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tutores pares en el Programa de Pediatria de la Pontificia
Universidad Catdlica de Chile.

Metodologia: Se realiz6 un analisis descriptivo del pro-
grama.

Resultados: Entre noviembre de 2014 y marzo de 2015
se disei6 el programa definiendo objetivos, cronograma de
actividades y evaluacion. Se invito a ser tutores a los resi-
dentes de segundo y tercer ano sin dificultades académicas
o de salud, aceptando a participar 13 residentes. En marzo
de 2015 se realizd una capacitacion por psicologa educacio-
nal, en taller de 9h presenciales divididas en 3 sesiones,
con énfasis en la construccion de un vinculo de ayuda. En
abril de 2015 se distribuyeron los 25 residentes de primer
ano correspondiendo 1 a 2 a cada tutor par. La tutoria se
efectud entre mayo de 2015 y abril de 2016, dividiendo el
acompanamiento en tres etapas: construyendo el vinculo,
identificando necesidades e implementando soluciones. Se
trabajo en una modalidad semiflexible, con al menos una
reunion presencial en cada etapa y un reporte via mail al
equipo organizador al final de cada etapa.

Conclusiones: Un programa de tutores pares con cro-
nograma, objetivos y actividades bien definidas y una
capacitacion previa parece ser una herramienta factible de
realizar en los programas de especializacion médica y cuen-
tan con amplia acogida entre residentes de segundo y tercer
ano.
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Introduccién: El sindrome de burnout es un problema de
salud cada vez mas frecuente en médicos como resultado
de las altas exigencias laborales. Los médicos residentes son
un grupo particularmente vulnerable.

Objetivo: Describir la prevalencia y la variacion del sin-
drome de burnout en residentes de pediatria de un hospital
pediatrico en 2 afos consecutivos.

Metodologia: Estudio observacional, descriptivo, de
corte transversal, ambispectivo, con componente analitico,
aplicando el test Maslash Burnout Inventory (MBI) a residen-
tes de pediatria de 1.°, 2.° y 3.°" afio en diciembre de 2015
y octubre de 2016.

Variables: Aho de residencia, edad, sexo y sindrome de
burnout (SB). Los datos fueron analizados en el sistema SPSS
v.21; se considero un error alfa menor a 0.05.

Resultados: Fueron incluidos 44 residentes del ano 2015
(17 R1, 15 R2, 12 R3) y 46 residentes del ano 2016 (17 R1, 16
R2, 13 R3). La edad media fue 27.2 +2.1. Predominio sexo
femenino: 77.2 y 84.8%, respectivamente. La prevalencia de
SB en el ano 2015 fue del 36.3% y en el 2016, del 37%. Con
relacion al afio de residencia (anos 2015 y 2016), se observo
SB en residentes de primer ano: 6/17 vs 5/17; residentes de
segundo ano: 6/15 vs 8/16; residentes de tercer ano 4/12

vs 4/13, respectivamente (p>0.05). Teniendo en cuenta el
grupo de residentes que fueron promovidos al siguiente afo,
se encontré que como R1 6/17 tenian SB y en el segundo ano
8/16, en cuanto a los R2 tenian SB 6/15 versus 4/13 como
R3, pero la diferencia no fue significativa en ninguno de los
casos (p>0.05).

Conclusién: No hubo diferencia en la prevalencia de sin-
drome de burnout en los dos anos, y se mantuvo alrededor
del 37%. En los residentes que cursan el segundo afno se vio
un aumento en relacion al afo anterior y una disminucion en
los residentes de tercer afno, pero no fue estadisticamente
significativo.
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Introduccién: Los procedimientos microquirdrgicos son
parte esencial de la neurocirugia, siendo fundamental que
durante su formacion el residente adquiera conocimientos
y habilidades para desarrollarla. La tecnologia de imagenes
estereoscopicas tridimensionales (3D) se ha ido difundiendo
en las Gltimas décadas, introduciéndose solo recientemente
en la visualizacidon de microscopia quirlrgica. Existen algu-
nas publicaciones que describen su implementacion y la
utilidad de esta en docencia de neurocirugia. En nuestra
institucion recientemente se logré implementar esta tecno-
logia como primer centro en Sudamérica.

Objetivo: Demostrar el impacto y la utilidad de la micros-
copia 3D en tiempo real en la formacion de los residentes
de neurocirugia.

Método: Se disend una encuesta de 6 preguntas utili-
zando la escala de Likert de 1 a 5 para evaluar en nuestros
residentes la utilidad del sistema de visualizacion 3D en su
formacion, siendo 1 muy en desacuerdo y 5 muy de acuerdo.
Las preguntas comprendieron topicos como neuroanatomia,
técnicas quirtrgicas y capacidad de mantener la atencion
durante los procedimientos, entre otros.

Resultados: Seis residentes contestaron la encuesta,
siendo la calificacion mas baja de 4.6 y la mas alta de
4.8. No existieron calificaciones menores a 3. El 100% de
nuestros residentes consideran que esta tecnologia es un
aporte a su formacion, contribuye principalmente en adqui-
rir conocimientos anatéomicos aplicados a cirugia y debiera
ser utilizada en todos los programas de neurocirugia.

Conclusiones: El uso de la microscopia 3D en neurociru-
gia es una herramienta (til, siendo un importante aporte
en la formacion de residentes de nuestra especialidad e
idealmente deberia ser implementada en programas de for-
macion neuroquirlrgica de otros centros.
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