecular,
esclera, cristalino, vitreo, retinay epitelio pigmentario retinal, tracto uveal,
parpados, Orbitay nervio dptico. Aspectos clinicos de tumores intraoculares:
melanociticos, angiomatosos, retinoblastoma, secundarios, linfomatosos,
manifestaciones oculares de laleucemia, tumores raros.

Retina y Vitreo: Anatomia. Abordaje diagnostico. Fisiologia y psicofisica retinal.
Enfermedades maculares adquiridas. Enfermedad vascular retinal. Enfermedad
coroidea. Inflamacion coriorretinal focal y difusa. Enfermedad retinal congénitay
estacionaria. Distrofias hereditarias de retinay coroides. Degeneraciones
retinales asociadas a enfermedades sistémicas. Anomalias retinianas
perifericas. Enfermedades del vitreo. Trauma del segmento posterior. Efectos
adversos de la energia electromagnética en la retina. Terapia con laser.
Vitrectomia.

Uveitis: Inmunologia: definiciones, componentes del sistema inmune,
inmunizacién e inmunidad adaptativa, respuestas inmunes oculares,
mecanismos de lareactividad del efectorinmunoldgico. Abordaje clinico ala
uveitis. Uveitis no infecciosa (autoinmune). Uvettis infecciosas. Endoftalmitis.
Sindromes de enmascaramiento. Complicaciones. Compromiso ocular en el
SIDA.

Procedimientos;

= Confeccion de una historia clinica oftalmolégica completa, precisay
relevante.

= Evaluaciony registro del estado refractivo del ojo.
= Cicloplejia, retinoscopia, autorrefractometria, lensometria.

» Refraccionintegrada basada en resultados de la retinoscopia.
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= |dentificacion de opacidades de medios con el retinoscopio.

= Prescripcion de correccion refractiva basandose en las mediciones
objetivas y subjetivas obtenidas.

= Prescripcion de terapias de rehabilitacion simples.

= Técnicas de examen ocular: examen externo, lampara de hendidura,
tonometria, gonioscopia, examen pupilar, oftalmoscopia directa e
indirecta, lentes de segmento posterior, campimetria, paquimetria,
evaluacion del encandilamiento y la sensibilidad al contraste,
estereoagudeza, topografia corneal, pantalla de Hess, evaluaciénde
vision de los colores, examenes de binocularidad y fusion,
exoftalmolentria.

= |nserciony extraccion de lentes de contacto de prueba.

= Administracion de anestesiatopicay tinciones especiales de la comea.
= Tests para 0jo seco.

» Toma de muestras para infecciones oculares.

» Indicacion e interpretacion de tomografias computarizadas, resonancias
magnéticas, mapas topogréaficos, campos visuales.

= Evaluacidn, diagnostico y tratamiento basico de las patologias mas
frecuentes oculares, de los anexos y las vias visuales.

= Técnicas bésicas de permeabilidad lagrimal.

= |nsercion o remociénde punctum plug.

o Estrategias de ensefanza:
o Estudio auto-dirigido.
o Confeccidn de resimenes de historias clinicas.

o Demostracion de utilizacion de aparatos, utilizacion de instrumentos bajo
supervisiony luego en formaindependiente a medida que se demuestre
competencia en su uso.

o Demostracion de procedimientos, realizacion de procedimientos bajo
supervisiony luego en forma independiente a medida que se demuestre
competencia en el desempefio.

o Participacion en ateneos de pacientes de cada especialidad coordinadas por
docentes del Servicio.

o0 Ejercicios de refraccion.

o Participacion en ateneos semanales y cursos de actualizacion de
subespecialidades del Servicio.

0 Atencion de pacientes enlas secciones de subespecialidades, supervisados por
miembros de las mismas.

0 Atencion de pacientes del consultorio del jefe del Servicio, médico consultor, y
coordinadora de residentes, previa a la atencion por éstos, con feedback
formativo inmediato.
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o Participacionenlos congresos anuales de las sociedades nacionales y otros
Cursos externos.

e Modalidad de implementacion
O Anual atiempo parcial.

Ambito de Desempefio: Quiréfano

e Responsable/s - Supervisor/es docentes: Dres. Eduardo Jorge Prémoliy Arturo Ignacio
Burchakchi

e Objetivos de aprendizaje especificos:

0 Realizar procedimientos quirirgicos menores de los anexos y el 0jo externo.

0 Realizar todos los pasos de la cirugia de catarata pasibles de hacerenel
laboratorio humedo.

o Identificar los instrumentos utilizados en cada paso de las diversas cirugias
oculares.

o Explicarel funcionamiento del microscopio quirirgico y utilizar todas sus
funciones.

0 Describir el funcionamiento y las bases fisicas del facoemulsificador y modificar
los diferentes pardmetros.

o Implementar los procedimientos preparatorios basicos para cirugia de catarata.

0 Asistiral cirujano antes, durante e inmediatamente después de la cirugia de
catarata.

0 Realizar capsulotomias conlaser Nd:YAG.

e Contenidos minimos:

o Cirugia de chalazion, lesiones palpebrales simples.
Cirugia de catarata en laboratorio himedo.
Instrumentos utilizados en cada paso de las diversas cirugias oculares.
Funcionamiento, partes y uso del microscopio quirdrgico.
Funcionamiento y bases fisicas del facoemulsificador.
Funciones del ayudante enlacirugia de catarata.

OO0 Oo0OO0O0

o Estrategias de ensefianza

Estudio auto-dirigido.

Clases teorico-practicas de instrumental, microscopio, facoemulsificador.

0 Précticas enlaboratorio humedo semanales en el Servicio y mensuales externas
0 Practicas como asistentes en los ultimos meses del primer afio.

O O

e Modalidad de implementacion
0 Anual atiempo parcial.

Ambito de Desempefio: Guardia

e Responsable/s - Supervisor/es docentes: Dr. Gustavo Alberto Abadie

e Objetivos de aprendizaje especificos:
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o Evaluar, diagnosticary tratar las patologias oculares, de los anexosy las vias
visuales de urgencia, traumaticas y no traumaticas, mas comunes y/o severas.

e Contenidos minimos:
o Temas
= Emergencias oftalmoldgicas.
= Trauma ocular, orbitario, de los anexos oculares y de la via visual.
= Urgencias no traumaticas: pérdida aguda de lavision o el campo visual,
0j0 rojo no traumatico.
= Lesiones toxicas y traumaticas de la cornea.

0 Procedimientos

= |dentificacidn, evaluaciony tratamiento de sostén de la patologia
oftalmica de urgencia (fraumatica y no traumatica) mas severay/o
frecuente del ojo, Orbita, anexos oculares y via visual.

= Manejo de defectos corneales epiteliales.

= Extraccion de cuerpo extrafio conjuntival o corneal.

= Depilacion de pestafias.

= Irrigacion de quemadura quimica ocular.

= Testde Seidel.

e Estrategias de ensefanza:
o Estudio auto-dirigido
o Clases tedricas de emergencias oftalmolégicas.
0 Atencion de urgencias, supervisados por residentes superiores, jefe de
residentes y médicos de planta, conindependencia de acuerdo a demostracion
de competencia en el desempefio.

e Modalidad de implementacion:
0 Anual atiempo parcial.

4.2 Segundo Afno
Ambito de Desempefio: Consultorios externos

e Responsable/s - Supervisor/es docentes: Dra. Betty Arteaga

e Objetivos de aprendizaje especificos:

1. Evaluary tratar a un paciente con errores refractivos mas complejos, realizando
técnicas de refracciony diagnostico mas avanzadas.

2. Poneren practica las destrezas de examen avanzadas del segmento anteriory
posteriory de los anexos oculares.

3. Prevenir, diagnosticar, indicar el tratamiento y/o tratar emergencias oculares, como
asi también complicaciones de corto y largo plazo de estos trastornos.

4. Diagnosticar, indicar el tratamiento y/o tratar y prevenir los problemas quirirgicos
menos comunes enlas areas de sub-especializacion en glaucoma, cornea, cirugia
plastica oftdlmica, vitreorretina, oftaimopediatria, oncologia oftdlmicay neuro-
oftaimologia.
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Contenidos minimos

(0]

Oftalmologia General : Historia clinica oftalmoldgica. Examen bésico.
Fundamentos y principios de la Oftalmologia: anatomia de 6rbitay anexos
oculares, 0jo, pares craneanos; embriologia; genética; bioguimicay
metabolismo; farmacologia ocular; riesgos por la luz. Optica, refraccion y lentes
de contacto: dptica fisica, ptica geométrica, Gptica del ojo humano, refraccion
clinica, lentes de contacto, lentes intraoculares, instrumentos dpticos. Cristalino
y catarata: anatomia, bioquimica, fisiologia, embriologia, patologia,
epidemiologia de las cataratas, evaluaciony manejo de las cataratas en adultos,
cirugia de catarata, complicaciones de la cirugia de catarata, cirugia de catarata
ensituaciones especiales.

Baja Visiony Rehabilitacion Visual: Epidemiologia de la discapacidad visual.
Definiciones importantes en baja vision. Clasificacion de los déficits visuales
funcionales. Evaluacion del paciente. Como ayudar al paciente a desenvolverse
mejor. Aumento del contraste. Control de laluz y el encandilamiento. Instruccion
y entrenamiento. Grupos de apoyo y consejo. Profesionalesy servicios de
rehabilitacion visual. Baja vision pediatrica.

Cérnea y Cirugia Refractiva: Estructura y funcién de la cornea. Técnicas de
examen. Enfermedades infecciosas. Enfermedades neoplasicas: abordaje
clinico. Anomalias congénitas. Distrofias cormneales y enfermedades
metabdlicas: genética molecular, abordaje clinico. Enfermedades degenerativas:
abordaje clinico. Lesiones tdxicas y traumaticas: cicatrizacion, aspectos clinicos.
Trasplante de cornea. Consideraciones Gpticas en cirugia refractiva. Evaluacion
del paciente para cirugia refractiva. Cirugia corneal incisional. Capas e
incrustaciones. Fotoablacion. Termoqueratoplastia. Cirugia intraocular.
Tratamientos de la presbicia.

Estrabismoy Oftalmopediatria: Relacion conlos nifios y evaluacion. Estrabismo:
terminologia, clasificacion, anatomia de los misculos extraoculares y sus
fascias, fisiologia motora, fisiologia sensorial y patologia, ambliopia, técnicas de
diagnostico para estrabismo y ambliopia, esodesviaciones, exodesviaciones,
estrabismo de patrones horizontales en Ay enV, desviaciones verticales,
formas especiales de estrabismo, nistagmo de la infancia, cirugia de los
musculos extraoculares, toxina botulinica. Oftalmologia pediatrica: crecimiento y
desarrollo del ojo, anomalias congénitas, dismorfologia orbitaria y trastornos
palpebrales, enfermedades ocularesinfecciosas y alérgicas, sistema de drenaje
lagrimal, enfermedades de lacdrneay segmento anterior, anomalias del iris,
glaucomas, cataratas y otros trastornos pediatricos del cristalino, uveitis,
enfermedades y desordenes del vitreo y la retina, trastornos del disco optico,
tumores oculares y perioculares, facomatosis, malformaciones craneofaciales,
hallazgos oculares en errores congénitos del metabolismo, trauma ocular, vision
disminuida.

Glaucoma: terminologia, epidemiologiay herencia. Presién intraoculary
dindmica del humor acuoso. Evaluacion clinica. Glaucoma de angulo abierto.
Glaucoma por cierre angular. Glaucoma infantil. Manejo médico. Terapia
quirdrgica.

Infectologia Ocular: Estructura y funcion del ojo externo. Técnicas de examen.
Enfermedades de la superficie ocular: fisiologia normal, abordaje diagndstico,
sindrome de ojo seco. Enfermedades infecciosas. Enfermedades mediadas por
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el sistemainmune: inmunologia ocular, abordaje clinico. Enfermedades
neoplasicas de la conjuntiva: biologia celular tumoral y abordajes diagndsticos,
abordaje clinico. Enfermedades degenerativas: abordaje clinico. Lesiones
toxicas y traumaticos: cicatrizacion, aspectos clinicos. Cirugia de la superiicie
ocular.

Neurooftalmologia: Anatomia neuro-oftalmoldgica. Neuroimagenes en Neuro-
oftaimologia. Evaluacidn, clasificacion, diagnostico y tratamiento del paciente
convision disminuida. Pérdida visual transitoria. Alucinaciones, ilusiones, y
trastornos de la funcion cortical superior. Trastornos supranucleares de la
motilidad ocular. Diplopia. Nistagmo o trastornos espontaneos de los
movimientos oculares. Anomalias pupilares. Anomalias palpebrales o faciales.
Dolor de cabeza, ocular, o facial. Trastornos visuales funcionales. Condiciones
sistémicas con signos neuro-oftalmolégicos.

Oculoplasticay Orbita: Orbita; anatomia, evaluacion de los trastornos orbitarios,
anomalias congénitas, infecciones e inflamaciones, tumores, trauma, cirugia,
cavidad anoftdlmica. Parpados: anatomia, principios de cirugia facial y
palpebral, clasificaciony manejo de los trastornos palpebrales, posiciones
anomalas y cambios involutivos. Sistema lagrimal: desarrollo, anatomiay
fisiologia, evaluaciony manejo del paciente con epifora.

Oncologia e Histopatologia Ocular: Reparacion de las heridas. Manipulacion de
las muestras. Procedimientos especiales. Topografia, anomalias congeénitas,
inflamaciones, degeneraciones y distrofias, neoplasiasy otras alteraciones
histopatoldgicas de conjuntiva, cérnea, camara anterior y malla trabecular,
esclera, cristalino, vitreo, retinay epitelio pigmentario retinal, fracto uveal,
parpados, Orbitay nervio dptico. Aspectos clinicos de tumores Intraoculares:
melanociticos, angiomatosos, retinoblastoma, secundarios, linfomatosos,
manifestaciones oculares de laleucemia, tumores raros.

Retina y Vitreo: Anatomia. Abordaje diagnostico. Fisiologiay psicofisica retinal.
Enfermedades maculares adquiridas. Enfermedad vascular retinal. Enfermedad
coroidea. Inflamacion coriorretinal focal y difusa. Enfermedad retinal congénitay
estacionaria. Distrofias hereditarias de retinay coroides. Degeneraciones
retinales asociadas a enfermedades sistémicas. Anomalias retinianas
periféricas. Enfermedades del vitreo. Trauma del segmento posterior. Efectos
adversos de laenergia electromagnética en laretina. Terapia con laser.
Vitrectomia.

Uveitis: Inmunologia: definiciones, componentes del sistema inmune,
inmunizacion e inmunidad adaptativa, respuestas inmunes oculares,
mecanismos de lareactividad del efectorinmunoldgico. Abordaje clinico ala
uveitis. Uveitis no infecciosa (autoinmune). Uveitis infecciosas. Endoftalmitis.
Sindromes de enmascaramiento. Complicaciones. Compromiso ocular en el
SIDA.

Procedimientos:

= Técnicas mas avanzadas de refraccion objetivay subjetiva.
= Prescripcion de lentes multifocales, lentes para nifios.
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= Estudios diagndsticos: paquimetria, tomografia de coherencia optica,
queratometria, oftalmoscopia binocular indirecta con identacion escleat,
examen oftalmoscoépico con lentes de contacto, transiluminacion.

= Evaluacion, diagnostico y tratamiento mas avanzado de las patologias
oculares, de los anexos y las vias visuales de mediana complejidad.

= Paracentesis de la camara anterior.

= Trabeculoplastia e iridotomia con I&ser.

= Interpretacion de estudios electrofisiolégicos.

= Interpretacién de imagenes de angiografia fluoresceinica.

= Estudios de estrabismoy diplopia.

= Fotocoagulacién de segmento posterior.

= Realizacion e interpretacion de patrones basicos de ecografia ocular.

e Estrategias de ensefianza:
o0 Estudio auto-dirigido.
o Confeccién de historias clinicas.

o0 Demostracion de utilizacion de aparatos, utilizacion de instrumentos bajo
supervisiony luego en formaindependiente a medida que se demuestre
competencia en su uso.

o0 Demostracion de procedimientos, realizacion de procedimientos bajo
supervisiony luego en formaindependiente a medida que se demuestre
competencia en el desempefio.

o Participacion en ateneos de pacientes de cada especialidad coordinadas por
docentes del Servicio.

o Participacion en ateneos semanales y cursos de actualizacion de
subespecialidades del Servicio.

0 Atencion de pacientes enlas secciones de subespecialidades, supervisados por
miembros de las mismas.

0 Atencidn de pacientes del consultorio del Jefe del Servicio y médico consultor,
previaala atencion por éstos, con feedback formativo inmediato.

e Modalidad de implementacion
0 Anual atiempo parcial.

Ambito de Desempefio: Quiréfano

e Responsable/s - Supervisor/es docentes: Dres. Eduardo Jorge Prémoliy Arturo Ignacio
Burchakchi

e Objetivos de aprendizaje especificos:

0 Realizar inyeccioneslocales de corticoesteroides, antibioticos y anestésicos.
o0 Implementar los procedimientos preparatorios basicos para la cirugia de
cataratas.
0 Realizar facoemulsificacion en un marco de practicay luego enlasala de
operaciones, bajo supervision.
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Realizar extirpacion de pterigion.

Realizar una reparacion de laceracion de cornea aislada.

Realizar una enucleacion.

Realizar biopsiaincisional, escisional y por punch de tumores palpebrales.
Realizar los procedimientos basicos en el lagrimal.

Realizar procedimientos simples en parpados.

Asistiren cirugia de injerto de comea, musculos extraoculares, retinal, refractiva,
trabeculectomiay otras cirugias de glaucoma.

O 00000 O0

e Contenidos minimos:

o0 Inyecciones locales de corticoesteroides, antibioticos y anestésicos.
Cirugia de facoemulsificacion conimplante de lentes intraoculares.
Cirugia de pterigion.
Cirugia conjuntival y corneal.
Enucleacion.
Tipos de biopsias para tumores palpebrales.
Procedimientos basicos en el lagrimal y los parpados.
Cirugia de injerto de cornea, musculos extraoculares, retinal, refractiva,
trabeculectomiay otras cirugias de glaucoma.

O Oo0OO0OO0O0Oo

e Estrategias de ensefianza

o Estudio auto-dirigido de las técnicas.

0 Realizacionde cirugias en laboratorio seco y himedo hasta adquisicion y
demostracién de la competencia quirdrgica preparatoria.

0 Realizaciénde cirugias en pacientes bajo supervision hasta adquisiciony
demostracion de la competencia quirdrgica.

o0 Grabacion de videos con feedback mediante lista de cotejo de las cirugias
propias, conregistro en porfolio de aprendizaje.

o0 Reflexion sobre dificultades quirdrgicas en porfolio de aprendizaje.

e Modalidad de implementacion
0 Anual atiempo parcial.

Ambito de Desempefio: Guardia
e Responsable/s - Supervisor/es docentes: Dr. Gustavo Alberto Abadie

e Objetivos de aprendizaje especificos:
o Evaluar, diagnosticary tratar las patologias oculares, de los anexosy las vias
visuales de urgencia, traumaticas y no traumaticas.

e Contenidos minimos:
o Temas
= Emergencias oftalmoldgicas.
= Trauma ocular, orbitario, de los anexos oculares y de la via visual.
= Urgencias no traumaticas: pérdidaaguda de lavisién o el campo visual,
0j0 rojo no traumatico.

o Procedimientos
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= |dentificacion, evaluaciony tratamiento de la patologia de urgencia
(raumética y no traumatica) del ojo, Orbita, anexos oculares y via visual.

e Estrategias de ensefianza:
0 Estudio auto-dirigido
0 Atencion de urgencias, supervisados por residentes superiores, jefe de
residentes y médicos de planta, conindependencia de acuerdo a demostracion
de competencia en el desempefio.

e Modalidad de implementacion:
0 Anual a tiempo parcial.

4.3 Tercer Ao
Ambito de Desempefio: Consultorios externos

e Responsable/s - Supervisor/es docentes: Dra. Betty Arteaga
e Objetivos de aprendizaje especificos:

O Evaluary tratar a un paciente con errores refractivos complejos, realizando
técnicas de refraccidony diagnostico avanzadas.

o0 Ponerenpréctica las destrezas méas avanzadas de examen del segmento
anterior y posterior.

0 Supervisaralos residentes menos avanzados en el diagnostico y tratamiento de
emergencias oculares.

0 Evaluary tratar los problemas quirdrgicos y medicos comunes pero complejos
enlas areas de sub-especializacion en glaucoma, cornea, cirugia plastica
oftalmica, retina, oncologia oftlmica, oftalmopediatria y estrabismo, y neuro-
ofttamologia.

o Diagnosticar complicaciones de cirugias oftalmicas comunes.

0 Describir, evaluary tratar, de serposible, los principales trastornos oculares
genéticos.

e Contenidos minimos:

o Oftalmologia General : Historia clinica oftalmolégica. Examen basico.
Emergencias oftalmolégicas. Fundamentos y principios de la Oftalmologia:
anatomia de Orbitay anexos oculares, 0jo, pares craneanos; embriologia;
genética; bioquimicay metabolismo; farmacologia ocular; riesgos porlaluz.
Optica, refraccion y lentes de contacto: dptica fisica, Optica geométrica,
Optica del ojo humano, refraccion clinica, lentes de contacto, lentes
intraoculares, instrumentos Opticos. Cristalino y catarata: anatomia,
biogquimica, fisiologia, embriologia, patologia, epidemiologia de las
cataratas, evaluaciony manejo de las cataratas en adultos, cirugia de
catarata, complicacionesde la cirugia de catarata, cirugia de catarata en
situaciones especiales.

0 Baja Visiony Rehabilitacion Visual: Epidemiologia de la discapacidad visual.
Definiciones importantes en baja vision. Clasificacion de los déficits visuales
funcionales. Evaluacion del paciente. Como ayudar al paciente a
desenvolverse mejor. Aumento del contraste. Control de laluz y el
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encandilamiento. Instruccion y entrenamiento. Grupos de apoyo y consejo.
Profesionales y servicios de rehabilitacion visual. Baja vision pediatrica.

Cdrnea y Cirugia Refractiva: Estructura y funcion de la cornea. Técnicas de
examen. Enfermedades infecciosas. Enfermedades neoplasicas: abordaje
clinico. Anomalias congénitas. Distrofias comneales y enfermedades
metabolicas: genética molecular, abordaje clinico. Enfermedades
degenerativas: abordaje clinico. Lesiones toxicas y traumaticas:
cicatrizacion, aspectos clinicos. Trasplante de comea. Consideraciones
Opticas en cirugia refractiva. Evaluacion del paciente para cirugia refractiva.
Cirugia corneal incisional. Capas e incrustaciones. Fotoablacion.
Termoqueratoplastia. Cirugia intraocular. Tratamientos de la presbicia.

Estrabismo y Oftalmopediatria: Relacion con los nifios y evaluacion.
Estrabismo: terminologia, clasificacion, anatomia de los misculos
extraoculares y sus fascias, fisiologia motora, fisiologia sensorial y
patologia, ambliopia, técnicas de diagnostico para estrabismo y ambliopia,
esodesviaciones, exodesviaciones, estrabismo de patrones horizontales en
Ay enV, desviaciones verticales, formas especiales de estrabismo,
nistagmo de lainfancia, cirugia de los musculos extraoculares, toxina
botulinica. Oftaimologia pediétrica: crecimiento y desarrollo del ojo,
anomalias congénitas, dismorfologia orbitaria y trastornos palpebrales,
enfermedades oculares infecciosas y alérgicas, sistema de drenaje lagrimal,
enfermedades de la cémeay segmento anterior, anomalias del iris,
glaucomas, cataratas y otros trastornos pediatricos del cristalino, uveitis,
enfermedades y desérdenes del vitreo y la retina, trastornos del disco
Optico, tumores oculares y perioculares, facomatosis, malformaciones
craneofaciales, hallazgos oculares en errores congénitos del metabolismo,
trauma ocular, vision disminuida.

Glaucoma: terminologia, epidemiologia y herencia. Presién intraoculary
dindmica del humor acuoso. Evaluacion clinica. Glaucoma de angulo
abierto. Glaucoma por cierre angular. Glaucoma infantil. Manejo médico.
Terapia quirdrgica.

Infectologia Ocular: Estructura y funcion del ojo externo. Técnicas de
examen. Enfermedades de la superficie ocular: fisiologia normal, abordaje
diagnostico, sindrome de ojo seco. Enfermedades infecciosas.
Enfermedades mediadas por el sistema inmune: inmunologia ocular,
abordaje clinico. Enfermedades neoplasicas de la conjuntiva: biologia
celulartumoral y abordajes diagnosticos, abordaje clinico. Enfermedades
degenerativas: abordaje clinico. Lesiones tdxicas y traumaticos:
cicatrizacion, aspectos clinicos. Cirugia de la superficie ocular.

Neurooftalmologia: Anatomia neuro-oftalmoldgica. Neuroimagenes en
Neuro-oftalmologia. Evaluacidn, clasificacion, diagndstico y tratamiento del
paciente con vision disminuida. Pérdida visual transitoria. Alucinaciones,
ilusiones, y trastornos de la funcion cortical superior. Trastornos
supranucleares de la motilidad ocular. Diplopia. Nistagmo o trastornos
espontaneos de los movimientos oculares. Anomalias pupilares. Anomalias
palpebrales o faciales. Dolor de cabeza, ocular, o facial. Trastornos visuales
funcionales. Condiciones sistémicas con signos neuro-oftaimoldgicos.
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o Oculoplasticay Orbita: Orbita: anatomia, evaluacion de los trastornos
orbitarios, anomalias congénitas, infecciones e inflamaciones, tumores,
trauma, cirugia, cavidad anoftdlmica. Parpados: anatomia, principios de
cirugia facial y palpebral, clasificacion y manejo de los trastornos
palpebrales, posiciones anémalas y cambios involutivos. Sistema lagrimal:
desarrollo, anatomia y fisiologia, evaluaciony manejo del paciente con
epifora.

o Oncologia e Histopatologia Ocular: Reparacion de las heridas.
Manipulacion de las muestras. Procedimientos especiales. Topografia,
anomalias congénitas, inflamaciones, degeneraciones y distrofias,
neoplasias y otras alteraciones histopatologicas de conjuntiva, comea,
camara anterior y malla trabecular, esclera, cristalino, vitreo, retina y epitelio
pigmentario retinal, tracto uveal, parpados, Orbitay nervio ptico. Aspectos
clinicos de tumores Intraoculares: melanociticos, angiomatosos,
retinoblastoma, secundarios, linfomatosos, manifestaciones oculares de la
leucemia, tumores raros.

0 Retina y Vitreo: Anatomia. Abordaje diagnostico. Fisiologiay psicofisica
retinal. Enfermedades maculares adquiridas. Enfermedad vascular retinal.
Enfermedad coroidea. Inflamacion coriorretinal focal y difusa. Enfermedad
retinal congénita y estacionaria. Distrofias hereditarias de retina y coroides.
Degeneraciones retinales asociadas a enfermedades sistémicas. Anomalias
retinianas periféricas. Enfermedades del vitreo. Trauma del segmento
posterior. Efectos adversos de la energia electromagnética en la retina.
Terapia con laser. Vitrectomia.

o Uveitis: Inmunologia: definiciones, componentes del sistema inmune,
inmunizacién e inmunidad adaptativa, respuestas inmunes oculares,
mecanismos de lareactividad del efectorinmunoldgico. Abordaje clinico a
la uveitis. Uveitis no infecciosa (autoinmune). Uveitis infecciosas.
Endoftalmitis. Sindromes de enmascaramiento. Complicaciones.
Compromiso ocularen el SIDA.

0 Procedimientos:

= Aplicacidnde técnicas de refraccion objetiva y subjetiva avanzadas.

= Evaluacion, diagndstico y tratamiento mas avanzado de las
patologias oculares, de los anexosy las vias visuales de mayor
complejidad.

= Realizacion de paracentesis de la camara anterior.

= Jridotomias periféricas conlaser YAG o argon.

= Trabeculoplastias e iridoplastias con laser argon.

= Interpretacion de ecografias unidimensionales y bidimensionales,
OCT y doppler.

= |nterpretacion de angiografias con fluoresceina de tumores
intraoculares.

= Inyecciones de toxina botulinica.

= Realizar medidas méas avanzadas de estrabismo y motilidad ocular.

Ambito de Desempefio: QuirGfano

IF-2019-35858861-A PN-DNC]I_Ig#M SYDS

Pagina 15 de 34



e Responsable/s - Supervisor/es docentes: Dres. Eduardo Jorge Prémoli y Arturo Ignacio
Burchakchi

e Objetivos de aprendizaje especificos:

0 Realizar inyeccioneslocales de corticoesteroides, antibiticos y anestésicos.
0 Implementar los procedimientos preparatorios basicos para la cirugia de
cataratas.

Realizar facoemulsificacion en la sala de operaciones.

Realizar, cirugia extracapsular en un marco de précticay luego enlasalade
operaciones bajo supervision.

Realizar extirpacion de pterigion e injerto de conjuntiva.

Realizar reparacion de laceraciones de cornea.

Asistir en cirugia corneal mas compleja.

Realizar trabeculectomias de rutina.

Realizar una enucleacion.

Realizar biopsia incisional, escisional y por punch de tumores palpebrales.
Realizar procedimientos de parpados.

Realizar los procedimientos basicos en el lagrimal.

Realizar cirugia bésica de los masculos extraoculares.

Realizar indentacion escleral quirdrgica.

Asistir al cirujano principal en una cirugia retinal o realizar el procedimiento bajo
supervision.

O O

OO0OO0OO0OO0OO0O0O0OO0OO0ODO

e Contenidos minimos:

o Inyecciones locales de corticoesteroides, antibidticos y anesteésicos.
Cirugia de facoemulsificacion conimplante de lentesintraoculares.
Cirugia de pterigion.
Cirugia conjuntival y corneal.
Enucleacion.
Tipos de biopsias para tumores palpebrales.
Procedimientos basicos en el lagrimal y los parpados.
Cirugia de injerto de cdmea, musculos extraoculares, retinal, refractiva,
trabeculectomiay otras cirugias de glaucoma.

OO0OO0OO0O0OO0O0o

e Estrategias de ensefanza

o Estudio auto-dirigido de las técnicas.

0 Realizaciénde cirugias en laboratorio seco y himedo hasta adquisiciény
demostracion de la competencia quirdrgica preparatoria.

0 Realizacionde cirugias en pacientes bajo supervision hasta adquisiciony
demostracién de la competencia quirdrgica.

o Grabacion de videos con feedback mediante lista de cotejo de las cirugias
propias, conregistro en porfolio de aprendizaje.

o Reflexién sobre dificultades quirirgicas en porfolio de aprendizaje.

e Modalidad de implementacion
O Anual a tiempo parcial.

Ambito de Desempefio: Guardia
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e Responsable/s - Supervisor/es docentes: Dr. Gustavo Alberto Abadie

e Objetivos de aprendizaje especificos:
o Evaluar, diagnosticary tratar las patologias oculares, de los anexosy las vias
visuales de urgencia, traumaticas y no traumaticas.

e Contenidos minimos:
o Temas
= Trauma ocular, orbitario, de los anexos oculares y de la via visual.
= Urgencias no traumaticas: pérdidaaguda de lavisién o el campo visual,
0j0 rojo no traumatico.

0 Procedimientos
= |dentificacidn, evaluaciony tratamiento de la patologia de urgencia

(raumatica y no traumatica) del ojo, drbita, anexos oculares y via visual.

e Estrategias de ensefianza:
o Estudio auto-dirigido
0 Atencion de urgencias, supervisados por residentes superiores, jefe de
residentes y médicos de planta, conindependenciade acuerdo a demostracion
de competencia en el desempefio.

e Modalidad de implementacion:
0 Anual atiempo parcial.

5)  Esquema del desarrollo del programa

/ Primer 41 \
Consultorio Rotaciones por Cirugia
general/guard 11 sub-

\
egundo afio
T T~

Consultorio Cirugia Rotaciones por Carrera de
general/guard 11 sub- médico

\
Tercer afo
i T Sl

Consultorio
general/guardi 11 sub-

T

Pagina 17 de 34

. i Carrera de
g | %&85858861 APN DNC]:_I?#M SYDS



Cuadro de rotaciones por las subespecialidades:

1 2 3 ROTACIONES
Residentes | Residentes | Residentes
1° aiio 2° aiio 3° aiio Sems. Sems. Sems.
1A 2A 3A A |CORMEA 8|REFRACTIVA 8|INFECTOLOGIA 8
1B 2B 3B B |OFTALMOPEDIATRIA PLASTICANLI/ORBIT]| 8|ONCO/NEURO
T ac | 2 | 3¢ |clremina 8|GLAUCOMA 8|UVEITISIVSN 8
1° afio de | 2° afio de | 3° afio de
residencia | residencia | residencia JUNIO - SEPTIEMBRE
A |CORNEA REFRACTIVA 8|INFECTOLOGIA
OFTALMOPEDIATRIA PLASTICANLIORBIT]| ONCOINEURD

A |OFTALMOPEDIATRIA 8|PLASTICA/NVL/ORBI 8| ONCO/NEURO

8|GLAUCOMA 8|UVEITIS/VSH

| |Blcornea |  B[REFRACTIVA |  B[INFECTOLOGIA | &

8|GLAUCOMA 8|UVEITIS/IVSN

6)  Bibliografia

Se lista sélo la bibliografia basica. Se utiliza bibliografia complementaria especifica a cada
subespecialidad.

e www.aao0.org/one Sitio educativo de la Academia Americana de Oftalmologia.

e American Academy of Ophthalmology. Basic and Clinical Science Course. 2016-2017.

e Ehlers JP, Shah CP. Manual de Oftalmologia del Wills Eye Institute: Diagndstico y
tratamiento de la enfermedad ocular en urgencias y dispensario. 52 edicion 2007, LWW.

e Housheer JR. Basic Techniques of Ophthalmic Surgery. 2015, 22 edicion. American
Academy of Ophthalmology.

e Kanski JJ. Diagndstico clinico en Oftalmologia. 2007, Elsevier.
e KanskiJJ. Signos en Oftalmologia. 2011, Elsevier.

e Noseri A. Basic Principles of Ophthalmic Surgery, 3% edicion 2015, American Academy of
Ophthalmology.

e Wilson I, FM. Practical Ophthalmology: A Manual for Beginning Residents. 72 edicion
2017, American Academy of Ophthalmology.

7)  Modalidad de evaluacion

Ejercicio de observacion clinica, 2 cuatrimestrales

Sumativas al final de cada rotacion, basadas en competencias, cuatrimestrales
Teoricas escritas, trimestrales

Examen tedrico final

Trabajo final
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e Planilla de reflexion clinica, 2 semanales
e Evaluacionde pares, anual
e Evaluacion quirtrgicay de wetlab, en cada evento

8)  Instrumentos de evaluacion
Verejemplo enanexo Il
e Primerafo:
o0 Evaluaciones sumativas: escritas, respuesta corta con lista de cotejo.

o0 Evaluacional finalizar cada mddulo de la carrera de médico especialista
universitario en Oftalmologia: escrita, opcion mdltiple.

e Segundoy tercer afios:

0 Evaluacional finalizar cadamodulo de la carrera de médico especialista
universitario en Oftalmologia: escrita, opcion mdltiple.

o Evaluacionfinal de la carrera de médico especialista en Oftaimologia: escrita,
respuesta cora con lista de cotejo.

e |os3afos:

o Evaluacionformativa en el transcurso de cada rotacion: con Ejercicio de
Evaluacion Clinica Oftalmoldgica (OCEX).

o Evaluacion sumativa al final de cada rotacion: basada en competencias,
completada por el docente.

Porfolio de aprendizaje: panillas de reflexion clinicay quirdrgica.

Evaluaciones y feedback formativo de wetlab y cirugias: con grabacion de
videos quirlrgicos, revision de los mismos al final de la cirugia.

Evaluacion de pares mediante encuesta andnima, con feedback.

Evaluaciony feedback formativo sobre calidad de atencion al paciente: mediante
foro de discusion en el campus virtual (anénimo, para todos), didlogo personal,
redaccion de reflexion sobre la accion paraincorporar al portfolio.

o Evaluacion 360° con feedback (plan futuro).
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ANEXO I: PRACTICAS Y PROCEDIMIENTOS

Actividad curricular en la que lo

Cantidad minima

Practicas (Pra) y Procedimientos (Pro) realizan que deben realizar
para aprenderlo
(Pro) Administracién de anestesia tpica y Rotacion por consultorios externos: 3
tinciones especiales de la cérnea competencias iniciales
Rotacion por consultorios externos
Rotacion por Seccion Cérneay
Cirugia Refractva
Rotacion por Seccion Infectologia
Ocular y Ojo Externo
(Pro) Administracion de esteroides por varias Rotacion por Seccion Uveitis 5
vias en el ratamiento de la uvetts
(Pro) Aplicacion de técnicas de refraccion Rotacién por consultorios externos 20

objetiva y subjetiva avanzadas

(Pra) Atencion de pacientes en las secciones de
subespecialidades, supervisados por miembros
de las mismas

Rotacion por consultorios externos:
competencias iniciales

Rotacion por Seccion Cristalino y
Catarata

Rotacion por Seccion Cérneay
Cirugia Refractiva

Rotacion por Seccion Infectologia
Ocular y Ojo Externo

Rotacion por Seccién Glaucoma
Rotacion por Seccién Neuro-
oftalmolog ia

Rotacion por Seccién Histopatologia
Oftaimica y Oncologfa Ocular
Rotacién por Seccion Oculoplastica y
Orbita

Rotacion por Seccion Estrabismo y
Oftalmopediatria

Rotacion por Seccion Retina
Rotacion por Seccion Uveitis
Rotacion por Seccion Baja Vision y
Rehabilitacion Visual

20 por rotacion

(Pra) Atencién de pacientes de consultorio de
atencion primaria y demanda espontanea

Rotacion por consultorios externos

20

(Pra) Atencién de urgencias, supervisados por
residentes superiores, jefe de residentes y
médicos de planta

Rotacion por consultorios externos:
competencias iniciales

Rotacion por consultorios externos
Rotacion por Seccién Cristalino y
Catarata

Rotacion por Seccion Cérneay
Cirugia Refractiva

Rotacion por Seccion Infectologia
Ocular y Ojo Externo

Rotacion por Seccion Glaucoma
Rotacion por Seccién Neuro-
oftalmolog ia

Rotacion por Seccién Oculoplastca y
Orbita

Rotacion por Seccion Estrabismo y
Oftalmopediatria

Rotacién por Seccion Retina
Rotacion por Seccion Uveitis

20 por rotacion

(Pro) Ayudantia en cirugia de catarata

Ambito Quirdrgico

5

(Pro) Ayudantia en cirugia de estrabismo

Ambito Quirdrgico

5
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(Pro) Ayudantia en cirugia retiniana Ambito Quirtrgico 5
(Pro) Ayudantia en injerto de cornea Ambito Quirtirgico 3
(Pro) Ayudantia en trabeculectomia y otras Ambito Quirtrgico 3
cirugias de glaucoma
(Pro) Biopsia incisional, escisional y por punch Ambito Quirdrgico 5
de tumores palpebrales
(Pro) Capsulotomias con laser Nd:YAG Ambito Quirtirgico 3
(Pro) Cicloplejia, autorrefractometria, Rotacion por consultorios externos: 5
lensometria competencias iniciales
Rotacién por Seccion Cristalino y
Catarata
Rotacién por Seccion Cérneay
Cirugia Refractiva
Lo mismo mas retinoscopia. Rotacion por consultorios externos 10
Rotacion por Seccion Estrabismo y
Oftalmopediatria
(Pro) Cirugia basica de los misculos Ambito Quirdrgico 10
extraoculares
(Pro) Cirugia de catarata en laboratorio seco y Ambito Quirdrgico 10
humedo
(Pro) Cirugia de facoemulsificacion con implante | Ambito Quirdrrgico 60
de lentes intraoculares
(Pro) Cirugia de pterigion Ambito Quirtirgico 3
(Pro) Cirugia de chalazion, lesiones palpebrales | Ambito Quirdrgico 5
simples
(Pro) Cirugia de parpados Ambito Quirtirgico 10
(Pro) Cirugia extracapsular de catarata Ambito Quirtirgico 10

(Pra) Confeccion de planilla de aprendizaje con
la descripcion reflexiva de 2 casos semanales

Rotacion por consultorios externos:
competencias iniciales

Rotacion por consultorios externos
Rotacion por Seccion Cristalino y
Catarata

Rotacion por Seccion Cérneay
Cirugia Refractiva

Rotacion por Seccion Infectologia
Ocular y Ojo Externo

Rotacion por Seccion Glaucoma
Rotacion por Seccién Neuro-
oftalmolog ia

Rotacion por Seccion Histopatologia
Oftalmica y Oncologia Ocular
Rotacion por Seccion Oculoplastica y
Orbita

Rotacion por Seccion
Oftalmopediatria y Estrabismo
Rotacion por Seccion Retina
Rotacion por Seccion Uveitis
Rotacion por Seccion Baja Vision y
Rehabilitacion Visual

20 por rotacion

(Pra) Confeccion de resimenes de historias
clinicas

Rotacion por consultorios externos:
competencias iniciales
Rotacién por consultorios externos

10

(Pro) Confeccion de una historia clinica
oftalmolégica completa, precisa y relevante

Rotacion por consultorios externos:
competencias iniciales

Rotacion por consultorios externos
Rotacion por Seccion Cristalino y
Catarata

Rotacion por Seccion Cérneay
Cirugia Refractiva

Rotacion por Seccion Infectologia

10 por rotacién
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Ocular y Ojo Externo

Rotacion por Seccion Glaucoma
Rotacion por Seccién Neuro-
oftalmolog fa

Rotacioén por Seccién Histopatologia
Oftalmica y Oncologia Ocular
Rotacion por Seccion Oculoplastica y
Orbita

Rotacion por Seccion
Oftalmopediatria y Estrabismo
Rotacion por Seccion Retina
Rotacion por Seccién Uveits
Rotacion por Seccion Baja Vision y
Rehabilitacion Visual

(Pra) Confeccion de historias clinicas Rotacion por Seccién Cristalino y 10 por rotacién
Catarata

Rotacién por Seccion Cdrneay
Cirugia Refractiva

Rotacién por Seccion Infectologia
Ocular y Ojo Externo

Rotacion por Seccion Glaucoma
Rotacion por Seccion Neuro-
oftalmologia

Rotacion por Seccion Histopatologia
Oftalmica y Oncologia Ocular
Rotacion por Seccién Oculoplastca y
Orbita

Rotacién por Seccién
Ofalmopediatria y Estrabismo
Rotacién por Seccion Retina
Rotacion por Seccion Uveitis
Rotacion por Seccion Baja Vision y
Rehabilitacién  Visual

(Pro) Demostracion de los dispositivos para la Rotacion por Seccion Baja Vision y 5

baja vision Rehabilitacion Visual

(Pra) Demostracion de procedimientos, Rotacion por consultorios externos: 10 por rotacion
realizacion de procedimientos primero entre los | competencias iniciales

residentes y/oluego en pacientes bajo Rotacion por consulorios externos

supervision, luego solos a medida que se Rotacion por Seccién Cristalino y

demuestre competencia en el desempefio Catarata

Rotacion por Seccién Cdrneay
Cirugfa Refractiva

Rotacion por Seccién Infectologia
Ocular y Ojo Externo

Rotacion por Seccion Glaucoma
Rotacion por Seccién Neuro-
oftalmologia

Rotacion por Seccion Histopatologia
Oftlmica y Oncologia Ocular
Rotacion por Seccion Oculoplastca y
Orbita

Rotacién por Seccién
Oftaimopediatria y Estrabismo
Rotacion por Seccion Retina
Rotacion por Seccion Uveitis
Rotacién por Seccion Baja Vision y
Rehabilitacién  Visual

(Pra) Demostracion de utilizacion de aparatos, Rotacion por consultorios externos: 10 por rotacién
utlizacién de instrumentos primero entre los competencias iniciales
residentes, luego en pacientes bajo supervision, | Rotacidn por consultorios externos
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luego solos a medida que se demuestre Rotacion por Seccion Cristalino y
competencia en su uso. Catarata

Rotacion por Seccion Cdrneay
Cirugia Refractva

Rotacion por Seccién Infectologia
Ocular y Ojo Externo

Rotacion por Seccion Glaucoma
Rotacion por Seccién Neuro-
oftalmologia

Rotacion por Seccion Histopatologia
Oftlmica y Oncologia Ocular
Rotacion por Seccion Oculoplastca y
Orbita

Rotacién por Seccién
Ofiaimopediatria y Estrabismo
Rotacion por Seccion Retina
Rotacién por Seccién Uveits
Rotacién por Seccion Baja Vision y
Rehabilitacién Visual

(Pra) Discusion de casos Perimetria Computarizada 10

(Pro) Discutr varias opciones de tratamiento con | Rotacidn por Seccién Histopatologia 5

los pacientes y sus familiares de forma Oftdlmica y Oncologia Ocular

detallada, ética y compasiva

(Pra) Estudio auto-dirigido Rotacion por consultorios externos: 20 por rotacion

competencias iniciales

Rotacion por consultorios externos
Rotacion por Seccion Cristalino y
Catarata

Rotacion por Seccion Cdrneay
Cirugia Refractva

Rotacion por Seccién Infectologia
Ocular y Ojo Externo

Rotacion por Seccion Glaucoma
Rotacion por Seccién Neuro-
oftalmologia

Rotacion por Seccion Histopatologia
Oftlmica y Oncologia Ocular
Rotacion por Seccién Oculoplastca y
Orbita

Rotacioén por Seccién
Ofiaimopediatria y Estrabismo
Rotacion por Seccion Retina
Rotacion por Seccién Uveits
Rotacion por Seccion Baja Vision y
Rehabilitacién  Visual

Ambito Quirdrgico

(Pro) Enucleacién Ambito Quirdrgico 3

(Pro) Estudios diagndsticos: queratometria, Rotacion por consultorios externos 10
oftalmoscopia binocular indirecta con identacion
escleral, examen oftalmoscépico con lentes de
contacto

(Pro) Estudios diagnésticos especfiicos: Rotacion por Seccion Cristalino y 10
tomografia de coherencia 6ptica, queratometria, Catarata
oftalmoscopia binocular indirecta con identacion
escleral, examen ofalmoscépico con lentes de

contacto

(Pro) Estudios diagnostcos: tomografia de Rotacion por Seccion Infectologia 10
coherencia Gptica Ocular y Ojo Externo

(Pro) Evaluacién de la agudeza visual y el Rotacién por Seccion Baja Vision y 5
campo visual para la determinacion de Rehabilitacion Visual

IF-2019-35858861-APN-DN Czllg#M SYDS

Pagina23 de 34



discapacidad (con fines legales y de seguro)

(Pro) Evaluacion de la vision en pacientes Rotacién por Seccion 10
pediatricos o con estrabismo Oftaimopediatria y Estrabismo

(Pro) Evaluacion de la vision para el Rotacion por Seccion Baja Vision y 5
otorgamiento de licencias a conductores con Rehabilitacion Visual

discapacidad visual

(Pro) Evaluacion, diagnéstico y tratamiento de Rotacién por Seccion Cdrneay 30
las patologias corneales Cirugia Refractiva

(Pro) Evaluacién, diagnéstico y tratamiento de Rotacién por Seccion Infectologia 30
las patologias infecciosas oculares y de los Ocular y Ojo Externo

anexos, de variada complejidad

(Pro) Evaluacion, diagnéstico y tratamiento del Rotacion por Seccion Glaucoma 30
glaucoma

(Pro) Evaluacion, diagnéstico y tratamiento Rotacion por consultorios externos: 30
bésico de las patologias més frecuentes competencias iniciales

oculares, de los anexosy las vias visuales

(Pro) Evaluacion, diagnéstico y tratamiento mas | Rotacidn por consultorios externos 30
avanzado de las patologias oculares, de los

anexos y las vias visuales de mediana

complejidad

(Pro) Evaluacion, diagnéstico y ratamiento mas | Rotacion por consultorios externos 30

avanzado de las patologias oculares, de los
anexos y las vias visuales de mayor complejidad

(Pro) Evaluacion y registro del estado refractivo
del ojo

Rotacién por consultorios externos:
competencias iniciales

Rotacion por consultorios externos
Rotacion por Seccion Cristalino y
Catarata

Rotacion por Seccion Cérneay
Cirugia Refractva

30 por rotacion

(Pro) Evisceracion Ambito quirtrgico 3
(Pro) Examen de los misculos extaoculares en | Rotacion por Seccion 20
base a los conocimientos de la anatomia y Ofialmopediatria y Estrabismo

fisiologia de la motidad ocular

(Pro) Fotocoagulacién del segmento posterior, Rotacion por Seccion Retina 10
difusa periférica (panretinal), retnopexia con

laser (demarcacion) para rupturas retinales

aisladas

(Pra) Grabacion de videos con feedback Ambito Quirdrgico 20

mediante instrumento de evaluacion de las
cirugias propias, con registro en porfolio de
aprendizaje

(Pro) Identificacion de opacidades de medios
con el oftalmoscopio directo

Rotacion por consultorios externos:
competencias iniciales

Rotacion por consultorios externos
Rotacion por Seccion Cristalino y
Catarata

Rotacion por Seccion Cdrneay
Cirugia Refractva

5 por rotacion

(Pro) Indicacion e interpretacion basica de Rotacién por consultorios externos: 5
tomografias computarizadas, resonancias competencias iniciales

magnéticas, mapas topograficos, campos

visuales

(Pro) Indicacion e interpretacion de mapas Rotacién por Seccion Cérneay 10
topograficos Cirugia Refractiva

(Pro) Indicacion e interpretacion de campos | Rotacion por Seccion Glaucoma 10
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visuales, tomografias de coherencia 6ptica,
paquimetrias.

(Pro) Insercion y extraccion de lentes de Rotacion por consultorios externos 3
contacto de prueba Rotacion por Seccién Coérneay
Cirugia Refractiva
Rotacion por Seccién Infectologia
Ocular y Ojo Externo
(Pro) Insercion o remocién de punctum plug Rotacién por Seccion Infectologia 5
Ocular y Ojo Externo
(Pro) Interpretacion de imagenes de campos Perimetria Computarizada 20
visuales
(Pro) Interpretacion de angiografias con Rotacion por Seccion Histopatologia 5
fluoresceina y tomografias de coherencia 6ptca | Oftdlmica y Oncologia Ocular
de tumores intraoculares
(Pro) Interpretacion de ecografias Rotacion por Seccion Histopatologia 20
unidimensionales y bidimensionales de lesiones | Oftaimica y Oncologia Ocular
tumorales intraoculares
(Pro) Interpretar imagenes neuro-radioldgicas Rotacion por Seccién Neuro- 20
oftalmolog ia
(Pro) Interpretacion de angiografias con Rotacion por Seccion Retina 20
fluoresceina y otras tecnologias de imagen
retinal (por ejemplo, tomografia de coherencia
ptica, andlisis de grosor de la retina, ecografia
bidimensional)
(Pro) Interpretacion de pruebas Rotacién por Seccion Retina 5
electrofisioldgicas
(Pro) Inyecciones locales de corticoesteroides, Ambito Quirdrgico 10
antibiéticos y anestésicos
(Pro) Iridotomias  periféricas con laser YAG o Rotacion por Seccion Glaucoma 5
argon
(Pra) Lectura de bibliografia ampliatoria sobre un | Perimetria Computarizada 5
tema Seguridad del paciente y error en
medicina
(Pro) Medidas de estrabismo Rotacién por Seccion 20

Ofialmopediatria y Estrabismo

(Pra) Participacion en ateneos de pacientes de
cada subespecialidad coordinados por docentes
del Servicio, con interactividad

Rotacion por consultorios externos:
competencias iniciales

Rotacién por consultorios externos
Rotacion por Seccion Cristalino y
Catarata

Rotacién por Seccion Cérneay
Cirugia Refractiva

Rotacion por Seccion Infectologia
Ocular y Ojo Externo

Rotacion por Seccion Glaucoma
Rotacion por Seccion Neuro-
oftalmolog fa

Rotacion por Seccion Histopatologia
Oftaimica y Oncologia Ocular
Rotacion por Seccién Oculoplastca y
Orbita

Rotacion por Seccion Estrabismo y
Oftalmopediatria

Rotacion por Seccion Retina
Rotacion por Seccion Uveitis
Rotacion por Seccion Baja Vision y
Rehabilitacion  Visual

20 por rotacion

(Pra) Participaciones en los foros

Perimetria Computarizada

5
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(Pra) Preparacion de pacientes del consultorio Rotacion por consultorios externos: 20
de la coordinadora de residentes, otros médicos | competencias iniciales
de atencién primaria y demanda espontanea
previa a la atencion por éstos, con feedback
formativo inmediato
(Pro) Prescripcién de correccién refractva Rotacién por consultorios externos: 20
basandose en las mediciones objetvas y competencias iniciales
subjetivas obtenidas.
(Pro) Prescripcion de dispositvos 6pticos y Rotacion por Seccion Baja Vision y 10
tratamientos de rehabilitacién para ayudara que | Rehabilitacién Visual
el paciente logre sus metas
(Pro) Prescripcion de lentes multifocales, lentes Rotacion por consultorios externos 10
para nifios.
(Pro) Prescripcion de técnicas de aumento del Rotacion por Seccion Baja Vision y 5
campo visual para pérdida de campo Rehabilitacién Visual
hemiandpsica
(Pro) Prescripcion de terapias de rehabilitacion Rotacion por consultorios externos: 5
simples competencias iniciales

Rotacion por consultorios externos
(Pro) Procedimientos basicos en el lagrimal Ambito Quirtirgico 5
(Pro) Procedimientos mé&s avanzados en el Ambito Quirtrgico 5

lagrimal

(Pra) Realizacién de cirugias en laboratorio seco
y himedo hasta adquisicion y demostracion de
la competencia quirdrgica preparatoria

Ambito Quirdrgico

10 (depende de la
cirugia)

(Pra) Realizacion de cirugias en pacientes bajo
supervision hasta adquisicion y demostracion de
la competencia quirtrgica

Ambito Quirdrgico

50 (depende de la
cirugia)

(Pra) Realizacién de ejercicios o tareas Perimetria Computarizada 20
(Pro) Realizar examenes bajo anestesia de Rotacion por Seccion Histopatologia 3
tumores intraoculares pediatricos. Oftlmica y Oncologia Ocular

(Pro) Realizar e interpretar estudios de Rotacion por Seccion Neuro- 10
perimetria oftalmologia

(Pro) Realizar la evaluacion y las pruebas Rotacion por Seccion Neuro- 5
especfiicas para los pacientes con pérdida de oftalmolog ia

vision no organica

(Pra) Reflexion sobre dificultades quirdrgicas en | Ambito Quir(irgico 20

porfolio de aprendizaje

(Pro) Refraccién

Rotacion por consultorios externos:
competencias iniciales

Rotacion por consultorios externos
Rotacion por Seccién Cristalino y
Catarata

Rotacion por Seccion Cérneay
Cirugia Refractiva

20 por rotacion

(Pro) Reparacion de laceraciones de cornea Ambito Quirdrgico 3
(Pro) Solicitar en forma apropiada e interpretar Rotacion por Seccion Neuro- 3
estudios radiolégicos basicos del cerebroy oftalmologia

orbitas, demostrando la capacidad de

comunicarse con los radi6logos para maximizar

la eleccion de pruebas diagndsticas adecuadas y

exacttud de interpretacion.

(Pro) Solicitud de exdmenes complementarios Rotacion por Seccion Uveitis 3
como parte de la evaluacion de la uvefts

(Pro) Técnicas basicas de permeabilidad Rotacion por Seccién Infectologia 5

lagrimal

Ocular y Ojo Externo

(Pro) Técnicas de examen ocular general:
examen externo, lAmpara de hendidura,

Rotacién por consultorios externos:
competencias iniciales

20 por rotacion
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tonometria, gonioscopia, examen pupilar,
oftalmoscopia directa e indirecta, lentes de
segmento posterior, evaluacion de visién de los
colores

Rotacion por consultorios externos
Rotacion por Seccion Cristalino y
Catarata

(Pro) Técnicas de examen ocular especffico:
examen externo, lampara de hendidura

Rotacion por Seccion Infectologia
Ocular y Ojo Externo

20 por rotacion

(Pro) Técnicas de examen ocular especffico:
examen externo, lAmpara de hendidura,
paquimetria, topografia corneal

Rotacién por Seccion Cérneay
Cirugia Refractiva

20 por rotacion

(Pro) Técnicas de examen ocular especffico:
examen externo, lAmpara de hendidura,
tonometria, gonioscopia, examen pupilar, lentes
de segmento posterior, campimetria,
paquimetria

Rotacion por Seccion Glaucoma

20 por rotacion

(Pro) Técnicas de examen especffico: pupilar, de
la motiidad ocular, examenes oftalmoscopicos
directos y magnificados del disco dptico, de los
nervios craneales

Rotacion por Seccién Neuro-
oftalmolog ia

20 por rotacion

(Pro) Técnicas de examen especffico: con
l[ampara de hendidura, oftalmoscopicos y por
transiluminacién ocular a pacientes con tumores
inraoculares y tumores de la superficie ocular
utlizando tinciones.

Rotacion por Seccion Histopatologia
Oftdlmica y Oncologia Ocular

20 por rotacion

(Pro) Técnicas de examen especifico para las Rotacion por Seccion Oculoplastica y | 20 por rotacion
anormalidades oculoplasticas y orbitarias, de Orbita

parpados y cejas, y vias lagrimales

(Pro) Técnicas de examen especifico: Rotacion por Seccion Retina 20 por rotacion

Oftalmoscopias directas e indirectas, con
indentacién escleral; Biomicroscopias con
lampara de hendidura con las lentes de +78,
+90, lente de contacto de 3 espejos u otras
lentes de contacto

(Pro) Técnicas de Examen especffico de los
segmentos anterior y posterior para uvefts

Rotacion por Seccién Uvefts

20 por rotacion

(Pro) Técnicas mas avanzadas de refraccion
objetiva y subjetiva.

Rotacién por consultorios externos
Rotacién por Seccion Cristalino y
Catarata

20 por rotacion

(Pro) Tests para 0jo seco Rotacién por Seccion Infectologia 3
Ocular y Ojo Externo

(Pro) Toma de muestras para infecciones Rotacion por Seccion Cérneay 5

corneales Cirugia Refractiva

(Pro) Toma de muestras para infecciones Rotacion por Seccion Infectologia 10

oculares Ocular y Ojo Externo

(Pro) Trabeculectomias de rutina Ambito Quirdrgico 10

(Pro) Trabeculoplastia con laser Rotacion por Seccion Glaucoma 3

(Pra) Visita a siios web de interés Perimetria Computarizada 1

(Pro) Inyecciones de toxina botulinica Rotacion por Seccion Oculoplastca y | 5

Orbita

ANEXO Il - INSTRUMENTODE EVALUACION

EVALUACION DEL DESEMPENO DE RESIDENTES Y BECARIOS
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Este es un instrumento destinado a evaluar los aprendizajes de residentes y becarios en un
ambito de desempefio o rotacion.

Es una guia para la observacion de la practica profesional del residente o becario durante un
periodo determinado. Esta destinado a evaluar integralmente los aprendizajes en un ambito de
desempefio o rotacion.

Es recomendable que durante la rotacion, el profesional sea evaluado al menos por dos
supervisores. Es imprescindible que, al menos uno de ellos, haya sido el responsable directo del
residente y conozca el programa de formacién para dicho &mbito o rotacion.

Al finalizar la evaluacion se debera realizar una entrevista de devolucidon con recomendaciones
al residente o becario, quien firmara la toma de conocimiento de la misma.

Si el desempefio alcanzado por el profesional no fuera el esperado el equipo evaluador de cada
Servicio junto al DDI evaluarad las alternativas de recuperacion.

Las competencias se refieren a las capacidades de las personas para realizar determinadas tareas. Son
complejas e integradas y se adquieren en un contexto profesional. Una competencia es el conjunto del

saber, del saber-hacer y del saber ser. Es el hacer mismo.

Nombre del profesional: DNI:

Residencia o Carrera: Afio:

Docente: Servicio:

Ambito o rotacion evaluada: Periodo: / /
COMPETENCIAS EVALUADAS DESEMPENO

Siel nivel de RESULTADO final es diferente al de "Esperado” le sugerimos indicar
el motivo en los comentarios.

Superior
Esperado
En el limite
Insuficiente
No aplicable

Como profesional experto Integra y aplica conocimientos, habilidades clinicas y/o
quirdrgicas Y actitudes profesionales en la provision de cuidados centrados en el
paciente dentro de un marco ético.

Comentarios:
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Como comunicador facilita en forma efectiva la relacion profesional-paciente y
desarrolla un plan compartido de cuidado con el paciente, la familia y el grupo
profesional de trabajo.

Comentarios:

Como colaborador participa de manera efectiva y apropiada en el equipo de salud
para el cuidado del paciente.

Comentarios:

Como profesional demuestra compromiso y un comportamiento ético responsable
que responde a su rol en la sociedad.

Comentarios:

Como aprendiz autbnomo reconoce la necesidad de un aprendizaje continuo para la
mejora de su actividad profesional y la generacidbn de nuevos conocimientos y
practicas profesionales.

Comentarios:

Como promotor de la salud usa sus conocimientos para el bienestar de sus
pacientes y de la comunidad a través de actividades de prevencion y promocién de la
salud.

Comentarios:

Como gestor/fadministrador prioriza y ejecuta sus tareas en forma efectiva,
asignando los recursos sanitarios apropiadamente.

Comentarios:
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Evaluacion global del desempefio en el &mbito de desempefio o rotacion

Superior

Esperado

En el limite Insuficiente

Decision

Promueve

No promueve

Observaciones Generales

Recomendaciones al Residente

Firma del Evaluador del area

Fecha

Firma del Residente

ANEXO Il

Privilegios de los programas de formacion basados en el nivel de autonomia

Otorgamiento de privilegios:

Se define como tal al proceso por el cual se otorga a un profesional el permiso para
proveer determinado tipo de servicios profesionales, incluyendo practicas preventivas,
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diagndsticas, terapéuticas y de rehabilitacion, de acuerdo al nivel de formacién que
posea.

Privilegios:

Los profesionales en formacién tendran los privilegios que cada Seccidn o Servicio,
responsable directo de su programa, haya definido como bésicos para su especialidad y
los especificos que considere pertinentes.

Autonomia:

Implica asumir responsabilidades crecientes en la toma de decisiones bajo supervision.
Se define una escala de 4 categorias (ver anexo).

Residencia o Beca en: Oftalmologia

Privilegios Generales RL| R2 ]R3
Realizacion de historias clinicas, examenes fisicos, diagndésticos, ewluciones,
planes de tratamiento y epicrisis. Registro en la Historia Clinica Electronica. 3 4 4
Privilegios Especificos R1| R2 [ R3
Biopsia incisional, escisional y por punch de tumores palpebrales 2 2 3
Capsulotomias con laser Nd:YAG 3 4 | 4
Cirugia de los musculos extraoculares 2 2 2

Cirugia de chalazién, lesiones palpebrales simples (ejs. papilomas, drenajes de | 2 3 4
orzuelos, drenajes de canaliculitis, quistes de glandulas de Moll)

Cirugia vitreorretinal 2 2 2
Depilacién de pestafias 3 4 |1 4
Enucleacion, evisceracion de globo ocular 2 2 2
Extirpacién de pterigion con o sin injerto de conjuntiva 2 2 2
Extraccion de cuerpo extrafio conjuntival o corneal 3 4 |1 4
Extraccion extracapsular de catarata 2 2 2
Facoemulsificacion 2 2 2
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Fotocoagulacién de segmento posterior 2 2 3
Indentacion escleral quirtrgica 2 2 2
Insercion y extraccién de lentes de contacto de prueba 2 3| 4
Inyecciones de toxina botulinica 2 2 2
Inyecciones intraoculares 2 2 3
Inyecciones parabulbares y retrobulbares 2 2 2
Irrigacion de quemadura quimica ocular 3 4 | 4
Insercion y remocion de punctum plug (tapones de puntos lagrimales) 2 3 4
Paracentesis de la cAmara anterior 2 3 4
Plombaje 3 4 4
Procedimientos simples en parpados (entropion, ectropion) 2 2 2
Refraccion objetiva y subjetiva con prescripcion de lentes 3 3 4
Reparacion de laceracion de cornea 2 2 2
Sutura de piel 2 3 4
Toma de muestras para infecciones corneales 2 3 4
Trabeculectomia 2 2 2
Trabeculoplastia e iridotomia con laser 2 3| 3
Autonomia:

La autonomia Implica asumir responsabilidades crecientes en la toma de decisiones bajo
supenision.

Se define una escala de 4 niweles:

1. Actividades realizadas por el profesional en formacion como observador sin participacién
directa.

2. Actividades realizadas por el profesional en formacion bajo supervisién directa y
presencial del responsable docente

3. Actividades realizadas con supervision no presencial del responsable docente, quien
debe estar inmediatamente disponible para proporcionar supenision directa

4. Actividades realizadas por el profesional en forma autdbnoma y con supervision no
presencial diferida del responsable docente
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Anexo IV
Jefe de Residentes

Mecanismo de seleccion: El jefe/a de residentes es elegido entre los residentes
egresantes (tercer afio), por su capacidad de liderazgo, compromiso con la excelencia
profesional, y habilidades clinico-quirurgicas. La eleccion la realiza el coordinador de
residentes y es aprobada por el jefe del servicio.

Actividades de gestion educativa a cargo:

e Induccion de residentes de primer afio.

e Supervision (con devolucion) de actividades de induccion de residentes de
primer afio.

e Instruccidn quirdrgica (cirugia de catarata) de residentes (con devolucion).

Distribucién de residentes en actividades diarias (rotaciones, consultorios,

guardias, wet lab, cirugias, interconsultas).

Control de nimero de cirugias realizadas por residentes.

Control de presentismo de residentes en clases, rotaciones y wet lab.

Organizacion vy registro de clases tedricas y ateneos de residentes.

Registro de actividades diarias de la carrera de médico especialista, por

residente.

Registro y distribucion de confeccién de resimenes de historias clinicas.

e Supervision clinica de consultas de residentes.

e Distribucion de rotantes y alumnos en actividades diarias.

Actividades de investigacion: No previstas. Puede participar por iniciativa personal.

Actividades asistenciales previstas: Tiene prioridad para atender consultorio después del
horario de la residencia.

Otras:

e Control de presentismo de médicos de planta a ateneos semanales.

Forma o modalidad evaluacion de su desempefio: Los residentes realizan una
evaluacion anonima a mitad de afio, con devolucién al JR. El coordinador de residentes
realiza una evaluacién global a mitad de afio.
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