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. LA ESPECIALIDAD )
GASTROENTEROLOGIA, HEPATOLOGIA Y
NUTRICION PEDIATRICA

1. Denominacion Oficial

El nombre oficial de la especialidad es Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién
Pediatrica.

El titulo previo es el de Especialista en Pediatria.

El titulo a otorgar es Especialista en Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién
Pediatrica.

2. Fundamentacion

La especialidad de gastroenterologia pediatrica comienza su actividad en el afio 1973 en
los Hospitales Pedro Visca y Pereira-Rossell. Desde ese momento existen trabajando
dos grupos que desarrollan actividades de atencion, docencia e investigacion en esta
area. A partir del afio 1983 ambos grupos centraron su actividad en el Centro
Hospitalario Pereira Rossell realizando en forma conjunta ateneos, grupos de trabajo, de
elaboracion de pautas, de investigacion y en la actualidad hay un proyecto de
departamentalizacion de la Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricion Pediatrica.

Se atiende un promedio de 3000 consultas ambulatorias por afio, ademas de las
consultas de los pacientes hospitalizados en las clinicas pediatricas y en otros servicios
del hospital.

Desde el afio 1973 hasta 1998 se practicaban alrededor de 500 biopsias de intestino
delgado por afio. Desde que se dispone de marcadores serolégicos en los ultimos tres
afios se realizan en el hospital un promedio anual de 117 biopsias (datos aportados por
el Laboratorio de Anatomia Patologica).

A partir del afio 1986 se comienza a realizar phmetria esofagica en nifios como método
diagnostico de reflujo gastroesofagico. En el momento actual se realizan unos 200
procedimientos por afio.

En el afio 1988 comienzan a realizarse en el hospital las endoscopias pediatricas. De
acuerdo a datos aportados por el Servicio de Endoscopia se han realizado, incluyendo
procedimientos altos y bajos, un total de 300 endoscopias en el afio 1999, 217 en el afio
2000y 177 en el afio 2001.

Desde hace 5 afios se comenzaron a realizar manometrias rectales en un numero
aproximado de 40 por afio.

Se realizan también biopsias rectales por succion y biopsias percutaneas de higado. El
Laboratorio de Anatomia Patolégica nos informa de un promedio anual (para los
ultimos tres afios) de 33 biopsias de higado.

Desde la creacion de los Comités de Especialidades de la Sociedad Uruguaya de
Pediatria funciona el Comité de Gastroenterologia que se integra con los pediatras del
staff. También son miembros de la Sociedad Latinoamericana de Gastroenterologia
Pediatrica y Nutricion desde al afio 1976.

Se han realizado pasantias por Hospitales extranjeros en Buenos Aires, Espaiia, Estados
Unidos, Canada, Bélgica y Francia.



Se mantiene una asistencia asidua a congresos Internacionales, Norteamericanos,
Europeos y Latinoamericanos de Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricién Pediatrica.
Uruguay fue sede de dos congresos de la Sociedad Latinoamericana de
Gastroenterologia, en los afios 1978 y 1991, de los cuales se estuvo a cargo.

Los pediatras que se han orientado hacia esta especialidad han tenido la distincion de ser
presidentes, secretarios y vocales de la Sociedad Latinoamericana de Gastroenterologia
Pediatrica y Nutricion (SLAGPN).

Se mantiene una concurrencia asidua a cursos nacionales e internacionales de la
especialidad. Se han realizado cursos de Maestria en Espafia en gastroenterologia y
nutricién pediatricas. A su vez se han organizado cursos de la especialidad en nuestro
pais.

Se han recibido invitaciones en caracter de expositores de temas de gastroenterologia en
congresos nacionales de pediatria e internacionales de la especialidad.

Se dispone de mas de 100 trabajos presentados en congresos y publicaciones nacionales
(Archivos de Pediatria del Uruguay, Revista del Sindicato Médico del Uruguay) y
extranjeras (Journal Pediatric Gastroenterology and Nutrition, Pediatrika).

Se ha participado en la publicacion de libros respecto a temas y pautas de
gastroenterologia pediatrica.

También se han integrado grupos de trabajos cientificos de colaboracién internacional.
Se han obtenido premios de la Academia Nacional de Medicina y en congresos por
trabajos de gastroenterologia pediatrica.

3. Definicion y Campo de Accion de la Especialidad

La gastroenterologia pediatrica comprende el conocimiento sobre fisiopatologia, opciones
diagnosticas e intervenciones terapéuticas que contribuyen al cuidado clinico de recién
nacidos, lactantes, nifios y adolescentes con enfermedades gastrointestinales y nutricionales.
La adquisicion de conocimientos especificos y destrezas a través de un entrenamiento es
esencial para la practica de la subespecialidad y para que el cuidado de los pacientes sea de la
mas alta calidad.

Se deben diferenciar los conocimientos y destrezas del gastroenterélogo pediatra de los
requeridos en el entrenamiento de un gastroenterélogo de adultos.

Un pediatra gastroenterdlogo debe poseer un amplio conocimiento de las enfermedades
agudas y cronicas del aparato digestivo y de los desordenes nutricionales, de los diagndsticos
diferenciales mas relevantes basados en una historia clinica y examen fisico correctos, y de
indicaciones y contraindicaciones de procedimientos diagnosticos y terapéuticos, que deberan
ser realizados con responsabilidad y ética.

4. Objetivos generales

¢ Capacitar pediatras en la practica clinica de la especialidad.

¢ Facilitar el conocimiento en extension y profundidad de la disciplina basados en la
fisiopatologia y evitando con ello la practica empirica o por asimilaciéon de indicaciones
utilizadas en la especialidad de adultos.

¢ Formar individuos que como resultado de esa capacitacion y con la experiencia adquirida
en el curso estén calificados para promover educacion y cuidados del nifio enfermo.

¢ Realizar acciones de prevencion y promocion de salud.



¢ Conducir investigaciones y asumir la formacién médica continua.

. DESCRIPCION GENERAL DEL CURSO
DE ESPECIALIZACION

1. Ingreso.

Para entrar en el curso de postgrado en gastroenterologia, hepatologia y nutricion
pediatrica se requiere el Titulo de especialista en Pediatria. El ingreso al curso se
realizara a través de una selecciéon en la que se tendran en cuenta los méritos
previamente obtenidos (escolaridad, evaluacién en el curso de pediatria, lugar que
ocup6 en la prueba de residencia, etc.), y los conocimientos en pediatria general,
mediante una prueba escrita y una entrevista personal.

2. Prueba de seleccion.

Se trata de una prueba escrita, an6nima, eliminatoria, que ordena a los candidatos a
ingresar y habilita el ingreso de los primeros clasificados, hasta cubrir los cupos
disponibles. Esta prueba se realiza en la primera quincena de diciembre.

3. Cupos.

Dos a tres alumnos el primer afio y luego se adaptara segun posibilidades y
necesidades del pais y a la experiencia del primer afio.

4. Tiempo de formacion.

El curso durard dos afios, con una carga horaria presencial de 1440 horas anuales. La
con concurrencia sera de lunes a sabado para asistencia en sala y consultorio externo.
Debera ademas cumplir con guardias de endoscopia supervisada.

La duracion del curso se revalorara con la experiencia de los primeros afios y de
acuerdo a la necesidad y adecuacion de la estructura fisica y personal del servicio.

Esto equivale, segtin la Ordenanza de Carreras de Post-graduacion de la Universidad de
la Republica, a 384 créditos (1 crédito es igual a 15 horas entendiendo por ello a la
mitad de horas presenciales y la otra mitad de horas de trabajo personal).

5. Ambito de formacién.
El curso se hara en el Hospital Pediatrico, en la Unidad de Gastroenterologia
dependiente de las Clinicas Pediatricas del Instituto de Pediatria. En los casos en que el
programa lo requiera se haran pasantias por otros servicios publicos o privados con los

que se estableceran previamente los convenios escritos necesarios.

6. Recursos.

A definir.



7. Evaluacion

La evaluacién se harad por el registro de la asistencia y por el cumplimiento de los
objetivos.

1.

Los conocimientos se evaluaran por pruebas escritas que se realizaran cada 6 meses
incluyendo uno o mas modulos cada una. La Prueba Final se regira por el
Reglamento de la Escuela de Graduados.

Las habilidades clinicas se evaluaran por la observacion de la practica diaria en sala
y policlinica.

Las actitudes para la ensefianza por la observacion en presentacion en seminarios,
ateneos, lectura de revistas.

El aprendizaje de los procedimientos por el registro de los mismos y la observacion
de su desempefio.

El aprendizaje de la metodologia de la investigacion por la realizacion de un
proyecto que se iniciara al comenzar el curso y se realizara durante los 2 afios,
siguiendo los lineamientos del Reglamento de la Escuela de Graduados.

La comunicacién se evaluara por la observacion de interaccion con otros médicos,
enfermeras, auxiliares, etc.

8. Metodologia de aprendizaje.

La metodologia se centrara en el alumno de postgrado.

1.

3.

4.

La experiencia en el cuidado de pacientes la adquirira al atender con supervision
pacientes ambulatorios e internados con problemas gastroenterolégicos, hepaticos y
nutricionales tanto agudos como cronicos. Tendra ademas la supervision necesaria
para realizar consultas en los distintos Servicios de internacién y comunicarse con
médicos y otros miembros del equipo de salud. Adquirira entrenamiento en las
distintas técnicas de la especialidad acorde con el nivel en curso.

Las bases conceptuales y técnicas las adquirira asistiendo a clases, participando en
conferencias, cursos, seminarios, congresos de la especialidad, busqueda
bibliografica. Participard también en conferencias interdisciplinarias. Esto incluye
embriologia, fisiologia, farmacologia, nutricién, anatomia patolégica, bioquimica,
biologia molecular, inmunologia y genética.

La experiencia en ensefianza la adquirira participando en la ensefianza a estudiantes,
residentes y otros postgrados menos avanzados en la especialidad. Se le dara
oportunidad para que participe en rounds, seminarios, conferencias para adquirir
experiencia en presentar y defender ideas en foros abiertos.

Experiencia en investigacién la hard participando en proyectos de investigacion y
elaborando el propio que se llevara a cabo durante los 2 afios de curso.




lll. NIVELES Y SU RECONOCIMIENTO -
METODOLOGIA DEL ARENDIZA)E

Se podran alcanzar dos niveles:
Nivel 1:

Otorga el contenido basico para todos los postgrados, en el diagnostico y tratamiento
de enfermedades agudas y cronicas del aparato digestivo. Esta dividido en:

Ocho areas o médules: motilidad, enfermedades hepato-bilio-pancreaticas,
endoscopia, intestino corto y anomalias congénitas, enfermedades tlcero-pépticas,
enfermedades inflamatorias crénicas, enfermedades infecciosas e inmunoldgicas,
nutricion. El conocimiento en dichas areas se ira adquiriendo a través de la asistencia de
lactantes y nifios internados en sala y en la consulta ambulatoria para el seguimiento de
pacientes conocidos y captacién de nuevos.

Desarrollo de destrezas en los diferentes procedimientos diagnosticos y terapéuticos,
no teniendo necesariamente el maximo de competencia en todos, pero debiendo
entender la aplicacion, interpretacién, riesgos y beneficios de los mismos.

Otras experiencias educacionales: ateneos clinicos y anatomo clinicos, cursos, work-
shops, seminarios, conduccion de conferencias, conferencias interdisciplinarias. El mas
avanzado debe participar en la ensefianza del estudiante de pregrado y otros pediatras.

La responsabilidad sera progresiva, supervisada y evaluada en forma continua para
obtener al final del curso el reconocimiento como gastroenterélogo pediatra.

El reconocimiento final es el Titulo de Especialista en Gastroenterologia, Hepatologia
y Nutricion Pedidtrica expedido por la Escuela de Graduados de la Facultad de
Medicina de la Universidad de la Republica.

Nivel 2

Es un nivel de especializacion especifica en determinados modulos. El mismo se
acreditard con la obtencién de un Diploma del cual se especificard el drea
correspondiente. Las caracteristicas del mismo se describen en el modulo
correspondiente.

IV. MODULOS TEMATICOS

1. Motilidad gastrointestinal y desdordenes funcionales

Importancia
El 40% de los pacientes referidos al pediatra gastroenter6logo presentan desordenes de

la motilidad gastrointestinal, dolor abdominal, anormalidades de la coordinacion
orofaringea, de la peristalsis esofagica, del transito gastrointestinal o de la defecacion.
El tratamiento de estos pacientes requiere un entendimiento de la fisiologia del tracto
gastrointestinal y de la interaccion entre el intestino y el cerebro.



El postgrado debe comprender y usar en forma adecuada los tests para evaluacion
motora, entender la importancia de los aspectos sicologicos de los desérdenes
funcionales y la necesaria aproximacion interdisciplinaria para tratarlos.

El aprendizaje lo hara concurriendo al consultorio externo y siguiendo los pacientes
tanto ambulatorios como internados.

Debe entender las indicaciones, utilidad y limitaciones de las técnicas que se usan para
el estudio de estos pacientes.

Deberé adquirir competencia en la realizacién de:

20 monitorizaciones de pH esofagico

5 biopsias rectales

10 manometrias anorectales

Finalmente debera poder actuar como consultante en esta area y debera poder interpretar
los resultados de los tests.

Evaluacion Se hard a través de la evaluaciéon escrita de los conocimientos de
fisiopatologia, entrevistas para evaluar las técnicas, evaluacion de los tratamientos que
se realicen a los pacientes y documentacion de los estudios realizados asi como
observacion del procedimiento docente.

2. Desdrdenes hepatobiliares y pancreaticos

Enfermedades pancreaticas

Importancia

Los problemas o enfermedades pancreédticas son poco comunes en nifios y son un
desafio para el pediatra gastroenterélogo. Son enfermedades complejas que se
diagnostican usando una serie de procedimientos.

Las manifestaciones clinicas y el impacto de los desoérdenes pancreaticos sobre las
funciones de digestién, nutriciéon y crecimiento son muy dependientes de la etapa del
desarrollo del nifio por lo que se requiere un conocimiento de la pediatria general para
tratar a estos pacientes. Las opciones de tratamiento incluyen terapias nutricionales y
farmacologicas, procedimientos radioldgicos y endoscopicos e intervenciones
quirargicas por lo que se requiere una muy buena base de conocimientos para tratar a
estos pacientes.

Objetivos del aprendizaje

* Conocer la fisiologia del pancreas y los cambios que ocurren con la edad en la
funcion, estructura y secrecion pancreatica.

* Conocer la embriologia basica, fisiologia y fisiopatologia del pancreas del individuo
en desarrollo.

* Conocer las enfermedades del pancreas, su diagnostico y tratamiento y adquirir
experiencia con estos pacientes

Los temas a incluir son los siguientes:
* Desarrollo embriologico y anatomia del pancreas y las anomalias comunes.

* Regulacion del crecimiento y diferenciacion pancreatica.
* Procesos fisioldgicos, regulacion y fisiopatologia de la secreciéon pancreética
exOcrina de enzimas, agua y electrolito



* Regulacion de las enzimas digestivas segregadas por el pancreas, sus métodos de
activacion y los papeles que juegan en el proceso digestivo.

» Interacciones fisiolégicas entre el pancreas endocrino y exocrino.

* Diagnéstico y manejo apropiado segtn la edad de pacientes con:

* Pancreatitis aguda y recurrente con sus complicaciones

* Pancreatitis cronica y sus complicaciones

* insuficiencia pancredtica exoOcrina incluyendo fibrosis quistica, Shwachman-
Diamond y otros sindromes

e Tumores del pancreas

* Evaluacién y manejo de las complicaciones nutricionales de la insuficiencia
pancreatica.

* Valor de la radiologia y otros procedimientos imagenologicos en el manejo de los
desordenes pancreaticos.

* Rol, indicaciones, dosificacion y efectos secundarios de las medicaciones comunes
incluyendo las enzimas pancreaticas.

* Indicaciones, contraindicaciones e interpretacion de la colangiografia retrograda
diagnéstica y terapéutica.

* Indicaciones, interpretacién y utilidad de los tests de funcién pancreatica.

Metodologia del aprendizaje
Se hara tratando pacientes ambulatorios e internados con estas patologias, bajo la

supervision de un docente. Ademdas conferencias, seminarios y puestas al dia seran
esenciales.
La evaluacién se hara con prueba escrita y con la observacion del trabajo clinico.

Desérdenes hepatobiliares

Importancia
La evaluacién y cuidado de pacientes pediatricos con enfermedades agudas y cronicas

del higado y via biliar son componentes importantes de la practica del pediatra
gastroenter6logo.

El descubrimiento de nuevas causas de enfermedades hepaticas: virales, genéticas y
metabodlicas, el advenimiento de nuevos métodos diagnosticos y terapéuticos y la
aceptacion del transplante hepatico como una opcién terapéutica viable, hizo
mandatoria la expansion del entrenamiento en hepatologia pediatrica, dentro del
programa de gastroenterologia pediatrica.

El reconocimiento, anticipacion y tratamiento de las complicaciones de las
enfermedades crénicas hepaticas son criticas durante el periodo en el cual los nifios con
enfermedades hepéticas finales estan en espera de transplante.

Objetivos del entrenamiento
Preparar un especialista que pueda evaluar, diagnosticar y tratar las enfermedades

hepaticas agudas y cronicas y del arbol biliar en los pacientes pediatricos y entienda la
repercusion de la enfermedad en el nifio y la familia.

Se distinguiran 2 niveles:



1) Nivel 1, para todos los postgrados. Comprende un programa basico, realizar biopsia

hepatica, e indicar, evaluar y seguir a los nifios a los que se les ha realizado transplante

hepatico. La competencia en biopsia hepatica requiere de 10 biopsias, la mitad de las

cuales se haran en nifios menores de 3 afios.

Debe saber interpretar correctamente los informes de los liquidos obtenidos por

paracentesis.

Programa basico

* Anatomia, fisiologia, bioquimica y biologia del higado y vias biliares desde el
periodo embrionario a la adolescencia.

* Colestasis neonatal.

* Enfermedades metabdlicas hepaticas.

* Alteraciones del metabolismo de la bilirrubina (BI y BD)

* Hepatitis virales agudas y crénicas.

* Enfermedades inmunes y autoinmunes del higado y vias biliares.

* Enfermedades agudas y crénicas secundarias a drogas y téxicos.

* Hepatitis fulminante y coma hepético.

» Cirrosis y sus complicaciones.

* Anomalias congénitas del higado y vias biliares.

* Desordenes hepatobiliares e infecciones del inmunodeficiente y del
inmunodeprimido.

* Tumores hepaticos.

* Indicaciones y cuidado preoperatorio del paciente seleccionado para transplante
hepatico.

* Evaluacion y manejo de las complicaciones nutricionales del paciente con
enfermedad hepatobiliar.

» Farmacologia, indicaciones, dosificacién y efectos secundarios de las drogas usadas
en hepatologia incluyendo drogas antivirales e inmunosupresoras.

2) Nivel 2, es opcional para aquellos que actuaran como hepat6logos de referencia para
otros gastroenterdlogos pediatras y que trabajaran en centros de transplante, adquiriran
su preparacion realizando entrenamiento en un servicio que realice transplante hepatico,
a través de convenios institucionales ( en el pais o en el extranjero), durante un periodo
minimo de 6 meses, y presentara la acreditacién correpondiente por parte del Servicio
al que concurrio.

3. Entrenamiento en Endoscopia

Importancia
La endoscopia gastrointestinal pediatrica es una herramienta fundamental para el

diagndstico y tratamiento de pacientes con desérdenes gastrointestinales.
Habra 2 niveles de entrenamiento:

Nivel 1 que permitira adquirir competencia en el diagnostico y tratamiento endoscopico
de pacientes pediatricos.
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La competencia diagnoéstica se define como el reconocimiento de anormalidades y
lesiones patolégicas. La competencia terapéutica es la habilidad para reconocer cuando
esta indicado un procedimiento terapéutico y cual es seguro y satisfactorio para ese
paciente en particular.

Se asistira a una guardia y una coordinaciéon semanal durante los 2 afios.

En este entrenamiento basico para todos los postgrados se debera demostrar excelencia
en la clinica pediatrica general incluyendo conocimiento y destrezas técnicas en
procedimientos endoscépicos. El programa de entrenamiento debera mostrar una vision
balanceada de la relacion entre los procedimientos diagnosticos y terapéuticos y los
problemas clinicos.

El entrenado debera dominar la administracion de medicaciéon i/v para sedacion o
depresion de la conciencia y monitorizacion.

Debera estar familiarizado con el cuidado, limpieza y mantenimiento de los equipos.
Las destrezas técnicas en procedimientos endoscopicos deberan adquirirse en una
secuencia de creciente complejidad supervisada.

Al finalizar el programa de entrenamiento de nivel 1 el postgrado podra:

* Recomendar procedimientos endoscopicos considerando indicaciones especificas,
contraindicaciones, tratamientos alternativos.

* Indicaciones y métodos de preparacion intestinal.

* Seleccion de sedacién apropiada.

* Interpretar y describir lesiones endoscépicas.

* Integrar la endoscopia como terapia.

* Entender los riesgos inherentes al procedimiento y reconocer y evitar
complicaciones.

* Reconocer las limitaciones del procedimiento y personales.

* Limpiar y mantener el equipo y familiarizarse con los standards de control de
infeccion, sedacion y monitorizacion.

Se exigira la realizacién de 20 endoscopias y 10 diagnésticos.

Nivel 2, es opcional y se obtendra después de los 2 afios de postgrado para adquirir
competencia en ciertos procedimientos endoscopicos altos y bajos. Se otorgara diploma
requiriendo para ello seis horas semanales en estudios de coordinacion y 10 dias al mes
de guardia de retén.

El nimero minimo de procedimientos se detalla a continuacién:

Endoscopia alta

Diagnostica (incluyendo biopsia) 75
Extracciéon de cuerpo extrafio 20
Escleroterapia o ligadura de varices 5
Gastrostomia percutanea 5

Dilataciones esofagicas 10
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Endoscopia baja

Sigmoidoscopia flexible 15
Colonoscopia (incluyendo biopsia) 50
Polipectomia 10

La evaluacion se hara incluyendo preguntas en la evaluacién escrita semestral,
presentando los informes de los estudios en que colabor6 y con una prueba practica al
final del semestre en que rota por endoscopia.

Para el nivel 2 se requerira ademas una prueba practica cuando haya obtenido el nimero
de procedimientos solicitados para tal nivel.

4. Enfermedad acido péptica (A-P)

Objetivos del aprendizaje

Se lograra conocimiento en las siguientes areas:

Anatomia, fisiologia , y desarrollo del es6fago, estbmago y duodeno.

Fisiopatologia de la enfermedad A-P en el eséfago, estomago y duodeno.

Desordenes de la funcion secretora gastrica en relacion con los estados de
hipersecrecién, aclorhidria, proteccién mucosa y motilidad como base de la enfermedad
A-P.

La historia natural, epidemiologia, clinica y complicaciones de los desérdenes A-P.

La asociacion de la enfermedad A-P con enfermedades congénitas y desordenes
metabdlicos que ocurren solamente en nifios como: fistula traqueesofagica, malrrotacion
intestinal y fibrosis quistica.

Las opciones terapéuticas para el tratamiento de la enfermedad en pacientes pediatricos
incluidos: modificaciones del estilo de vida y farmacoterapia dependiente de la edad del
paciente.

Eficacia, reacciones y contraindicaciones de las drogas usadas.

El entrenamiento lo hara realizando la atencién supervisado de los pacientes
ambulatorios e internados.

La evaluacion se hara incluyendo estos contenidos en las pruebas semestrales.

5. Sindrome de intestino corto y anormalidades congénitas
del tracto gastrointestinal

Objetivos del aprendizaje

El conocimiento de la embriologia y desarrollo del aparato gastrointestinal es esencial
para el pediatra gastroenterologo. El alumno de postgrado debe entender los origenes
embriolégicos, histologia normal y la circulacion entérica del aparato gastrointestinal.

Debe tener detallado conocimiento de los conceptos fundamentales incluyendo el
complejo proceso de rotacion y fijacion intestinal, ontogénesis y la localizacion de la
funcién absortiva y secretoria asi como secrecién biliar dentro del ileon y cual es la
respuesta adaptativa del intestino en la reseccién quirurgica. Esta informacién es
necesaria para el manejo de las diferentes cirugias y anormalidades congénitas de la
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mucosa del tracto gastrointestinal. El alumno de postgrado debe entender el manejo pre
y postoperatorios de éstos pacientes, sus anormalidades anatémicas incluyendo fistula
traqueoesofagica, onfalocele, gastrosquisis, vélvulos duodenales, yeyunales, atresia ileal
y enfermedad de Hirschsprung. Debe saber las manifestaciones radiol6gicas y las
opciones quirdrgicas disponibles para cada una de ellas y desarrollara una relacién
colaborativa con el radidlogo, cirujano y centros de transplante capacitados para
transplantar estos pacientes. También debe conocer los requerimientos nutricionales y
de electrolitos del paciente con sindrome de intestino corto y debe entender el rol tanto
del transplante como del no transplante en éste tipo de sindromes.

El aprendizaje lo hara siguiendo en conjunto con el cirujano tratante y el docente
gastroenter6logo a los nifios con intestino corto que se traten en el hospital durante los 2
afios del postgrado.

La evaluacién se hara incluyendo este contenido en las pruebas semestrales y final.

6. Enfermedades inflamatorias del intestino (EIl)
Objetivos del entrenamiento

El alumno de postgrado debe disponer de un diagnostico y tratamiento efectivo para
nifios y adolescentes con EII. Ellos deben conocer los conceptos fundamentales y
etiopatogenia de las EII incluido: genética, inmunidad de la mucosa (células T
activadas, citoquinas y otros mediadores de la inflamacion), agentes infecciosos que tal
vez sean los desencadenantes de la respuesta mucosa y estimulo adicional tanto
inflamatorio como inmunol6gico. El postgrado debe adquirir experiencia en las
manifestaciones clinicas y particularmente familiarizarse con la presentacion especifica
de los pacientes pediatricos, tales como afectacién del crecimiento y desarrollo puberal.
Deben poder identificar el amplio grado de manifestaciones extraintestinales. Deben
contar para el diagndstico y manejo de los pacientes con los tests diagnosticos
disponibles. Deben saber las indicaciones y precauciones que tienen las diferentes
técnicas diagnosticas. Debe ser capaz de elegir los farmacos apropiados segun: tipo,
localizacién y grado de la enfermedad, asi como dosis, eficacia, toxicidad y monitoreo
propios de las drogas usadas.

Debe saber el riesgo de ésta enfermedad y el rol de la endoscopia en la evolucion, el
significado de la displasia y cuando recomendar tratamiento quirirgico. Deben entender
el impacto psicosocial de los pacientes con EII y reconocer tempranamente las
enfermedades que ellos pueden desarrollar. Debe ser capaz de educar al paciente y su
familia.

El aprendizaje se hara atendiendo al menos 2 pacientes con enfermedad inflamatoria
que tomara a su cargo por un periodo no inferior a 2 afios.

La evaluacion se hara durante las pruebas escritas semestrales y final.

7. Enfermedades infecciosas e inmunoldgicas
Estas afecciones representan un alto porcentaje de las enfermedades gastrointestinales
en la edad pediatrica. El diagnostico y manejo correcto monitorizando un crecimiento y

desarrollo normal requieren los conocimientos y experiencia de un gastroenter6logo
pediatra.
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Objetivos del entrenamiento
* Ser capaz de diagnosticar y tratar otras entidades inmunolédgicas diferentes de las

EII. Para ello debe entender la funcién de barrera del intestino y los cambios que
pueden ocurrir en el desarrollo y lleven a que se altere la funcion de barrera.

* Conocer la funcion normal y compartimientos del sistema inmune de las mucosas y
como se alteran.

* Conocer la epidemiologia, formas clinicas, diagnéstico y tratamiento de la
enfermedad celiaca, técnica de biopsia de intestino delgado e indicaciones.

* Enteropatia eosinofilica.

* Complicaciones gastrointestinales de inmunodeficiencias sistémicas diferentes del
SIDA.

* Enteropatias autoinmunes.

* Con respecto a las enfermedades infecciosas conocera los patégenos entéricos y su
tratamiento, los mecanismos de defensa del huésped y los factores que determinan y
los que alteran la virulencia microbiana.

e Diarrea aguda viral y bacteriana.

» Parasitosis

* Diarrea persistente

* Tratamiento de la diarrea aguda y persistente

* Manifestaciones gastrointestinales del SIDA. Patégenos entéricos en pacientes con
SIDA.

El aprendizaje se hara participando en la atencién de los enfermos con estas

patologias y participando de las diferentes actividades que se desarrollaran en el curso

(seminarios, clases clinicas, lectura de revistas, etc). Debera realizar 20 biopsias de

intestino delgado supervisado.

La evaluacion se hara por la prueba semestral, la observacién de la atencién al

paciente y por la prueba final.

8. Nutricion
Importancia

Proveer apropiado soporte nutricional en el crecimiento y desarrollo es un aspecto
fundamental en el cuidado pediatrico.

La ciencia de la nutricién clinica centra su atencién en los efectos de la deficiencia y
excesos de nutrientes durante las enfermedades agudas y cronicas y el rol de la dieta y
nutrientes especificos en el desarrollo de enfermedades como obesidad, diabetes tipo II,
enfermedad coronaria y cancer. Entonces el conocimiento del rol de los nutrientes
especificos en la salud y la enfermedad, los nutrientes requeridos para el crecimiento de
lactantes y nifios y el conocimiento de las técnicas para administrar nutrientes son
objetivos basicos para todos los alumnos de postgrado.

Todos los alumnos de postgrado deberan conocer la fisiologia de la digestion,
absorcién, metabolismo y eliminacion de los nutrientes y deberan poder integrar este
conocimiento para elaborar el plan de apoyo nutricional apropiado para cada paciente
(Nivel 1).

Nivel 2, es opcional para aquellos con interés especial en nutricion. Adquirira su
preparacion realizando entrenamiento en un Servicio especializado en nutricion , a
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través de convenios institucionales ( en el pais o en el extranjero), durante un periodo
minimo de 6 meses, y presentara la acreditacion correpondiente por parte del Servicio
al que concurrié. Esto le premitira ser referencia para otros gastroenterélogos pediatras
y pediatras.

Objetivos del aprendizaje

Conocer la bioquimica, digestién, absorcién y metabolismo de los macro y
micronutrientes en las diferentes etapas de la vida del nifio, durante la emaciacion y
como se alteran con el stress fisiologico.

Diagnostico del estado nutricional. Técnicas disponibles. Antropometria e
interpretacion de los indices (IMC, etc)

Fisiologia de la lactancia

Composicion de leche humana y de las formulas.

Alimentacion enteral, indicaciones, metodologia. Técnicas de colocacion de sondas
y gastrostomia endoscopica. Seguimiento de los pacientes. Complicaciones.
Alimentacién parenteral, indicaciones, técnica, seguimiento de los pacientes.
Complicaciones.

Problemas de alimentacion en situaciones especiales y su tratamiento.

Paladar hendido, trastornos de la deglucién y reflujo gastroesofagico.

Enfermedades gastrointestinales y hepatobiliares caracterizadas por vomitos, diarrea
cronica y maldigestion o malabsorcion.

Obesidad y otros desordenes de la alimentacion.

Hiperlipemia o riesgo de enfermedad cardiovascular.

Diabetes mellitus.

Errores innatos del metabolismo.

Hipersensibilidad a alimentos.

Infecciones agudas y crénicas como SIDA o tuberculosis.

El entrenamiento lo hara trabajando en forma supervisada proveyendo el apoyo
nutricional a todos los pacientes que lo requieran y concurriendo a la unidad de
tratamiento intensivo y tomando a su cargo la alimentacion parenteral de por lo menos 5
pacientes durante 6 meses. Ademas participara en seminarios, clases clinicas, etc.

La evaluacién se hara incluyendo contenidos en la prueba semestral y final.

15



	I. LA ESPECIALIDAD GASTROENTEROLOGÍA, HEPATOLOGÍA Y NUTRICIÓN PEDIÁTRICA
	II. DESCRIPCIÓN GENERAL DEL CURSO DE ESPECIALIZACIÓN
	III. NIVELES Y SU RECONOCIMIENTO - METODOLOGÍA DEL ARENDIZAJE
	IV. MÓDULOS TEMÁTICOS

