TECNICAS QUIRURGICAS EN ATENCION PRIMARIA

Codigo: 804756

Mddulo 6: Formacién Complementaria

Materia: Optativa

Tipo de asignatura: Optativa

Dirigida a: Estudiantes de Quinto o Sexto Curso

Requisitos: haber cursado la optativa "Ensefianza Clinica con Simuladores"

Departamento: Cirugia
Créditos: 3ECTS
Periodo de imparticion: Primer semestre

Fechas de imparticion: Desde Inicio oficial del curso académico (septiembre) al 30 de enero

Horario: martes y miércoles, de 16 a 20 h.

Lugar: Aula de Habilidades de la Facultad de Medicina

NUmero total de estudiantes: 24
Grupos: 1
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Los estudiantes recibiran formacion bésica tedrica y
formacion avanzada practica de los procedimientos que
se utilizan de manera rutinaria en Atencion Primaria. El
objetivo es que los estudiantes sean capaces de realizar
con soltura y eficiencia todas las técnicas basicas para un
médico general. Se procedera a su grabacién en video
para su posterior autoevaluacion. Cada estudiante repite
las diferentes técnicas hasta haber superado los items
minimos requeridos para cada una de las actividades
propuestas. Estas actividades se basan en la resolucion
de problemas practicos concretos mediante el trabajo en

grupo.

Son las correspondientes al Médulo y Materia al que
pertenece esta asignatura.

Competencias Generales
CG.01 hasta CG.37.
Competencias Especificas

CEM6.01, 6.02, 6.03, 6.04 y 6.05.

Clases Tedricas: 15 h.

Practicas Presenciales: 15 h.

Practicas Auténomas del estudiante: 15 h.
Tutoria: 6 h.

Evaluaciones: 3 h.

Autoaprendizaje: 21 h.

TOTAL: 75 h.

1. Metodologia de evaluacion fisica rapida y recogida
eficiente de datos.

2. Cura de heridas. Modelos de heridas complejas:
ulceras venosas, quemaduras amplias y colostomias.
3. Técnicas avanzadas de anestesia local y regional, y
hemostasia interna y externa.

4. Técnicas quirdrgicas superficiales de cirugia menor.
5. Técnicas de puncion (catéteres centrales, arterial,
raquidea, paracentesis y articular).

6. Técnicas de suturas sencillas.

7. Técnicas de vendajes avanzados (vendajes
funcionales, férulas y yesos).
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8. Colocacion de sondas de alimentacion. Sondaje
vesical.

9. Reanimacion cardiopulmonar avanzada. Desfibrilacion.
10. Control postoperatorio (administracion de liquidos,
analgesia y prevencién de complicaciones).

11. Técnicas avanzadas de control de la via aérea.

12. Asistencia extrahospitalaria del paciente
politraumatizado. Valoracién primaria.

Se realizara una valoracién continua del proceso de
ensefianza-aprendizaje que permitira la identificacion de
dificultades que puedan ser subsanadas a lo largo del
desarrollo de la asignatura. En este proceso se tendran en
cuenta el grado de implicacion del alumnado en su
aprendizaje, su participacion, interés y nivel de
profundizacion en los contenidos.

+ Asistencia y aprovechamiento de las sesiones
practicas (20% de la nota final).

« Calificacién de ejercicios practicos (40% de la nota
final).

» Autoevaluacion de los videos de los procedimientos
(20%).

+ Trabajo en equipo (10%).

Al final del curso se realizard de manera opcional:

+ Examen de preguntas cortas de los contenidos de la
asignatura (10%).

« Examen préctico de los contenidos de la asignatura
(10%).

La infraccién voluntaria o accidental de las normas de
realizacién del examen impide la valoracion del mismo,
por lo que el estudiante infractor se presentara a examen
oral de la asignatura para establecer su conocimiento
sobre la materia. De confirmarse intencionalidad en el
engafo, se considerara falta ética muy grave, y se pondra
en conocimiento de la Inspeccién de Servicios para tomar
las medidas disciplinarias que la misma estime oportunas.
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