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PROGRAMA DEL CURSO

Titulo:

REDUCCION DEL DOLOR Y ANSIEDAD EN PROCEDIMIENTOS
INVASIVOS MENORES: "METODO ABRIGO" - 2da. EDICION

1. Introduccion

A pesar de la evidencia que existe, el manejo del dolor en pediatria continia siendo
insuficiente. El dolor es una de las causas mas frecuentes de consulta médica.

El dolor y la ansiedad durante los procedimientos invasivos menores en la poblacion
pediatrica es infravalorado y subtratado, generando consecuencias a futuro como desarrollo
de fobias, evitar inmunizaciones, evitar procedimientos invasivos a futuro que pueden poner
en juego la salud de la persona. También tienen mayor tendencia a desarrollar trastornos
ansiosos y depresion. Contar con herramientas para su manejo es de menester para el
actuar médico mejorando asi la calidad asistencial y la relacion meédico-paciente.
Consideramos importante la realizacion de un curso sobre manejo de dolor ante
procedimientos tan habituales como inmunizaciones y venopunciones para el personal de
salud para asi mejorar la calidad de atencién y ser parte de un proceso de humanizacion de

la atencion médica.

2. Caracteristicas de los cursos de la Secretaria de DPMC (Instituciéon organizadora)

La Sociedad Uruguaya de Pediatria a través de su Secretaria de Educacion Médica
Continua tiene como objetivo la actualizacion de temas pediatricos ya sea a través de las
solicitudes de sus socios o a través de temas prioritarios del pais. En este nuevo escenario,
adaptandose a las necesidades de la sociedad, se crea la Unidad de Educacién Virtual

(UEV) para seguir manteniendo este objetivo de trabajo.

3. Objetivos
3.1. Objetivos generales

Capacitar a los participantes para conocer y aplicar las diferentes estrategias no
farmacologicas y farmacolégicas para el manejo del dolor y ansiedad durante los

procedimientos invasivos menores.
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3.2. Objetivos especificos

Se pretende que los participantes logren:

e |dentificar conceptos basicos sobre dolor y ansiedad frente a los procedimientos
invasivos menores en la edad pediatrica.

e Reconocer la importancia del ambiente durante la realizaciéon de un procedimiento
invasivo menor.

e Aplicar estrategias farmacoldgicas, comunicacionales y de distraccién durante el
procedimiento doloroso de los nifios en todas sus etapas de desarrollo y en
diferentes escenarios.

e Aplicar la técnica de Hipno analgesia “Guante magico” para la reduccion del dolor y

ansiedad durante el procedimiento invasivo menor.

4. Metodologia

Se realizara un curso on line de 3 semanas de duracién con actividades en la plataforma
moodle. Se trabajara en subgrupos, con discusiones grupales y breves exposiciones
tedricas. Los participantes realizaran la lectura critica del material proporcionado y el
intercambio posterior en foros de discusion. Se proporcionara material audiovisual para
complementar los contenidos. Seran condiciones fundamentales para la participacion de las
actividades sincrénicas, la identificacion correcta con nombre y estar con camara prendida,
conocimiento previo de todos los materiales bibliograficos. Se enviara y publicara el material
preparatorio y de trabajo en la actividad.

La actividad de formacion se configura como un Taller no presencial en donde se promueve
una metodologia participativa estimulando el intercambio, con presentaciones tematicas y
revision de casos clinicos. Se organizaran instancias de trabajo donde se habilite el
conocimiento mediante el uso de foros y otros recursos de comunicacion, se construiran
ademas espacios de discusion e intercambio.

La secuencia didactica se inicia con un pre test como evaluacién diagnéstica inicial. Los
modulos secuenciales incluiran materiales, actividades, espacios de interaccion y
autoevaluaciones. Como cierre del taller se presentara un pos test para favorecer el

reconocimiento de los saberes aprendidos.
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5. Publico destinatario

Pediatras, pediatras en formacion, médicos en actividad que asisten nifios, nifias y
adolescentes, enfermeria, licenciados y otros integrantes del equipo de salud.

Afiliados: Socios y no socios
Pueden participar profesionales uruguayos y extranjeros.

Cupo minimo: 17 participantes.
Maximo: 200 participantes.

6. Docentes

Dra. Alejandra Sencién
Coordinadora y Docente de la actividad. Médico Pediatra, entrenada en
Hipnosis Clinica en la NPHTI, Minnesota, USA. Co directora del Centro de
Hipnosis Uruguay y Co fundadora del “Comité para el abordaje multimodal

del dolor en pediatria”, Co fundadora del “Método Abrigo”.

Dra. Marcela Pizarro
Coordinadora y Docente de la actividad. Médico Pediatra. Postgrado de
Evaluacién y Dolor del Hospital Italiano de Buenos Aires. Capacitadora
EPEC. Participacion en la 10th Pediatric Pain Master Class, Minnesota -
USA. Secretaria del Special Interest Group on Pain in Childhood,
International Association for the Study of Pain (IASP) Co Fundadora del

“Comité para el abordaje multimodal del dolor en pediatria™.

Aux. Enf. Javier Martinez
Docente de la actividad. Auxiliar en enfermeria, vacunador. Co fundador del
Método Abrigo. Integrante del "Comité para el abordaje multimodal del dolor

en pediatria”
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Dra. Teresita Martinez
Docente de la actividad. Pediatra. Integrante del equipo de Cuidados
Paliativos Pediatricos de Maldonado. Integrante del Comité para el Abordaje

Multimodal del Dolor Pediatrico.

Dra. Romina Manisse
Docente de la actividad. Integrante del Comité para el Abordaje Multimodal

del Dolor Pediatrico.

Dra. Gisselle Etlin
Docente de la actividad. Pediatra Neonatéloga. Integrante del Grupo de
Cuidados del Neurodesarrollo Neonatal. Integrante del Comité para el

Abordaje Multimodal del Dolor Pediatrico.

Invitada extranjera: Dra. Tania Garcia
Especialista en Anestesiologia y Reanimacion con especial interés en
pediatria en Inglaterra South East Thames . Secretaria del grupo de trabajo
SEPEAP (Sociedad Espafola de Pediatria extrahospitalaria y atencion
primaria). Coordinadora del grupo SEMDOR (Sociedad Espafiola de
Multidisciplinar de Dolor). Miembro de SIG de dolor infantil de la IASP.
Cofundadora del grupo Dolor.in, creado en 2018 para divulgar y tratar el dolor

infantil.

7. Cronograma y Contenidos

Fecha de inicio 3 de mayo
Fecha de finalizacion 31 de mayo
Carga horaria total 27 horas
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ACTIVIDAD ASINCRONICA

Fecha Modulo Docentes/ Tutores
Semana 1 MODULO PRESENTACION Equipo docente
3 al 8 mayo
PRIMER MODULO:
Generalidades. Estrategias farmacolégicas.
Ambiente y posicion
Clase 1: Dra. Marcela Pizarro
Dolor, generalidades. Dra. Teresita Martinez
gsaelr?gr;saz o Caracteristicas en pediatria. Dra. Tania Garcia
y Clase 2: Abreu (invitada
Experiencia en Espafa. Dolor.in extranjera)
Clase 3:
Estrategias Método Abrigo:
Posicion y ambiente
Sentidos y anestésicos topicos.
SEGUNDO MODULO:
Estrategias no farmacolégicas )
Semana 3 . Dra. Alejandra
Clase 4: .
16 al 22 de . . . Sencién
Tetanalgesia y distraccion. .
mayo Clase 5: Aux. Enf. Javier
’ L, Martinez
Comunicacion.
Hipnosis
TERCER MODULO:
Estrategias Método abrigo
283err:a3r6a d4 Clase 6: Dra. Marcela Pizarro
a e Importancia y aplicacion de las estrategias de Dra. Romina Manisse
mayo método abrigo en la emergencia pediatrica Dra. Gisselle Ettlin
Clase 7:
Importancia y aplicacion de las estrategias de
método abrigo en neonatologia

ACTIVIDADES SINCRONICAS

Actividad

Fecha

1er Encuentro por videoconferencia

Miércoles 17 de mayo hora 19 online

2do Encuentro por videoconferencia

Miércoles 24 de mayo hora 19 online
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8. Niveles de participacion, evaluacién y acreditacion’

Se realizara un pre y un post test: total 60 minutos. Debe calificar con un 80% de respuestas
correctas a los efectos de calificar para obtencion de créditos.

Es un taller de 27 horas totales con un disefio de actividades que implica una participacién
activa en al menos el 30 % del total de horas disponibles. Se evaluara con la asistencia a la
clase sincrénica y con la participacion de 2 de los 3 foros. Se realizara un pre-test y post-
test on line en plataforma Moodle.

Finalizada la actividad y pasado los 30 dias se envia al participante una Historia clinica con
preguntas que debera responder y enviar para su evaluacion de lo aprendido.

Finalizada la actividad y pasados los 30 dias se envia al participante una propuesta de

cambio que debera enviar para su evaluacion de lo aprendido.

9. Aspectos éticos

Tanto la practica de la ensefianza como la medicina deben ser integrales en el sentido mas
amplio, incluyendo al paciente, el médico, la relacion entre ambos y la sociedad. Los temas
elegidos en este curso tienen el propésito de formar a médicos aptos en estos temas en la
atencion primaria y secundaria, acordes con las necesidades de la sociedad actual, con los
recursos existentes y los conocimientos actuales de los temas. Todo esto en el contexto de
la atencion integrada del paciente, en donde se prioriza al paciente sobre la enfermedad en
Si.

Se tendra en cuenta los aspectos éticos en cuanto a la privacidad de los pacientes y sus
datos, asi como previamente a la realizacion de fotografias o videos de los mismos, se
entregara y explicara a los padres o tutores un consentimiento informado que deberan
firmar para asentir en la utilizacion de esos medios audiovisuales para Docencia e
Investigacién. Ninguno de los coordinadores o docentes de la actividad tiene conflictos de

intereses.

' Debe contemplarse que la propuesta de acreditacion corresponde al curso, para ser acreditado en las
Maestrias u otros estudios el participante debe realizar las gestiones pertinentes al posgrado correspondiente.
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