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@ CrossMark

Sergio Cervera, Alfonso Marquez Ustariz,
Elio Sanchez Cortes

Hospital Universitario San Ignacio, Bogotd,
Colombia

Introduccién: Durante el proceso de formacion de los
residentes de Cirugia general es necesario evaluar dife-
rentes competencias ademas de las técnicas, que durante
el dia a dia son dificiles de evaluar de manera objetiva.
Surgen entonces con el auge mundial de la tecnologia los
smartphones, que se convierten en una herramienta alter-
nativa adicional a las convencionales para uso educativo.
El objetivo del trabajo es evaluar de forma objetiva y en
tiempo real las diferentes competencias del residente de
cirugia general durante un procedimiento quirdrgico y el
acto perioperatorio con el uso del smartphone.

Metodologia: Se disend un formulario mediante el sitio
web Google Forms, el cual genera un link con un acceso al
smartphone. Consta de 3 modulos con una serie de preguntas
las cuales estan orientadas a la evaluacion de las diferen-
tes competencias, se evalian de forma individual por cada
cirujano al terminar el procedimiento.

Resultados: Seiscientas tres calificaciones hasta el
momento desde enero de 2015. Los residentes mas eva-
luados son los de tercer y segundo ano (39.6 y 33.8%)
respectivamente. El 74.5% de los residentes evaluados se
desempenaron como cirujanos principales. El procedimiento
mas evaluado fue la colecistectomia por laparoscopia 19%,
seguido de la apendicectomia por laparoscopia 13%. El 80%
llevaban a cabo los pasos definidos para la técnica quirirgica
y mas del 90% tenian buenas habilidades de comunicacion
con el paciente, familiares y equipo de trabajo.

Conclusiones: Con el uso de esta herramienta preten-
demos una mayor adherencia de los instructores para la
evaluacion del residente, calificacion en tiempo real, obje-
tividad y oportunidades de mejora.
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Introduccién: El trauma es la primera causa de muerte
y de discapacidad en menores de 40 afos en nuestro pais.
Debido a restricciones del horario de los residentes y a las
crecientes preocupaciones por la seguridad de los pacientes,
los residentes de cirugia tienen cada vez menos exposicion
a pacientes con trauma grave. La simulaciéon ha demostrado

reducir las curvas de aprendizaje de los procedimientos
quirdrgicos y podria ser la solucion para adquirir las com-
petencias necesarias en el manejo del trauma penetrante
cardiaco y pulmonar de los cirujanos recién egresados.

Objetivos: Validar un modelo de entrenamiento simulado
en trauma penetrante cardiaco y pulmonar en un modelo de
caja.

Material y método: Estudio de corte transversal. Se
disend un modelo de simulacion utilizando corazon perfun-
dido y pulmén ventilado de porcino ex vivo, aplicando en
ambos una herida penetrante y solicitando luego a los eva-
luados realizar la reparacion quirdrgica (sutura cardiaca y
tractotomia manual de palmon). Se grabaron residentes de
primer y tercer ano de cirugia general, y expertos en ciru-
gia cardiaca y toracica. La evaluacion de las grabaciones se
realizo en ciego utilizando pautas especialmente disefadas,
tiempos operatorios y el resultado final del procedimiento.
La comparacion entre los residentes y expertos se realizo
mediante el test de Mann-Whitney.

Resultados: De 7 residentes de primer afo, ninguno
aprobd las estaciones de sutura pulmonar y cardiaca. De
los 4 residentes de tercer ano, ninguno aprobd la estacion
sutura pulmonar y 25% aprobd la de sutura cardiaca. El
modelo discriminé las habilidades de la reparacion quirur-
gica del trauma penetrante cardiaco y pulmonar entre 2
expertos y el grupo de novatos (residentes de primero y
tercer ano) (p <0.05).

Conclusiones El modelo es valido para la evaluacién de
habilidades en trauma penetrante cardiopulmonar, lo que
permitiria desarrollar un programa de entrenamiento para
la adquisicion de habilidades en trauma complejo cardiopul-
monar.

http://dx.doi.org/10.1016/j.riem.2017.01.125
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Introduccién: Para la implementacion del modelo Can-
MEDS en la formacion de médicos especialistas, es
fundamental preocuparse de que cada rol y competencia
sea evaluado correctamente, garantizando su 6ptima adqui-
sicion. Algunos suelen ser mas dificiles de evaluar, como el
rol comunicador, colaborador y profesional. Un instrumento
de evaluacion utilizado para este tipo de competencias es
el denominado 360°, que permite ademas entregar feed-
back oportuno al residente. Actualmente la Universidad no
cuenta con este instrumento, por lo que el objetivo de este
estudio es desarrollar un nuevo instrumento de evaluacion
en 360° de los roles comunicador, colaborador y profesional,
para residentes UC.

Metodologia: Se us6 metodologia mixta para desarrollar
el instrumento. Se realizé busqueda y analisis de literatura
y entrevistas semiestructuradas con expertos en educacion
médica y modelo CanMeds. Se utilizé técnica Delphi modifi-
cada para evaluar validez de contenido, con 2 rondas de
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