ANEXO XXH

Linea de capacitacion en Endoscopia Digestiva.

Fundamentacién:

Se detect6 a través de la Encuesta de Cancer Colorrectal, implementada por el Instituto
Nacional del Cancer, la falta de recurso humano capacitado en endoscopia digestiva en
diversas jurisdicciones del pais. Este aspecto se plantea como un eje de trabajo esencial a
modificar para lograr que un programa de control del cancer colorrectal tenga impacto.

La colonoscopia es el eje fundamental de cualquier programa de control del cancer
colorrectal, tanto en poblacion de riesgo aumentado como en la poblacion general.

La experiencia y formacién de los colonoscopistas es uno de los parametros fundamentales
para asegurar una colonoscopia de calidad. Los avances cientificos y tecnolégicos exigen la
capacitacion permanente y especializada.

Las posibilidades de capacitacion en centros de alta especializacion son escasas, por eso
resulta de fundamental importancia lograr recurso humano capacitado que pueda
posteriormente implementar los conocimientos adquiridos en diversos centros de atencion

de la Argentina.

Obijetivos:
General:
- Formacion integral de profesionales especializados en colonoscopias dedicados al

estudio y tratamiento del cancer colorrectal y sus grupos de riesgo.

Especificos:

- Aumentar el nimero de profesionales capacitados en colonoscopia de alta calidad.

104

IF-2017-12373585-APN-DD#M S

paginalde5



- Formar y capacitar a colonoscopistas en el manejo de las lesiones preneopiasicas
del cancer colorrectal.
- Trabajar dentro del contexto de los codigos éticos, normativos y legales de la

profesion manteniendo la confidencialidad, dignidad y seguridad de! paciente.

Contenido:

- Qué es la videocolonoscopia.

- Indicaciones actuales.

- Preparacion del colon.

- Técnica de la videocolonoscopia.

- Lesiones superficiales (Clasificacion de Paris).

- Lesiones Polipoideas.

- Lesiones No polipoideas.

- Clasificacion de los pélipos segun el patrén mucoso.

- Clasificacién de los polipos segtn el patron vascular.

- Clasificacion anatomopatolégica.

- .Tratamiento endoscodpico de las lesiones superficiales.

- Técnica de la polipectomia.

- Técnica de la mucosectomia.

- Técnica de la diseccion submucosa.

- Criterios de curacion pélipo / cancer.

- Complicaciones de la videocolonoscopia:
Diagnéstico
Prevencion

Tratamiento
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Seguimiento postpolipectomia.
- Indicadores de calidad en videocolonoscopia.
- Céancer de colon.

- Pesquisa del cancer colorectal.

Diagnéstico endoscopico.

Terapéutica endoscodpica: Colocacién de protesis autoexpandible.

Enfermedad Inflamatoria Intestinal:

Diagnéstico Diferencial
Extensién y severidad
Pesquisa del cancer de colon en Ell

- Tratamiento endoscopico de las complicaciones.

Se espera que al finalizar la beca, el becario pueda:

- Conocer los distintos grupos de riesgo para el desarrolio del cancer colorrectal y su

seguimiento.

Trabajar sobre la importancia del trabajo en equipos multidisciplinarios.

Conocer el Programa Nacional de Prevencion y Deteccion Temprana del cancer
colorrectal y podra promover acciones programaticas en su lugar de trabajo o su
jurisdiccién de origen.

Desarrollar una lectura critica y sistematica de la literatura médica, se capacitara para

planear una experiencia de investigacion clinica.

Conocer las diferentes técnicas de reseccion de lesiones polipoideas y sus

indicaciones precisas. Incorporara las normas de calidad vigentes para el manejo de
los pdlipos y del pélipo cancer coldnico, y podra trasladar este conocimiento a los

médicos en formacion.
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Conocer las normas de calidad para enviar las piezas a anatomia patolégica y para
la realizacién de los informes de endoscopia siguiendo las garantias de calidad
internacionales y del Programa Nacional de Prevencién y Deteccion Temprana del

CCR.

Requisitos para postular a la beca:

Ser médico con residencia completa o titulo de especialista en gastroenterologia 6
coloproctologia.

Tener experiencia en endoscopia digestiva.

Presentar nota de motivacion e interés de realizar la beca en la especialidad.

Se dara prioridad a aquellos postulantes que estén desempefiandose en un servicio
de endoscopia digestiva de hospital publico y/o que acredite que podra insertarse en
un servicio acorde a la especialidad, de una institucién publica una vez concluida la

beca de capacitacion del INC.

Carga horaria;

La beca tiene una duracion de 4 meses, con una carga horaria de 40hs. semanales de lunes

a viernes.

La beca no contempla guardias.

Los becarios deberan cumplir con todos los horarios, los deberes y las obligaciones del

Servicio al cual se integren.

El becario debera asistir al 95% de las actividades teéricas y practicas.

Evaluacion:
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- Evaluacion constante en la practica cotidiana e informe de desempefio a cargo del
profesional tutor (durante y/o al final de la capacitacion).

- Evaluacion final, oral, a cargo de los miembros del staff.

Sedes:
- Hospital Aleman. Av. Pueyrredon 1640, Capital Federal.

- Hospital EI Cruce. Av. Calchaqui 5401, Florencio Varela, Provincia de Buenos Aires.

Nota: para la rotacién en el Hospital Aleman es obligatorio presentar certificado de
vacunacion: Difteria y Tétanos, Hepatitis A y B, o Serologia de Laboratorio anti Hbs Ag
>10miU/ml.

Para la rotacion en los Institutos Fleming y Roffo el calendario al dia de Hepatitis A y B.
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