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Objetivos de 1a Rotacion de primer afio en Urgencias Pedidtricas

1. Objetivos asistenciales:
La rotacion de urgencias pediatricas tiene una duracién de 3 meses y se realiza durante el primer afio de

residencia. El pediatra en urgencias debe ser capaz de proporcionar una atencién inicial al paciente

pediatrico de forma integral. Por ello, durante la rotacién, el residente debe familiarizarse con aquellos

procesos mas frecuentes en la edad pediatrica.

Dadas las caracteristicas de la Urgencia Pediatrica, en la que se atiende un porcentaje elevado de nifios

sanos o con patologia banal, es fundamental aprender a relacionarse con la familia, y distinguir al nifio

basicamente sano, del nifio enfermo.

El residente debe conocer y manejar la patologia pediatrica urgente mas frecuente:

a. Patologia médica: para ello el residente de primer afio debe estar familiarizado con todos los

protocolos de la unidad asi como tener un conocimiento mas exhaustivo de aquellos sobre la

patologia urgente mas frecuente:
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Respiratorio y alergia: conocimiento pormenorizado del manejo de la crisis asmatica, la
bronquiolitis y la laringitis. Manejo de la urticaria y el angioedema.

Infecciosa: manejo de las infecciones mds frecuentes: fiebre sin foco, infeccidn urinaria,
neumonia, meningitis, enfermedades exantematicas y celulitis.

Neuroldgica: manejo de la cefalea y las crisis convulsivas.

Accidentes: conocimiento pormenorizado del protocolo de traumatismo craneo-
encefalico, trauma dental y nasal.

Cardiologia: aproximacién inicial al manejo del paciente cardidpata en urgencias.
Conocimiento del protocolo de dolor toracico y de sincope.

Hemato-oncologia: manejo del paciente oncoldgico con fiebre. Aproximacién inicial al
diagndstico de las adenopatias.

Endocrino: manejo del paciente diabético en urgencias.

Nefrologia: manejo de la hematuria y del sindrome nefrético.

Digestivo: conocimiento pormenorizado del protocolo de gastroenteritis aguda y de la
deshidratacién asi como de la sueroterapia y de las distintas pautas de rehidratacion.
Manejo y exploracion del dolor abdominal: patologia quirdrgica y funcional y manejo
del estrefimiento. Manejo del sangrado digestivo.

Metabdlico: aproximacion inicial al paciente con una enfermedad metabdlica. Manejo y
diagndstico de la hipoglucemia.

ORL: diagndstico y tratamiento de faringoamigadalitis y otitis.

Toxicologia: Diagndstico y manejo de las intoxicaciones mas frecuentes.

Neonatologia: aproximacion y manejo de la ictericia neonatal. Identificacién de las
infecciones neonatales. Conocimientos basicos sobre lactancia materna.

Otros: manejo del llanto inconsolable y del episodio aparentemente letal.
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e Reconocimiento y manejo del nifio grave. El tridngulo de evaluacidn pediatrica.
e Aproximacién inicial en el paciente psiquidtrico en urgencias, conocimiento de la
historia clinica.
Patologia quirurgica: general, neuroquirurgica, maxilofacial y traumatoldgica. Aunque la mayoria
de procesos de estas areas son atendidas por el especialista correspondiente, el residente de
primer afio debe intentar familiarizarse con los procesos mas frecuentes, ya que serd el
encargado de realizar la aproximacion inicial en la mayoria de casos.
Conocer la exploracién (normal y patoldgica) fisica y neuroldgica del nifio, el lactante y el recién
nacido.
Aprender a informar al paciente y su familia, desarrollar cualidades y técnicas de comunicacion
para lograr la empatia. Comunicacién de malas noticias.
Manejo de la historia electrénica.
El manejo del paciente después de la valoracidn inicial:
* manejo domiciliario: tratamiento y recomendaciones
e observacién en urgencias: manejo de los pacientes que precisan observacién previa al
alta o al ingreso
e ingreso hospitalario: criterios para el mismo en las diferentes patologias. Seguimiento
de los casos
Aprender a interpretar los resultados de laboratorio y de microbiologia, asi como de radiologia.
Aspectos sociales: maltrato y abuso sexual, sospecha y manejo. Contacto con los asistentes
sociales. Documentos médico-legales
El trabajo en equipo: aprender a trabajar de forma conjunta con otros residentes, con adjuntos,
con otros especialistas y con la enfermeria.
Triaje. Conocimientos tedricos basicos sobre la clasificacidén de pacientes.

2. Técnicas a realizar:

a.
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Colocaciéon de diferentes métodos de aplicaciéon de oxigeno suplementario: gafas nasales,
mascarilla facial, mascarilla con reservorio.

Realizacion de puncién lumbar.

Control del dolor: técnicas de sedoanalgesia para procedimientos.

Cuidados centrados en la familia: presencia familiar en los procedimientos.

Reanimacion cardiopulmonar basica y avanzada, fundamentalmente el manejo de la via aérea.
Canalizacién de via intradsea.

Siempre que sea posible conocer las técnicas quirurgicas (reparacién de heridas, manejo del
escroto agudo, quemaduras) y traumatoldgicas (inmovilizacién, reduccién de pronacién
dolorosa).

3. Objetivos docentes:

Durante la rotacién en urgencias se realizan sesiones diarias (segln la presion asistencial) con los

residentes de Pediatria, Medicina de Familia y Alergia sobre los temas mas importantes en urgencias
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pediatricas. Ademads todos los viernes a primera hora se realizan sesiones con todos los residentes de
primer afio.

Cada residente ha de preparar al menos 3 sesiones de las diarias durante su rotacion en urgencias y 3
sesiones de las semanales durante el primer afio de residencia.

4. Obijetivos de investigacion:

Los residentes de primer afio que lo deseen pueden participar en los trabajos de investigacién ya abiertos
en la Unidad. Ademds deben presentar al menos un trabajo de investigacidon en la reunién anual de la
SEUP (Sociedad Espafiola de Urgencias Pediatricas) o en el Congreso de la AEP (asociacion Espafiola de
Pediatria).

5. Bibliografia recomendable:

a. Libros de referencia:
e Manual de urgencias de Pediatria. Hospital 12 de Octubre. Ed. Ergon 2011. 12 edicion.
e Diagnéstico y tratamiento de Urgencias Pediatricas. Hospital de Cruces. 42 edicion.
e Manual de diagndstico y terapéutica en pediatria. Hospital La Paz. 52 edicién.
e Manual de referencia para la emergencia y la urgencia pediatricas. APLS. 42 edicién.
b. Revistas de interés especificas de la especialidad:
e Pediatric Emergency care
* Pediatrics
*  Pediatric Infectious Diseases Journal
e Anales de Pediatria
e Acta pediatrica
c. Articulos de referencia recomendados:
En la Unidad existe una carpeta informatica con articulos de interés a disposicidn de los residentes
d. Pdginas web de interés:

° WWW.Sseup.org

e www.gipi.es
e www.pemdatabase.com

e www.uptodate.com

® www.aepap.com
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