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I. PRESENTACION

La especializacion en Especializaciéon Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor hara
parte de los programas de especializaciéon médico quirirgicos adscritos a la Facultad de
Medicina de la Universidad de Antioquia, Institucion de educacion superior con domicilio
en la ciudad de Medellin, desde 1871 y acreditada por nueve afios segun resolucion
namero 2087 del 5 de septiembre de 2003 del Ministerio de Educacién Nacional. Se
encuentra registrado con el cédigo No. 12014600000500111100 en el Sistema Nacional
de Informaciéon de Educacién Superior, de acuerdo con lo establecido en el decreto 917
del 22 de mayo de 2001.

El programa tendra una duracion de un afo y serd dirigido en las primeras cohortes a
anestesiblogos, teniendo en cuenta la formacion académica y fortalezas de los docentes
que inician el programa. Después de un tiempo de consolidacion del programa, la
especializacion en Especializacién Medica Quirargica en Medicina del Dolor se dirigird a
otras especialidades del area médica o quirtrgica afines tales como: Fisiatria, Neurologia
clinica, Medicina Interna, Medicina de Urgencias, Pediatria, entre otras. Una vez el
programa sea abierto a otras especialidades diferentes a la Anestesiologia, el pensum
para estas Ultimas sera de 3 semestres, 1 semestre que sera de nivelacién en
Anestesiologia donde el estudiante sera entrenado para adquirir los conocimientos
clinicos y/o habilidades quirtrgicas y técnicas que son requisito para completar el
programa y que todos los egresados de Especializacion Medica Quirargica en Medicina
del Dolor de la Universidad de Antioquia tengan las mismas bases, destrezas,
conocimientos y criterios para el desempefio en la especialidad. Esto es, que los
especialistas del area quirargica tendran un programa de nivelacién en el area clinica y
los clinicos un programa de nivelacion en el area quirdrgica que sera el punto de partida
para obtener el titulo de Especializacion Medica Quirargica en Medicina del Dolor con

énfasis en Intervencionismo.



. DENOMINACION ACADEMICA DEL PROGRAMA

Nombre la institucion: Universidad de Antioquia

Origen: Publica

Caréacter académico: Universidad

Ubicacion (ciudad): Medellin

Departamento: Antioquia

Extensién: No aplica

Nombre del programa: Especializacion Medica Quirlrgica en Especializacién Medica
Quirdrgica en Medicina del Dolor

Nivel académico: Posgrado

Nivel de formacién: Especializacion Médica

Titulo: Especialista En Especializacién Medica Quirargica en Medicina del Dolor
Metodologia: Presencial

Duracion promedio: 3 semestres

Numero de créditos académicos: 90

NUumero minimo de estudiantes: 2 estudiantes

Periodicidad de admision: Semestral

Area de conocimiento Principal: Ciencias de la Salud

Valor promedio de la matricula: La Facultad de Medicina de la Universidad de
Antioquia exime de cobro de matricula a sus estudiantes de posgrado (Acuerdo
Superior 326 de 2006).

Norma interna de Creacion: 0422 del 06 de diciembre del 2012

Instancia que expide la norma: Consejo de Académico Facultad de Medicina
Direccion: Carrera 51D N° 62-29

Teléfono: 219 6000 Universidad de Antioquia — 2192468 Seccién de Especializacion
Medica Quirargica en Medicina del Dolor

Fax: 263 02 53 Universidad de Antioquia — 2637900 Seccion de Especializacion Medica
Quirargica en Medicina del Dolor

Apartado Aéreo: 1226



E-mail: anestesia@medicina.udea.edu.co

Especificar si el programa es para renovacion de registro: no

Numero de estudiantes en el primer periodo: 2 estudiantes por semestre

El programa esta adscrito a: Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia
Desarrollado por convenio: No

Otros convenios: convenios docente — asistencial para practicas

Coordinador del Programa: Jefe del servicio de Especializacion Medica Quirdrgica en
Medicina del Dolor, docente del Departamento de Cirugia-Seccion Anestesiologia de la U
de A.

Comité de Postgrado del Programa: Después del inicio de actividades se conformara
con el jefe de la Seccion de Anestesiologia, el coordinador del programa de
Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor, dos profesores y un
residente.(Acuerdo Superior 306, 13 de diciembre de 2005, por el cual se actualiza la
estructura académico-administrativa del Sistema Universitario de Posgrado)

[ll. JUSTIFICACION DEL PROGRAMA

Por los cambios demograficos que incluyen una poblacion cada vez mayor que envejece,
el aumento de incidencia de enfermedades crénicas, el desarrollo tecnoldgico en el area
médica y quirdrgica, nos encontramos frente a una nueva necesidad del quehacer
cientifico y técnico en la practica clinica. Esta necesidad es el manejo integral del dolor
tanto agudo como croénico de los pacientes, que como resultado de la rapida evolucion del
manejo de enfermedades como el cancer, el trauma y sus secuelas, enfermedades
cronicas no oncolégicas, se ven expuestos al dolor, y con frecuencia a la cronificacion del
mismo. El estudio del manejo del dolor en la practica clinica surge como una respuesta
para resolver este sintoma que es propio de la enfermedad misma y también de los

procedimientos quirdrgicos que lo ocasionan.

Actualmente el dolor cronico se considera no solamente una enfermedad, si no que
representa un problema de salud publica (Bistre, Rev. Iberoamericana del Dolor N° 3: 7 -

9; 2007) en América Latina. La prevalencia del dolor crénico en la poblacion de Estados



Unidos es del 35% (105 millones de habitantes), siendo principalmente problemas de
origen osteoarticular, lumbalgias, migrafia y cancer. Segun la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) en el afio 2010, el cancer serd la principal causa muerte en nuestra region y
sabemos que el 80% de éstos pacientes mueren con diferentes grados de dolor. En el
afo 2013 morirhdn 62 millones de personas en el mundo por enfermedades
cardiovasculares (38%), cancer (15%), enfermedades cronico degenerativas (30%) y por
VIH (17%). Para el 2020 se duplicara la incidencia del dolor por cancer en el mundo y el

70% de los casos nuevos seran en paises en desarrollo como los nuestros.

El impacto del dolor crénico en la salud publica comprende factores tales como la
inasistencia laboral, incapacidades prolongadas, necesidad de reubicacion laboral (con
menor productividad de la persona) o necesidad de tramites pensionales tempranos, lo
que conlleva a un déficit importante en la economia de los paises y en la distribucién

adecuada de los recursos.

En Colombia, un estudio realizado por Diaz y Col en 2009, reporta una prevalencia de
dolor crénico en la poblacion general de 31% ( Revista Acta médica colombiana
2009;34(3):96). Esta prevalencia fue muy similar a la reportada en los paises
desarrollados como estados Unidos (35%) y algunos con menos desarrollo como mexico
(26,5%). Lo anterior contrasta con el reducido nimero de graduados en Especializacion
Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor en el pais. En el afio 2010, la Asociacion
Colombiana de Dolor y Cuidado Paliativo, ente que reane a la mayor parte de graduados
en Especializacion Medica Quirargica en Medicina del Dolor del pais, inform6 de un
namero de especialistas de aproximadamente 40 con graduacién formal en Colombia. De
acuerdo a la poblacién colombiana, quedaria una relacién Especilista en Especializacion
Medica Quirargica en Medicina del Dolor: Poblacion general de 1: 1.000.000. La cual es
evidentemente insuficiente para satisfacer la demanda creciente de dicha disicplina, por
las razones expuestas en la primera parte de esta justificacion del programa de

Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor.

Finalmente, podemos afirmar que tenemos elementos para constituir un programa de
formacion en Especializacion Medica Quirargica en Medicina del Dolor en la Universidad
de Antioquia, con la infraestructura y los antecedentes de instituciones como el HUSVP.
En los dltimos veinte afios se ha desarrollado de manera formal esta especialidad en
escuelas de medicina de mayor antigliedad que las nuestras, de Américay Europa, como

respuesta al reconocimiento del dolor crénico como enfermedad, y a la identificacion de
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sus efectos deletéreos a corto y largo plazo en todas las esferas del individuo. Los
profesionales médicos de nuestro pais no han sido ajenos a esta necesidad y por ello ya
contamos con profesionales expertos en el tema de manejo del dolor, muchos con
educacion adquirida en el exterior por la falta de oportunidad para el entrenamiento en
técnicas de manejo intervencionista del dolor, con experiencia clinica e investigativa.
Algunos de estos profesionales ya lideran programas de entrenamiento formal en
Colombia; sin embargo es clara la falta de especialistas con entrenamiento formal en
esta &rea. La Universidad de Antioquia cuenta desde hace veinte afios con una tradicion
en clinica de dolor y més recientemente con profesionales entrenados formalmente en
dicho campo, con énfasis en el manejo integral del paciente con dolor, con fortaleza en el
manejo médico e intervencionista del mismo. Cuenta ademas con un equipo
multidisciplinario para el manejo del dolor que apoya la atencién de los pacientes,
igualmente nuestra practica se desarrolla en una institucién de tercer nivel de complejidad
donde participan diferentes especialidades tratantes que requieren la competencia de un

servicio especializado en el manejo del dolor.

La clinica del Dolor del hospital San Vicente de Paul (HUSVP) en Medellin es una de las
primeras clinicas fundadas en Colombia, con servicio desde 1982. En este servicio, en el
periodo comprendido entre junio 2008 hasta 2010, se realizaron 7223 consultas por dolor
cronico, 11646 pacientes por dolor agudo, 2544 procedimientos de manejo intervenido del
dolor (blogueos neurales, catéteres continuos, radiofrecuencia, sistemas implantables,
etc); Esta actividad asistencial fue realizada por al menos tres especialistas certificados en
Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor, en un ambiente docente-

asistencial con estudiantes del programa de Anestesiologia y ocasionalmente Fisiatria.

Como centro de referencia de tercer nivel en el HUSVP se atienden pacientes con
sindromes dolorosos postquirdrgicos cronicos en un alto volumen y también se reciben
pacientes de los departamentos de Antioquia y Chocé. Desde el afio 2004 la Unidad de
Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor realiza una junta médica
interdisciplinaria que cuenta con la participacion de especialidades como neurocirugia,
fisiatria, ortopedia, psicologia, cuidado paliativo y especialistas en Especializacion Medica
Quirargica en Medicina del Dolor. Por lo anterior se dispone de una institucion que ofrece
una excelente oportunidad para la investigacion, la docencia y la adecuada asistencia en

Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor.



Colombia en la actualidad cuenta con cuatro programas formales en Especializacion
Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor, de los cuales tres son dirigidos a especialistas
con énfasis en manejo intervenido del dolor. En el pais actualmente los especialistas
trabajan en las principales ciudades, con una demanda insatisfecha y creciente de
servicios de Especializaciéon Medica Quirargica en Medicina del Dolor e intervencionismo
analgésico. Actualmente esta demanda estd siendo cubierta por especialistas en
anestesiologia, fisiatria y neurocirugia con experiencia en este campo, pero sin la
posibilidad de un aval académico formal en la especialidad. En Medellin, la Universidad
Pontificia Bolivariana cuenta con un programa de especializacion en Dolor y Cuidados
Paliativos, dirigido a médicos generales, con énfasis clinico, con una duracion de 3 afios
que no contempla la parte de intervencionismo analgésico y hace énfasis en cuidados
paliativos. Recientemente la Universidad CES acaba de avalar (noviembre 26 de 2010) el
programa ante el ministerio de educacién de Dolor y Cuidados Paliativos dirigido a
anestesiblogos, con una duracion de 3 semestres, como parte de las especialidades

médico quirdrgicas.

Las habilidades en intervencionismo analgésico de los pocos graduados que existen en
Colombia, particularmente en la escuela de Bogota, han debido optimizar su educacion y
entrenamiento realizando rotaciones en el exterior. Como Colombia es un pais afectado
por la violencia vemos con mucha frecuencia en nuestra practica pacientes con cuadros
dolorosos crénicos por un manejo inadecuado desde el principio, victimas de este
conflicto por ejemplo: trauma complejos luego de lesibn por minas antipersonales,
bombas y explosivos, plexopatias por herida por arma de fuego, lesionados medulares,
miembro fantasma doloroso, entre otras. Ademas de esto el contexto de un pais en via de
desarrollo que aun no logra controlar efectivamente infecciones virales como la causada
por Varicela zoster, originaria de la neuralgia post herpética, VIH que origina neuropatias

periféricas dolorosas.

En esta misma via del subdesarrollo y escasez de recursos hay aumento en la incidencia
en el reporte de accidentes laborales que conllevan a posteriores disfunciones vy litigios
laborales y psicolégicos que requieren un alto grado de experticia de Especializacion
Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor para combatir el alto grado de cronificacion del

dolor.

La Unidad de Especializacion Medica Quirurgica en Medicina del Dolor se ha convertido

en un polo de desarrollo del HUSVP y para ello ha adquirido una dotacion adecuada tanto
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tecnolégica como de recursos humanos, sistematizacion y reforma locativa que lo ubican
en un lugar de privilegio en el pais. Estas condiciones facilitan un entrenamiento 6ptimo,
con recursos técnicos de punta, en conjuncién con la experiencia docente, académica e

investigativa de la Universidad de Antioquia y el HUSVP.

Los diferentes especializaciones que ofrece la universidad, el nimero de docentes con
una sélida formacién académica en diferentes especialidades, y el desarrollo tecnolégico,
cientifico y asistencial del hospital facilitan el desarrollo de un trabajo interdisciplinario. Por
ello inicialmente nuestro programa esta abierto ademas de a anestesiologia, a otras
especialidades como fisiatria y neurologia. Mas adelante se proyecta abrir la convocatoria
a especialistas en el area de medicina interna, psiquiatria, neurocirugia y pediatria.

Colombia con su crecimiento cientifico y tecnoldgico en el area médica tiene también la
necesidad de un manejo adecuado y oportuno del dolor agudo y crénico, adaptado a los
recursos técnicos, humanos y cientificos. Tiene también una frecuencia de enfermedades
cronicas dolorosas propia de su condiciébn geografica y econémica. Por lo tanto el
tratamiento del dolor debe ser asumido desde nuestra propia problematica, con la
participacion de la universidad como ente comprometido con la sociedad.

Como se ha mencionado, la disciplina en el tratamiento del dolor no es nueva en las
escuelas del mundo. Existen actualmente diversos e interesantes temas en el area de
investigacion tanto clinica como basica que en parte han mejorado la practica clinica del
manejo del dolor. En este mejoramiento surgen preguntas desde nuestra practica local de
la Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor que nos motivan a través de

la investigaciéon a encontrar la manera de resolver estas preguntas.

Reconocemos la investigacion en esta area del saber médico como parte fundamental
de un programa académico y que aporta herramientas sélidas para sustentar y poder

reproducir una practica clinica en el manejo del dolor segura y con resultados predecibles.

La Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia desarrolla su misibn mediante el
servicio publico de la educacion superior en el &rea de la salud y la enfermedad humanas,
con criterios de excelencia académica, pertinencia, ética, equidad, responsabilidad social

y eficiencia académica y administrativa.



El desarrollo de nuevos programas de postgrado, fundamentados en la investigacion y la
docencia son parte de la vida académica y del ajuste de la facultad a las exigencias
propias de la innovacion del saber y de la extensién de dicho saber a la comunidad.

PROYECCION SOCIAL

Los estudiantes del programa de Especializacién Medica Quirargica en Medicina del Dolor
de la Universidad de Antioquia realizarian la mayor parte de su practica en el Hospital
Universitario San Vicente de Pall, hospital de alta complejidad, sin animo de lucro y con
clara misién social. De esta forma, el educando tiene la oportunidad de tratar pacientes
de diferentes condiciones socioecondémicas. El hospital San Vicente de Paul ha sido
merecedor de varios premios por su labor social, dentro de ellos se destaca en el afio
2006 como el mejor hospital con misién social del pais. En el afio 2010 el HUSVP recibi6
acreditacion de calidad por ICONTEC.

Esta propuesta de especializacion en Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del
Dolor, al ser ofrecida sin costo de matricula por ser nuestra universidad de caracter
publico amplia las posibilidades a médicos de escasos recursos que a su vez al volver a
sus regiones pueden desarrollar y mejorar la atencién de los pacientes necesitados de

esta especialidad.

La secciéon de dolor estd comprometida con la labor social que realizan organizaciones no
gubernamentales para el alivio del dolor de pacientes victimas de la violencia y el
terrorismo con secuelas de dolor fisico, por ejemplo con la Cruz Roja Internacional, para

la atencion oportuna y el seguimiento de dichos pacientes.

Dada la infraestructura del programa, la seccion de Especializacion Medica Quirargica en
Medicina del Dolor tiene produccion cientifica a nivel nacional e internacional, los
estudiantes del programa estan involucrados en todos los pasos de este proceso, tanto
asi, que son autores a la par de sus profesores de todos los articulos y conferencias del

Departamento de Anestesiologia.
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Adicionalmente el programa de cuidado paliativo del Hospital San Vicente de Padul tiene
desde hace mas de 20 afios la presencia de un voluntariado que ofrece medicacion
analgésica y consultas para los pacientes de bajos recursos.

El Hospital San Vicente de Pall recibe un alto volumen de pacientes del régimen
subsidiado, con una oportunidad Unica de dar tratamientos de tipo médico e
intervencionista del dolor tanto para el postoperatorio como para el dolor crénico y por

cancer.

IV. ASPECTOS CURRICULARES

El programa de Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor con énfasis en
Intervencionismo se fundamenta en la excelencia académica y en el fortalecimiento de
los valores humanos como claves para cumplir con la mision educativa. Hace énfasis en
el cumplimiento de una practica clinica idonea, con estandares 6ptimos de calidad en la
atencion y la busqueda constante por medio de la investigaciéon de soluciones a los
interrogantes propios de esta disciplina. Lo anterior se basa en el trabajo continuo con el
educador y los educandos, partiendo de un comportamiento ético, moral, y de valores
como la honestidad, la responsabilidad, el respeto, el compromiso, que son garantes del

perfil de un profesional que toda universidad debe aportar a la sociedad.

COMPONENTES DEL SABER

- Conocer, comprender e interpretar la etiologia de las enfermedades dolorosas que
afectan al ser humano, desde causas previsibles como el dolor agudo postoperatorio,

hasta secuelas de enfermedades que generen dolor crénico.

- Utilizar los conocimientos para hacer el diagnéstico y el manejo médico e

intervencionista de las diferentes enfermedades que se relacionan con el dolor.

- Conocer el fundamento anatémico, fisiolégico, farmacoldgico y funcional para cada tipo

de intervencion pertinente al alivio del dolor del paciente, segun cada caso.

- Conocer las complicaciones y el manejo de las mismas de los procedimientos de

intervencionismo analgésico.
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- Integrar el conjunto de intervenciones terapéuticas requeridas para el abordaje holistico
de los pacientes desde la interdisciplinariedad, necesario para el enfoque bio-psico-social
de los pacientes.

- Conocer la epidemiologia, las estadisticas de las enfermedades dolorosas y aplicar el

concepto de prevencién de las mismas.

- Conocer las bases de metodologia de la investigacion y del método cientifico para

abordar las enfermedades dolorosas prevalentes en nuestro pais.

- Conocer, comprender y saber aplicar los recursos y logistica de una clinica de dolor
agudo y postoperatorio para la implementacién de programas de mejoramiento.

COMPONENTES DEL HACER

-Desarrollar destrezas en la elaboracion y manejo de la historia clinica de la unidad de

dolor.

- Desarrollar destrezas en el juicio clinico, el diagnostico y la terapéutica en

Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor.

- Elegir adecuada y racionalmente las ayudas diagndésticas (imaginologia, laboratorio

clinico) necesarias para cada enfermedad dolorosa.

- Desarrollar la habilidad técnica para la ejecucién de procedimientos analgésicos tanto

para dolor agudo como para dolor cronico.

- Utilizar los sistemas adecuados de proteccidon radiolégica tanto para el paciente como

para si mismo.

- Manejar adecuadamente los equipos de alta complejidad disefiados para realizar

intervenciones analgésicas tales como la radiofecuencia, la crioanalgesia, etc.

- Utilizar de manera critica la informacion cientifica y los medios audiovisuales para

preparar y presentar clubes de revista, seminarios y conferencias.

- Desarrollar actividades de investigacion basadas en el método cientifico, como parte de

las lineas del servicio de dolor.

- Adquirir competencia en los siguientes topicos:
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1. Evaluacion clinica:

Ser capaz de realizar la historia clinica y el examen fisico detallado del paciente con
enfermedad dolorosa, realizar el diagnéstico tanto etiolégico como del control del sintoma
dolor y, como consecuencia de lo anterior, establecer la conducta y manejo integral del

mismo.

2. Intervenciones invasivas, diagnésticas o terapéuticas, por anatomia o guiadas por

imagen.

- Bloqueo de nervio periférico

- Bloqueo epidural continuo

- Bloqueo de plexos nerviosos con o sin catéter continuo

- Bloqueo selectivo raiz nerviosa

- Bloqueo foraminal

- Bloqueo caudal

- Bloqueo ganglio estrellado

- Bloqueo simpético cervical, toracico y lumbar

- Bloqueo plexo celiaco

- Bloqueo plexo hipogéstrico

- Bloqueo plexo esplacnico

- Bloqueo Ganglio Impar o de Walter

- Bloqueo diferencial diagnéstico

- Procedimiento de RACZ o epidurolisis

- Crioablacion nervio periférico

- Bloqueo de faceta

- Biacuplastia para dolor discogénico

- Ablacién con radiofrecuencia nervio faceta

- Epidural translaminar con esteroides

- Epidural transforaminal

- Prueba o ensayo para neuroestimulacion medular

- Prueba o ensayo para bomba intratecal

- Implantacién bombas de analgesia intratecal
Implantacion estimulador espinal

- Terapia intravenosa con lidocaina

- Bloqueo intercostal

- Inyeccién puntos gatillo

- Bloqueo paravertebral

- Bloqueo supraescapular

- Bloqueo nervio occipital mayor y menor

- Bloqueo ciatico

- Bloqueo plexo braquial

- Discografia lumbar con provocacion por fluoroscopio mas tac post-discograma

3. Interpretaciones Diagnosticas

-Hemoleucograma
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-EKG

-Monitorizacion cardiopulmonar

-Rayos X - fluoroscopia

-Ecografia

-Tomografia computarizada

-Resonancia magnética

-Gammagrafia de tres fases

-Ensayos con neuromodulacion eléctrica o de terapia intratecal

-Diferentes pruebas de laboratorio

COMPONENTES DEL SER Y DEL COMUNICARSE

- El egresado en Especializacion Medica Quirargica en Medicina del Dolor e
Intervencionismo Analgésico, sera un profesional idéneo, proactivo, con principios éticos

y humanisticos, en blsqueda constante del conocimiento.

- Capaz de integrar los elementos que ocasionan o perpetian la enfermedad dolorosa y
de establecer prioridades en el manejo de la misma, sin perder el enfoque integral del

paciente y su capacidad de trabajo en equipo.

- Adquirir el habito de la autoeducacion continuada, que le permita mantenerse

actualizado luego de terminar su entrenamiento.

- Debe reunir las més altas calidades académicas y distinguirse por su liderazgo, sentido

de responsabilidad y trabajo en equipo.

- El programa incluye un contenido amplio e integral en el campo de Especializacion
Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor que le aportara conocimiento para difundir a la

comunidad académica y al publico en general.

- Se reforzard la capacidad de expresion oral y escrita para cualquier tipo de publico,
especialmente con pares académicos de otras escuelas por medio de presentaciones
como conferencias en congresos nacionales ¢ internacionales, discusion de casos
clinicos usando las tecnologias informéticas y de la comunicacion, presentacion de

posteres en eventos académicos, entre otros.
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- La presentacién de resultados de nuestras investigaciones seran presentadas finalmente
en forma de articulos cientificos publicados en revistas con la mejor capacidad de difusion

en el ambito médico.

LISTA DE CONTENIDOS QUE SE DESARROLLARAN EN LA ESPECIALIZACION

1. Introduccién y panorama general a Especializaciéon Medica Quirurgica
en Medicina del Dolor

El dolor como un problema de salud publica

Epidemiologia: consecuencias sociales

Habilidades en la comunicacién en Especializacion Medica Quirlrgica en
Medicina del Dolor

Impacto econdmico

Aspectos médico-legales y la indemnizacion

2. Definicion de dolor

Relacion entre el dolor agudo y crénico
Aspectos filosoficos

Aspectos histéricos del estudio del dolor
Importancia biol6gica del dolor (supervivencia)

3. Aspectos éticos

Investigacion sobre el dolor en los seres humanos y animales
El dolor, la discapacidad vy litigio

Dolor en los nifios

El dolor y la dependencia de opioides

4. Ciencias Basicas en Especializacion Medica Quirurgica en Medicina del
Dolor

Neuroanatomia del dolor

Neurofisiologia del dolor

Receptores periféricos, fibras aferentes, terminaciones espinales y
procesamiento espinal de la nocicepcion, tractos ascendentes,
neurotransmisores, péptidos y aminoacidos, sitios supraespinales de
terminacion de los tractos ascendentes, control descendente de la informacién
nociceptiva y modulacion del dolor.Bioquimica de la nocicepcién

Farmacologia de los analgésicos

Psicologia, sociologiay antropologia del dolor.Aspectos afectivos, cognitivos
y conductuales del dolor. Atribucién del dolor, autoestima, auto-eficacia y
percepcion del autocontrol del dolor.Relaciones interpersonales, papel de la
enfermedad, conducta dolorosa normal y anormal. Influencia de los programas
politicos, gubernamentales, de bienestar social y papel de la familia en la
enfermedad dolorosa.

Diferencias culturales en el significado del dolor y modalidades terapéuticas .

5. Ciencias Clinicas

15



Patologia de la enfermedad dolorosa (somética y psicosocial)
Trauma ( lesion y/o compresién neural)
Dolor por deaferentacion

Dolor musculoesquelético

Dolor visceral y referido

Migrafa, cefalea de origen muscular
Dolor temporo-mandibular

Trastornos psiquiatricos y dolor

Herpes zoster

Dolor y enfermedad neuroldgica

Dolor y cancer

6. Presentacion clinica de la enfermedad dolorosa

Descripcion de los sindromes de dolor agudo y cronico
Conducta de enfermedad asociada al dolor (negacion y amplificacion)
El dolor como un mensaje codificado de trastornos psicosociales

7. Manejo del Dolor

a. Principios generales
Medicion, cuantificacion y registro del dolor
La perspectiva interdisciplinaria del dolor (clinica multidisciplinaria de dolor)
La relacién clinico-paciente
b. Farmacologia clinica de los analgésicos
Analgésicos antiinflamatorios no esteroideos
Opioides, sistémicos y espinales, opioides endégenos
Anestésicos locales
Neuromoduladores (anticonvulsivantes, antidepresivos, agentes duales, agentes
que influyen en las monoaminas, endorfinas y canabinoides)
c. Bloqueos Nerviosos y técnicas ablativas
Anestésicos locales
Esteroides
Soluciones neuroliticas
Radiofrecuencia
Crioanalgesia
d. Técnicas de Neuroestimulacion
Estimulacion transcutanea
Estimulacion espinal
Acupunctura

e. Técnicas quirdrgicas para analgesia

Técnicas neuroquirirgicas para analgesia (mielotomia, drezotomia, cordotomia,
estimulacion cerebral )
Técnicas de ortopedia, descompresion neural

f. Abordaje psicoterapéutico y conductual del dolor
Psicoterapia individual, familiar y grupal
Terapia cognitiva
Técnicas de relajacion (biofeedback, etc.)
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Hipnoterapia, condicionamiento operante, manejo del estrés
g. Terapia fisica
Ejercicio, masajes, calor, hidroterapia, etc.

8. Intervencionismo Analgésico

a. Sindromes relacionados con el tratamiento intervenido del dolor e indicaciones
( Dolor radicular, sindrome postlaminectomia, sindrome doloroso regional complejo, dolor
refractario en cancer, neuralgia por atrapamiento, neuralgia postherpética, neuropatias
metabdlicas, angina pectoris, dolor por enfermedad vascular, dolor visceral, sindrome
postoracotomia, sindrome postherniorrafia inguinal, sindrome de miembro fantasma
doloroso, dolor agudo postoperatorio)

b. Anatomia e imaginologia especifica de la intervencibn analgésica
(miembro superior, miembro inferior, columna, craneo, pelvis)

c. Uso de agujas, catéteres y técnicas de navegacion

d. Fundamentos electrofisiol6gicos, fisicos y quimicos de cada modalidad invasiva

(radiofrecuencia, crioablacion, neuroestimulacién)

e.Fisica de la radiacion, seguridad, proteccion radiolégica y manejo del equipo de
fluoroscopia.

f. Complicaciones especificas de las modalidades en intervencionismo analgésico
g. Algoritmos de manejo intervenido del dolor basados en la evidencia

h. Ultrasonido, aplicaciones y abordajes para las técnicas analgésicas.

9. Dolor en poblaciones especiales

Dolor postoperatorio (incluye prevencion)

Dolor en nifios e infantes (signos de dolor, evaluacién y manejo, fisiologia, dolor agudo y
cronico)

Dolor por cancer (incluye fase terminal y cuidado paliativo)

Ancianos

Retardo mental

Analgesia en la embarazada y el parto

Dolor de origen ocupacional (sindromes por sobreuso, estrés postraumatico)

10. Evaluacion de los métodos para tratamiento del dolor
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Medicion del dolor, discapacidad, angustia y sufrimiento
Eleccién de las medidias de descenlace

Evaluacion de la terapia analgésica

Evaluacién del alivio del dolor

IV.1 ACTIVIDADES ACADEMICAS
Metodologia
1. Seminario

El educando realizara un seminario semestral, modalidad seminario aleman, de alguno de
los temas de las lineas de investigacion que se encuentren en curso en el servicio.
Realizara una busqueda profunda y extensa del tema en cuestion, generard nuevas
preguntas e hip6tesis que amplien el conocimiento y que sirvan de temas para desarrollar

con el método cientifico en investigaciones futuras.
2. Charla Magistral

El educando presentara cada semana una serie minima de conferencias relacionadas al
curriculum de Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor e
Intervencionismo analgésico, se documentara en textos reconocidos por la comunidad
cientifica, revistas con buen factor de impacto y en la tecnologia de la informacién para

lograr el estado del arte del tema.
3. Casos Clinicos

Se desarrollara la metodologia del ABP (aprendizaje basado en problemas)
semanalmente, con enfoque clinico de casos propios de la especialidad, que motiven la
revision de temas relacionados con la enfermedad dolorosa y los aspectos necesarios

para el tratamiento del paciente, desde la multidisciplinariedad.
4. Club de revistas

Se hara revision semanal de una publicacién reciente en Especializacion Medica
Quirargica en Medicina del Dolor e Intervencionismo analgésico que cumpla con
estdndares adecuados tales como una revista cientifica reconocida, con metodologia

adecuada y generalmente con elementos de la medicina basada en la evidencia.
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5. Taller de Intervencionismo Analgésico

Se hara un taller semestral de técnicas de intervencionismo analgésico con recursos
como cadaveres humanos, cadaveres de animales u otros especimenes que permitan la
adquisicion de habilidades en intervencionismo analgésico. Esta actividad contara tanto
con docentes locales como con docentes nacionales e internacionales. Se desarrollara
también el taller en algunas ocasiones el apoyo de la tecnologia emergente como los

simuladores, la telemedicina y los software educativos.
IV.2 ACTIVIDADES DOCENTE ASISTENCIALES
1. Ronda Dolor Agudo y Postoperatorio

Todos los dias de lunes a viernes a las 7 de la mafiana se realiza una ronda de caracter
docente asistencial en la cual se examinan, discuten y se toman las decisiones de
manejo de todos los casos correspondientes a los pacientes con dolor postoperatorio que
han sido rotulados para la especialidad segun el criterio de los médicos tratantes. En
dicha ronda se tienen en cuenta los protocolos de manejo del Dolor tales como Via
Clinica para dolor postoperatorio, analgesia epidural, analgesia controlada por el paciente

y técnicas de analgesia regional entre otros.
2. Junta Médica Interdisciplinaria

Esta reunion se realizara cada jueves entre las 7 am y 8 am, donde el educando llevara
los casos que han generado discusion y controversia para la toma de decisiones,
especialmente en el campo del dolor crénico, esta junta contara con la presencia de
especialidades que incluyen Neurocirugia, Fisiatria, Ortopedia, Psiquiatria, Psicologia,
Medicina Laboral y Trabajo Social.

3. Consulta Externa

Se realiza todos los dias de 8 am a 1 pm, después de la reunién académica asignada. El
educando inicialmente realizara una anamnesis, examen fisico y enfoque completo del

paciente, luego hard la presentacién al docente para la discusion y la toma de decisiones.
4. Procedimientos de Intervencionismo Analgésico

El estudiante del programa de Especializacion Medica Quirargica en Medicina del Dolor e

Intervencionismo Analgésico debe comentar todas las decisiones de intervencion,
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examenes diagnésticos complementarios, etc. con el especialista encargado que se
encuentra dentro de la institucion segun el reglamento de cada rotacion segun le sea
indicado. Los procedimientos siempre son realizados con la supervisién directa del
docente especialista en salas adecuadas para la realizacion de intervencionismo
analgésico con la ayuda de imagenes (fluoroscopia, TAC, ultrasonido, estimulador de

nervio periférico).
5. Rotaciones

El educando deberd completar un afio de entrenamiento que comprende 6 rotaciones
distribuidas en los diferentes sitios de practica con una intensidad de tiempo completo
(tabla 1). Tendra siempre la supervision de un especialista en Especializacién Medica
Quirdrgica en Medicina del Dolor y debera comentar todas las decisiones de intervencion,
examenes diagnésticos complementarios, etc. con el especialista encargado que se
encuentra dentro de la Instituciébn segun el reglamento de cada rotacion segun le sea
indicado. Los procedimientos siempre seran realizados con el acompafiamiento de un
especialista. El educando del programa de especializacion de Especializacién Medica
Quirargica en Medicina del Dolor no realizara turnos presénciales nocturnos pero su

disponibilidad es completa incluyendo dos fines de semana al mes.

Las rotaciones del programa de Especializacién Medica Quirargica en Medicina del Dolor

son las siguientes:

1. Investigacion Nivel | :

Duracioén: 4 semanas

Objetivo: Adquirir los fundamentos basicos de investigacion en el area clinica, las
bases de metodologia, disefio de proyectos, conocimientos epidemioldgicos y
estadisticos para la adecuada comprensién y seleccién de la literatura cientifica,
desarrollo de pensamiento critico frente al conocimiento y para la creacién de un
trabajo de investigacion 6 la continuacién de las lineas de investigacion del

servicio de Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor.

2. Dolor agudo Nivel Béasico

Duracion: 12 semanas
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Objetivo: Adquirir los conocimientos, destreza clinica y habilidad técnica para el
manejo del dolor agudo, desde el preoperatorio y durante el postoperatorio, por el
tiempo que sea requerido para cada paciente y desarrollar un plan de manejo
analgésico para dar continuidad por la especialidad tratante.

Dolor Cronico Nivel Basico

Duracién: 2 meses

Objetivo: Adquirir los conocimientos basicos para el abordaje inicial, diagnéstico,
manejo médico y/o intervenido del paciente con diagndstico de dolor cronico de
origen oncoldgico y no oncoldgico., siendo parte de un equipo interdisciplinario.
manejo médico e intervenido del dolor tanto oncolégico como no oncoldgico.
Simultaneamente, desarrollar habilidades en la comunicacion efectiva con el
paciente y el establecimiento de prioridades en el manejo de su enferemedad

dolorosa.

Bioetica Clinica Nivel |

Duracion: 12 semanas

Objetivo: Adquirir fundamentos en ética aplicable al ser humano que enfrenta una
enfermedad dolorosa. Considerar los aspectos éticos de los diferentes escenarios
de la préctica clinica, como la ética de trabajo en equipo, en su lugar de trabajo,

como miembro de la sociedad, miembro de familia, etc.

Dolor cronico Nivel avanzado

Duracion: 4 meses

Objetivo: Aumentar el conocimiento y habilidad técnica para el manejo integral del
paciente con enfermedad dolorosa de alta complejidad, integrando el aspecto
biopsicosocial en su manejo. Simultaneamente, desarrollar habilidades en la
comunicacion efectiva con el paciente y el establecimiento de prioridades en el

manejo de su enfermedad dolorosa.

Adquirir el conocimiento y desarrollar las competencias y destrezas requeridas

para el abordaje inicial, enfoque, diagnostico y manejo meédico y/o intervenido del
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paciente con diagndéstico de dolor crénico de origen no oncoldgico, siendo parte

de un equipo interdisciplinario y en categoria de servicio interconsultante.

6. Rotacion extramural electiva

Duracion: 1 mes

Objetivo: Dar al educando la oportunidad de conocer y ser conocido en otras
instituciones, otras escuelas y la posibilidad de interactuar y hacer parte de otros
equipos. Los sitios con los que hay convenios docente - asistenciales son:

1. Fundacion Santa Fe de Bogota

2. Hospital Militar de Bogota

3. Clinica cardiovascular de Occidente

4. Clinica Las Américas

5. Clinica Medellin

7- Investigacion Nivel I1:

Afianzar los fundamentos de investigacién que se han aprendido en el desarrollo
de los proyectos de investigacion en Especializacién Medica Quirdrgica en
Medicina del Dolor del servicio y adquirir experiencia en la redaccién y publicacién

de literatura cientifica basada en la orientacion clinica del programa.

V. ORGANIZACION DE LAS ACTIVIDADES DE FORMACION POR CREDITOS
ACADEMICOS

Programa: Especializacion Medica Quirargica en Medicina del Dolor

Periodos Académicos: 3 semestres de 22 semanas cada uno. Créditos : 30 por
cada semestre.

Semestre |
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Horas/

Nombre del . o Horas/ Total s
o Tipo Prerreq Semmnas sara Independionts | Horas | Créditos
Investigacion | TP NO 24 3 5 192 4
Bioética Clinical | TP NO 12 4 8 144 3
Anestesia
Regional TP NO 12 18 26 528 11
Anestesiologia-
Via Aérea TP NO 4 20 28 192 4
Dolor Crénico | TP NO 4 20 28 192 4
Seminarios TP NO 18 2 8 192 4
TOTAL CREDITOS 30
SEMESTRE Il
Horas/
Nombre del Curso | Tipo Prerreq o e e 'ﬁno(;g;/ef]ﬁ?;?g JS:ZL Créditos
Investigacion |l TP |Investigacion || 24 2 14 176 3
Bioetica Clinicall | TP Bioetica | 12 4 8 144 3
Dolor Agudo nivel Anestesia
basico Ll Regional 12 20 24 528 11
Dolor Crénico Il | TP | Dolor Crénico | 8 20 22 336 7
Seminarios TP NO 16 8 10 320 6
TOTAL CREDITOS 30
SEMESTRE Il
I Horas/seman
Nombre del Curso | Tipo Prerreq come | semana Inde a Total 1 creditos
emanas Profesor pend|ent Horas
e
Investigacion 111 TP Investigacion Il 24 3 5 192 4
Bioetica Clinicalll | TP | Bioetica Clinica ll 12 4 8 144 3
Dolor Croénico Ill TP Dolor Crénico Il 12 18 26 528 11
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Opcional TP Semestre || 4 20 28 192 4
Dolor Agudo nivel Dolor Agudo Nivel
avanzado P Basico 4 20 28 192 4
Seminarios TP NO 18 2 8 192 4
TOTAL CREDITOS 30
V.1. Nimero de créditos establecido conforme a la norma
NUmero de afios: 3 semestres
Numero de semanas del periodo lectivo: 22
No de créditos Académicos:
Créditos Obligatorios: 90
Créditos Electivos: 0
Area Créditos Porcentaje
Investigacion 12 Créditos 13%
Rotacion clinica 48 Créditos 53%
Seminario de area 30 Créditos 34%

VI. Practicas Formativas

Las practicas formativas son supervisadas por profesores responsables de ellas

y

disponen de los escenarios apropiados para su realizacién, y estan sujetos a lo dispuesto

en este decreto, en concordancia con la Ley 1164 de 2007, el modelo de evaluacién de la

relacion docencia servicio y demdas normas vigentes sobre la materia.

Practicas de anestesia demas de la formacién teérica se realizan en horarios de 7:00 a.m

a 5 p.m en los diferentes centros de rotacion conforme a los objetivo y competencias

lineados dentro del a especialidad. Esta informacion se le hace saber a cada uno de los

centros de practicas por intermedio de los docentes asignados cada practica.
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VIIl. BIOETICA FORMACION PEDAGOGICA

El programa de especializacién cuenta con uno de sus docentes formado en el area de la
bioética, Magister en Bioética egresado de La Universidad El Bosque. El programa se
desarrollara con base en toda la reglamentacion internacional vigente en un marco

macro y microbioético.

Al abordar los problemas éticos que plantea la medicina, las ciencias de la vida y las
teconologias conexas en sus vertientes relacionadas con el ser humano, surge en el 2005
la Declaraciéon Universal sobre Bioética y Derechos Humanos, y esta fundamenta los
principios en ella consagrados en las normas que rigen el respeto de la dignidad de la

persona, los derechos humanos vy las libertades fundamentales.

Teniendo en cuenta los rapidos adelantos de la ciencia y la tecnologia que afectan cada
vez mas nuestra concepcion de la vida y a la vida propiamente dicha, han traido consigo
una gran demanda para que se de una respuesta universal a los problemas que plantean
estos adelantos. Sin olvidar en estas respuestas que siempre deben primar los principios
universales de autonomia y no maleficencia (ética de minimos) y beneficencia y justicia

distributiva (ética de maximos).
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También se busca brindar al estudiante las herramientas para la resolucion de los dilemas
que se presentan en la practica clinica diaria, a través de casos clinicos hipotéticos o

reales, y en la reflexion y formacion diaria.

VIII. MECANISMO DE SELECCION Y EVALUACION

Total de estudiantes en el afio: Dos (2) por afio.
VIII.1. Requisitos para la inscripcién de estudiantes al programa:

Los aspirantes a la especializacion en Especializacion Medica Quirurgica en Medicina del
Dolor, pueden informarse previamente del contenido del programa y de la convocatoria

para los exdmenes a través de la pagina Web de la universidad www.udea.edu.co., a

través de consulta telefénica con la secretaria del departamento de anestesiologia y por
medio de la prensa nacional. Para iniciar el proceso de seleccion, deben cumplir con los

siguientes requisitos:

e Ser medico anestesidlogo para las primeras cohortes. En lo sucesivo, ser fisiatra
, neurdlogo clinico, médico internista, pediatra, urgentdlogo, o intensivista,
graduado con Diploma y acta de grado, si es extranjero debe presentar la
validacion de los titulos ante el ICFES.

e Haber llenado los requisitos que exige la Universidad de Antioquia para
inscripciones de postgrado. (Formulario de inscripcion, notas de la carrera, tarjeta

profesional, comprobante de pago de derechos de inscripcion).

Una vez el aspirante complete los requisitos de la inscripcién, presentara un examen de
conocimientos que tiene un valor de 80% , otro 15% es el promedio crédito de la
especialidad y el 5 % restante por publicaciones en revistas indizadas. Se seleccionan los
aspirantes que hayan obtenido los mayores puntajes hasta llenar los cupos ofrecidos por

el programa.

La lista de admitidos se publica en la pagina Web de la Universidad de Antioquia.
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Existe la posibilidad de transferencia de otros programas, acorde a la normatividad de la

Universidad y de la Facultad de Medicina.

1. Segunda lengua, para ser admitidos los aspirantes a las especializaciones y
subespecializaciones Médico, Clinico, Quirdrgicas y la Maestria en Ciencias
Clinicas deberan haber aprobado el examen de competencia lectora en inglés que
se hara el mismo dia de la prueba escrita correspondiente. No se aceptaran otras
certificaciones de competencia lectora. Se permite el diccionario de inglés
durante el examen; no se permite salir del salén durante la duracién del
examen y esta estrictamente prohibido el uso de celulares o de cualquier
aparato electronico durante los exdmenes de conocimientos y de segunda

lengua, en tal situacion el examen sera anulado.

2. Acreditar el titulo de Médico Cirujano para las especializaciones clinico
quirdrgicas; presentar acta de grado en papel membreteado de la universidad que
otorg0 el titulo. Cuando el titulo es otorgado por una instituciobn extranjera
deberd estar convalidado ante el Ministerio de Educacion Nacional. Para los que no
han terminado su formacion de medicina, y aspiren alos cupos de Pediatria,
Cirugia General, Ginecologia y Obstetricia, Medicina Interna 'y Anestesiologia vy
Reanimacion deberan presentar certificacion de la oficina de admisiones y registro,
0 su equivalente de la universidad donde adelantan sus estudios de medicina, en la

gue conste que dicho semestre académico finalizara previo a la fecha de
matricula. De todas formas estos aspirantes deberan certificar al momento de su
matricula que sélo se encuentran pendientes de su ceremonia de grado. En caso
de no presentar dicha certificacion, perder4 su cupo y en su reemplazo, sera
llamado el siguiente en la lista de elegibles de su programa. Los aspirantes a los
demas programas deberan certificar al momento de la matricula el certificado

del servicio social obligatorio.

3. Acreditar el titulo de especialista en la especialidad prerrequisito de admision:
presentar el acta de grado en papel membreteado de la universidad que le
otorg6 el titulo. Cuando este titulo haya sido otorgado por una instituciéon extranjera

debera haber sido convalidado en Colombia. Para los que no tengan el titulo de
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especialista en la fecha de matricula, se aceptara certificacion original de la
oficina de admisiones y registro o su equivalente de la universidad donde
adelantaron sus estudios de medicina, de que solo esta pendiente de la ceremonia
de grado. Quien a la fecha de la matricula NO presente certificacion de la
terminacion y aprobacion de su programa académico, incluidos los requisitos de
graduacion como trabajos de Investigacion y otros, perdera su cupo y en su
reemplazo serd llamado el siguiente en la lista de elegibles de su programa.

Acreditar el titulo de especialista en la especialidad prerrequisito de admision:
Presentar del acta de grado en papel membreteado de la universidad que le otorgé el
Titulo. Cuando este titulo haya sido otorgado por una institucion extranjera debera

Haber sido convalidado en Colombia.

Las condiciones de asighacion de cupos y desempate

En caso de empate entre elegibles que se disputen el(los) Ultimo(s) puesto(s) por asignar
en un programa dado, se preferird: a) a quien presente su certificado electoral
correspondiente a las elecciones inmediatamente anteriores, conforme lo dispone la Ley
403 de 1997 por la cual se establecen estimulos para los sufragantes. b) De persistir el
empate, se acudird al mayor promedio aritmético de la formacién de pregrado en
medicina, incluyendo el afio de practicas académicas o internado. c) De persistir el
empate, se acudird al mayor promedio aritmético del pregrado, sin incluir el afio de
practicas académicas o internado. d) De persistir el empate, se acudira al mayor promedio
aritmético del afio de practicas académicas (internado). e€) De persistir el empate, se
recurrira al sorteo con papeletas numeradas acorde al nimero de aspirantes empatados,

y quien saque el nimero de mayor valor sera elegido para ocupar el cupo.

Las condiciones de asignacion de cupos y desempate se realizaran asi:

1. Una vez determinados los cupos llenados y los vacantes, se citara a los aspirantes
elegibles (los que quedaron en el percentil superior 30 en el examen) que no
alcanzaron cupo en el programa para el cual se inscribieron y se les dard la
posibilidad de que en orden descendente de sus puntajes, escojan uno de los
cupos vacantes hasta llenarlos, sin perjuicio de la posibilidad de llamar a una

segunda convocatoria en caso de que no queden ocupadas todas las plazas.
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2. Si realizada la convocatoria no se llenaren los cupos ofrecidos en las
subespecialidades (marcadas atras con ?, los aspirantes que tengan los mismos
criterios de inscripcion y admision, que fueron considerados elegibles (quienes
obtuvieron un puntaje total igual o mayor al 60% ) y que no obtuvieron cupo para
el programa al que se presentaron, se les citara y se les dara la posibilidad de ser
admitidos a otra Especialidad Médica, Clinica y Quirargica que tenga los mismo
criterios de inscripcién y admision, en estricto orden de puntaje, es decir de mayor
a menor, hasta completar los cupos disponibles.

3. Sirealizada la convocatoria no se llenaren los cupos ofrecidos, habra una nueva
gue, sin variar las condiciones consignadas en esta resolucion, estara destinada a
completar los cupos inicialmente ofrecidos.

4. Cuando un cupo asignado quede vacante porque el aspirante admitido no se
matricule en el plazo estipulado, sin mediar una justificacion de fuerza
mayor debidamente acreditada, se completara el cupo con el aspirante elegible
gue siga en puntaje. (Acuerdo Académico 320 del 6 de diciembre de 2007).

5. Una vez publicadas las resoluciones del Departamento de Admisiones y Registro
por las cuales se notifica la aceptacion de los aspirantes a las especializaciones,
subespecializaciones, especialidad y maestria clinica, procede dentro de los cinco
(5) dias habiles la reclamacion escrita ante el Departamento de Admisiones y
Registro, en horario de 8:00 a.m. a 12:00 m. y de 2:00 p.m. a 5:00 p.m. No se
contestaran reclamaciones u observaciones enviadas por correo electrénico o por
teléfono.

VIII.2 Mecanismos de evaluacién, permanenciay promocion

Los sistemas de evaluacion, permanencia y promocién del estudiante de posgrado se rige
por el acuerdo superior del 7 de julio de 1997, que expidio el reglamento estudiantil de

posgrado.

1. Para los programas en el area de la salud que impliquen formacion en el campo
asistencial, los cupos de matricula deben estar sujetos a la capacidad autorizada a
los escenarios de practica.

El ingreso es de 2 residentes para el programa de Medicina del Dolor
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2. Cupos
De comun acuerdo con los escenarios de practica los cupos se establecieron con las

instituciones en convenio asi:

INSTITUCION CUPOS POR ANO

Fundacién San Vicente Hospital Universitario 2

3. Evaluacion de los estudiantes.

Todas las asignaturas son tedérico-practicas, al inicio de cada rotacién se le entregara al
educando un documento que contiene toda la informacion académica necesaria para

cumplir a cabalidad con la asignatura; dentro de esta informacion se encuentra:

e Duracion de la rotacion.

e Docentes encargados.

e Obijetivos.

o Destrezas y habilidades que el residente debe adquirir.

o Lista de temas basicos para seminarios con su respectiva bibliografia.

o Referencias bibliograficas de los articulos clasicos acerca del tema.

4. Mecanismo de calificacion.

La evaluacién del estudiante es diaria, en todos los casos que el residente se encuentre
con su docente, se evallan los conocimientos tedricos y practicos que lleven al residente
a manejar adecuadamente un determinado paciente. Es en la integracion diaria de teoria
y practica que se evaluaran las posibles fallas o debilidades en las cuales el residente

debe reforzar su conocimiento.

Debido a las caracteristicas de los docentes en cuanto a su dedicacion y tiempo completo
laborado en el Hospital San Vicente de Paudl y al programa de especializacion, los
objetivos planteados se cumplen en su gran mayoria. Es importante recalcar que mas del
60% de las asignaturas se cursan dentro de la institucion, con personas guiadas con los

mismos parametros, lo cual crea escuela en el entrenamiento de la especializacion.
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4.1 Examenes:

Se realizard un examen escrito al finalizar el primer semestre que contempla el temario
visto durante las rotaciones cursadas en dicho periodo. Al finalizar el segundo semestre

se realizara una evaluacion oral.
4.2 Investigacion y docencia:

Se somete a la Resolucion Rectoral 27223, articulo 19 sobre investigacion. Al finalizar el
afio de entrenamiento el educando debe entregar un trabajo de investigacion finalizado y
con los estandares de calidad metodolégica que deben ser aprobados por el comité de
educacion de la Universidad. Debe presentar también un articulo de revision para una

publicacion nacional o internacional.

4.3 Valor de las pruebas

¢ Conocimiento (Examenes): 35%
¢ Habilidades y destrezas: 15%
e Actitudes: 15%
e Investigacion-docencia: 15%
e Docencia 20%

Si el estudiante no pudiera asistir a un examen por motivos de fuerza mayor, el examen

ser& aplazado por un término definido, estipulado por el director del programa.

No existiran pruebas de recuperacion, los examenes se revisaran con los estudiantes, no
solo para atender reclamos, sino principalmente como retroalimentacion positiva de sus
respuestas, dentro de los primeros 3 dias habiles después de la publicacién de las notas,

durante esta ocasion se realiza cualquier correccion en la calificacion.

La nota final del estudiante es resultado de los diferentes puntos que vimos anteriormente,
el estudiante debe obtener como nota minima 3,5 de acuerdo a la Resolucion Rectoral
27223. El caso sera llevado al consejo de facultad en donde se decidira los objetivos que

el estudiante debera alcanzar en un periodo de tres meses adicionales.
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5. Caracteristicas del Departamento:

El Departamento de Anestesia de la Universidad de Antioquia en Medellin cuenta con
presencia permanente en el Hospital San Vicente de Pall, las 24 horas del dia, los 365
dias del afio, siempre existe un especialista de turno dentro de la institucién, incluyendo

los fines de semana y los festivos.

Aunque el Especializacion Medica Quirtrgica en Medicina del Dolor va dirigido a varias
especialidades afines al tema, es el departamento de Anestesiologia quien ha liderado el
desarrollo de esta disciplina en el mundo. Asi mismo, el servicio de Anestesiologia de la
Universidad de Antioquia mantiene actividades académicas permanentes en
Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor consistentes en charlas
magistrales bimensuales, casos clinicos y club de revista. Adicionalmente, la rotacién que
el residente de Anestesiologia de la universidad de Antioquia realiza en el HUSVP incluye
seminario semanal y staff interdisciplinario en Especializacion Medica Quirlrgica en

Medicina del Dolor.

Segun consta en el reglamento de postgrado de la Universidad de Antioquia : “Todo acto
médico realizado por un residente deberd contar con la aprobacion previa de un

especialista de la institucion....

Paragrafo 1: por supervision directa se entiende que dicha supervisién la ejercera

directamente el especialista, sin intermediarios y de cuerpo presente...”
6. Contenidos de formacion
6.1 Bases en metodologia de la investigacion.

6.1.1 Objetivos: Fortalecer conceptos basicos acerca de la forma de llevar a cabo los
trabajos de investigacion. Integrarse a los proyectos de investigacion que se desarrollan

en la actualidad en el servicio e iniciar los proyectos programados para este periodo.

6.1.2 Centro académico: El “Instituto de Investigaciones Médicas” realiza la ensefianza de
los fundamentos en metodologia de la investigacion en La Facultad de Medicina de la
Universidad de Antioquia. Adicionalmente la universidad cuenta con una maestria en
Ciencias Clinicas, que le da soporte en metodologia de la investigacion a las
especializaciones de la Facultad de Medicina que tienen énfasis clinico, tal como seria

nuestro programa de Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor.
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6.2 Técnicas de Intervencionismo Analgésico

6.2.1 Objetivos: Fortalecimiento tedrico y practico de las técnicas regionales continuas o

con inyeccion Unica mas usadas en el manejo del dolor agudo y crénico.

Centro académico o de rotacion: Hospital Universitario San Vicente de Paul. Salas de
cirugia y salas de radiologia intervencionista en donde se realizan estas técnicas en forma

sistematica.
6.3 Dolor agudo y postoperatorio

6.3.1 Objetivos: Cerca del 30% del programa de especializacion, busca exponer al
estudiante al diagnéstico y manejo intervenido o no del dolor agudo postoperatorio, por

trauma o por crisis dolorosas de origen médico.

Centro académico o de rotacion: Hospital San Vicente de Paul en Medellin. En diferentes
escenarios como salas de cirugia, sala de cuidados post-quirdrgicos, hospitalizaciéon y

servicio de urgencias.
6.4 Manejo del dolor por cancer

6.4.1 Objetivos: Proporcionar al estudiante las bases tedricas, practicas y éticas de la
aproximacion al paciente con cancer, la tomas de decisiones sobre opciones de manejo
intervenido de este tipo de dolor. Lo anterior como parte de un manejo integral de los

sintomas asociados a la enfermedad , y el soporte al paciente terminal y a su familia.

Centro académico o de rotacién: Hospital Universitario San Vicente de Paull — servicio de
Cuidado Paliativo. Opcionalmente Instituto Nacional de Cancerologia. Incluye la asistencia

en servicios de consulta externa, hospitalizacién y urgencias de dichas instituciones.

6.5. M6édulo de columna

6.5.1 Objetivos: Al ser el dolor lumbar y cervical una entidad compleja y altamente
prevalente en nuestra practica diaria, se hace esta rotacion opcional con el propésito de
exponer al especialista a un gran numero de pacientes con patologias dolorosas
relacionadas con la columna vertebral y a practicar un manejo interdisciplinario tanto

intervenido como no intervenido.
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Centro académico o de rotacion: Hay una rotacion especial por la Unidad de Dolor de la
Clinica Medellin- Clinica de Columna. Grupo interdisciplinario con dedicacion exclusiva a
este tipo de patologias.

IX. RELACION CON EL SECTOR EXTERNO

IX.1. La proyeccién social en la Facultad

IX. 1.1 Lavinculacién con el sector productivo, segun la naturaleza del programa

El desempefio de los futuros graduados en el programa de Medicina del Dolor se
relaciona de manera estrecha con su fundamento bdésico ultimo, un programa clinico
quirdrgico. Es asi como los egresados pueden laborar como anestesidlogos clinicos

expertos en Medicina del Dolor en las diferentes instituciones de la ciudad como:
» Hospital Universitario San Vicente Fundacion

Continuando la tendencia de los Ultimos afios como principales empleadores de nuestros

graduandos son sin duda el Hospital Universitario San Vicente de Paul

Incluso la mayoria de estudiantes provenientes de otras ciudades, se quedan ejerciendo
en el Departamento de Antioquia. Algunos ademas hacen parte del grupo docente de la

Seccion. No hay egresados recientes en el area administrativa o de investigacion.

IX.1.2 El trabajo con la comunidad o la forma en que ella puede beneficiarse.
Educaciéon Continuada

Docentes de la seccion tienen participacion segun los requerimientos de los temas que se
traten de los sabados del hospital, se ha participado en eventos de educacién en Medicina
del Dolor, en convenio con el Hospital Universitario San Vicente se han ofrecido talleres
de intervencionismo en dolor de caracter internacional, con cadaveres y pacientes reales,
apoyados por instituciones cientificas como la Sociedad Colombiana de Anestesiologia-
capitulo y en eventos itinerantes de la Facultad de Medicina de la Universidad de

Antioquia.

IX. 1.3 Impacto de la Formacién de los Graduados

34



El graduado en Medicina del Dolor de la facultad de medicina de la universidad de
Antioquia tendrd un potencial basado en un perfil distintivo de su hospital sede, el Hospital
San Vicente de Pall que se caracteriza por por sus habilidades en areas necesarias e
innovadoras tales como: Técnicas basicas y complejas de intervencionismo en dolor,
Diagnostico diferencial de la patologia dolorosa crénica, tratamiento integrado y algoritmo
de manejo del paciente dificil. Esto se evidencia por ser el hospital un centro de referencia
para segundas opiniones en el paciente complejo de Medicina del dolor por parte de entes
tales como las Empresas Prestadoras de Salud, las aseguradoras de medicina laboral y
salud ocupacional y los casos de alto costo.

IX.1.4 Plan de proyeccion social del programa, objetivos y medios

En el Hospital Universitario San Vicente de Paul, hospital con mision social, se participa
activamente en los programas de consulta externa: Medicina del Dolor, Staff Dolor, staff
de columna, entre otros. Estas instituciones mantienen programas subsidiados para las
poblaciones sin aseguramientos y de esta forma se les garantiza atencion. Asi mismo se
refuerzan con actividades de educaciéon comunitaria (Sabados del Hospital).

También se elaboran los peritazgos encomendados por la Justicia a través de la Facultad
de Medicina.

Recientemente se esta participando en la catedra abierta de Cirugia de Guerra (Con

participacion Nacional e Internacional)

X. PERSONAL ACADEMICO- RECURSOS DOCENTES.

Planta docente: El equipo docente se encuentra debidamente certificado con titulo de
especialista de una facultad de medicina, escalafonado académicamente en la

Universidad de Antioquia.

En total son 6 especialistas en Especializacién Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor
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en el semestre, si lo toma del

20/320 seria, 6.25%

total del programa y este dura 2 semestres
seria

1. Adriana M. Cadavid. Profesor Asistente Anestesiologia Seccion Especializacién Medica
Quirdrgica en Medicina del Dolor-.Especialista en Especializacion Medica Quirlrgica en

Medicina del Dolor, Certificada FIPP ( Fellow Interventional Pain Procedures).

2. Tatiana Mayungo Henao. Anestesib6loga, Especialista en Dolor y Cuidado Paliativo.
Magister en Bioética. Universidad El Bosque. 2010.

3. Tiberio Alvarez Echeverry Profesor Titular Anestesiologia, Especialista en Dolory

Cuidado Paliativo. Seccion Dolor y Cuidado Paliativo.
4. Marissa Martinez. Especialista en Dolor y Cuidado Paliativo
5. Juan Fernando Velasquez Especialista en Dolor y Cuidado Paliativo

6. Maria Victoria Zea. Anestesitloga, Especialista en Especializacion Medica Quirargica

en Medicina del Dolor. (Homologacién en tramite)

.1. Informacién sobre la planta Docente

Area Especializacion Medica Quirtrgica en Medicina del Dolor:
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* Gran parte de la docencia se hace paralela a la actividad de extensién

ACTIVIDAD HORAS TOTALES PORCENTAJE
DOCENCIA 27.334 71.48%
INVESTIGACION 6.351 16.67%
EXTENSION 2.617 6.87%
ADMINISTRACION 1.898 4.98%
TOTAL 38.200 100%

- Planta Docente Seccidén

Anestesiologia

Vinculados

Ad Honorem

Catedra-Posgrado

Dr.Francisco Gomez Oquendo

Dr.Rodrigo Giraldo Velasquez

Dr.Marceliano Arrdzola Merlano

Dr.Hector Arroyave Paramo

Dr.Luis Alexander Garcia Quiroz

Dr.Tiberio Alvarez Echeverri

Dr. Luis Horacio Atehourtua L6pez

Dr.Joaquin Saulo Rios Mesa

Dr. Ivan Dario Arenas Correa

Dr.Oscar Zuluaga Zuluaga
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Dr. Elkin Cardona Duque Dr.Gabriel Mena Vélez

Dr. Efrén Colorado Gémez

Dr. Olga Lucia Giraldo Salazar

Dr. Mario Gutiérrez Duque

Dr. Medardo Pacheco Tirado

Dr. Juan Carlos Villa Velasquez

Dr. Ricardo Plata Aguilar

Dr.Nelson Javier Gonzalez V

- Personal Docente otras Especialidades

Dr. Carlos Alberto Mejia Giraldo. Jefe departamento de Morfologia, profesor
asistente U de A

Dr. Fabio Alonso Salinas. Médico Fisiatra. Profesor Titular Universidad de
Antioquia.

Dr. Alejandro Londofio. Medico Fisiatra, Hospital Universitario San Vicente
Fundacion

Ana Maria GOmez. Psicbloga especialista en Dolor. Unidad Dolor Hospital
Universitario San Vicente Fundacion

IX.2 Requisitos establecidos en el programa para vinculacién de los profesores:

La planta profesoral se constituye acorde al ACUERDO SUPERIOR 083 de 1996, del 22
de julio de 1996, por el cual se expide el Estatuto Profesoral de la Universidad de

Antioquia. En el acuerdo estdn contemplados los profesores vinculados y contratados.

IX.3. Capacitacion que la Universidad y el programa han ofrecido a los profesores:

IX. 3.1 En formaciéon médica:
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La Universidad de Antioquia y el Hospital Universitario San Vicente de Paul y son lideres
en la realizacion de eventos cientificos en el area de Especializacion Medica Quirlrgica
en Medicina del Dolor, habiendo realizado talleres pioneros en el area tales como el
primer curso-taller de manejo intervencionista del dolor en cadaveres, con fluoroscopia
para cada caso y la presencia de profesores internacionales. El tema de Especializacion
Medica Quirtrgica en Medicina del Dolor es abordado tradicionalmente y desde hace 6
afios en un bloque completo en eventos de alta asistencia a nivel nacional tales como
“Urgente Saber de Urgencias” que realiza bianualmente el Hospital Universitario San
Vicente de Padl.

En total al afio un docente asiste al menos a un congreso nacional o internacional y por lo

menos a dos cursos locales dentro de su formacion académica.
IX. 3.2 En formacién pedagdbgica:

Anualmente la Vicerrectoria de Docencia ofrece una programacion para el desarrollo
docente, al cual pueden acceder todos los profesores de la universidad. La programacién
incluye los siguientes programas: 1. Desarrollo pedagoégico docente 2. Integracién de
tecnologias a la docencia 3. Capacitacion en lengua extranjera 4. Escribir para publicar 5.
Diploma en fundamentacion pedagogica y didactica universitaria y 6. Formacion de talento
humano.. Los profesores también tienen patrocinio total o parcial para asistir congresos,

talleres o cursos nacionales ¢ internacionales.
IX. 4. Aplicacion del estatuto docente de la Universidad a los profesores del programa:

La doctora Adriana Cadavid esta escalafonada como profesora auxiliar del Departamento
de Cirugia-Seccion Anestesiologia — Especializacion Medica Quirdrgica en Medicina del
Dolor de la Universidad de Antioquia. EI Doctor Tiberio Alvarez Echeverri es profesor
jubilado en la categoria de profesor titular y fundador de la Clinica de Dolor del HUSVP,
actualmente vinculado como docente de céatedra en Anestesiologia-Especializacion
Medica Quirdrgica en Medicina del Dolor y Cuidado Paliativo. Los especialistas Tatiana
Mayungo, Maria Victoria Zea, Marissa Martinez y Juan Fernando Velazquez actualmente
estan vinculados al HUSVP como médicos especialistas en Dolor y Cuidado Paliativo y

realizan labores docente-asistenciales en pregrado y postgrado

IX. 5. Criterios de seleccion, ingreso, permanencia, promocién, formaciény
capacitacion de docentes. Coherente con el estatutos y reglamento
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Ingreso:
Incorporacion al servicio: Articulo 33. La carrera del profesor tiene por objeto buscar la

excelencia académica en la Universidad, y garantizar su estabilidad laboral y la igualdad
de oportunidades para el ascenso y la capacitacion. Articulo 34. El reconocimiento de
méritos que determinare el ingreso, la permanencia y el ascenso en el escalafon, se
efectuara con base en la evaluacion permanente del desempefio, y en la adecuacién de la
conducta a los principios y normas de la Universidad. Articulo 35. Para ser nhombrado
profesor se requerira tener titulo profesional universitario, haber sido seleccionado en
concurso publico de méritos, y cumplir los demas requisitos generales para los
funcionarios publicos. Paragrafo. (Reglamentado por el Acuerdo Superior 096 del 18 de
noviembre de 1996) El concurso publico de méritos se realizara segun reglamentacion
expedida por el Consejo Superior Universitario, el cual sefialara los casos en que se
podré eximir del titulo a quienes demostraren haber realizado aportes significativos en el
campo de la ciencia, la técnica, las artes o las humanidades.

Permanencia: Articulo 62. Por tiempo de permanencia en una categoria se entenderd el
ejercicio efectivo de funciones profesorales o de actividades de capacitacion. Los
periodos de licencia por enfermedad y por maternidad, y las comisiones de estudio y de
servicio, no interrumpiran la continuidad establecida en el numeral 1 de los articulos 55,
57 y 59. Articulo 63. Cuando se tratare de profesores contratados, el estudio de las hojas
de vida determinara la categoria que les corresponderia en el escalafon, para efectos de
la asignacion de funciones. Articulo 64. ElI Consejo Académico definira, mediante
Resoluciéon motivada, el ascenso en el escalafén, previa recomendacion de los Consejos
de Facultad. Dicha resolucion se notificara personalmente, y contra ella procedera el
recurso de reposicion. Paragrafo 1. El Rector definird, mediante resolucion motivada, el
ingreso en el escalafon, segun el procedimiento fijado en el presente articulo. Paragrafo 2.
Antes de remitir al Consejo Académico o al Rector las recomendaciones desfavorables,
los Consejos de Facultad notificaran al profesor afectado dicha insinuacion en los cinco
(5) dias siguientes a la fecha de la sesion del Consejo en la cual se defini6 el concepto. El
profesor, luego de notificado y en los cinco (5) dias siguientes, podra solicitar la

reconsideracion del concepto ante el mismo organismo.

Capacitacion: Capacitacion Institucional Articulo 66. La capacitacion institucional consiste

en la participacion de los profesores en planes y acciones tendientes a mejorar su nivel
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profesional, académico y pedagdgico; incluye la realizacion de estudios de posgrado, la
participacion en seminarios, simposios, congresos, cursos, pasantias, entrenamientos. La
autorizacion y el apoyo a tales actividades se concedera con sujecion a los criterios
expuestos en el articulo 65. Articulo 67. El Consejo Académico adoptara un plan de
capacitacion elaborado con base en las propuestas presentadas por las unidades
académicas, las cuales deberan actualizarlas anualmente. El plan deber& establecer las
prioridades de capacitacion, identificar y cuantificar las necesidades de formacion en los
distintos niveles, y determinar los recursos requeridos para su cumplimiento. Las
Vicerrectorias de Docencia y de Investigacion velaran, en union de los responsables de
las dependencias de adscripcion de los profesores, para que la capacitacion recibida
tenga incidencia en el desarrollo de la respectiva unidad académica. Articulo 68. La
Universidad apoyard la capacitacion institucional de los profesores, mediante la gestion de
los proyectos de capacitacion ante las instancias tanto internas como externas; el
otorgamiento de comisiones; y la inclusién de actividades de capacitacién en el plan de
trabajo. Articulo 69. El profesor, que a nombre de la Universidad participare en actividades
de capacitacion, debera presentar la constancia de asistencia, la informacion documental
suministrada por el evento, y una memoria académica sobre el programa adelantado,

dirigida a los profesores de su area.

Formacién: Politicas de formacion: matricula, comisién de estudios

La investigacion y la docencia constituyen los ejes de la vida académica de la
Universidad y ambas se articulan con la extension para el logro de objetivos
institucionales de caracter académico o social. Las actividades académicas de
investigacion, docencia y extensiéon promueven, desde cada disciplina o profesion, la
cooperacion y el desarrollo reciproco en la blisqueda del conocimiento y en su aplicacién

sobre el mundo.

La Vicerrectoria de Docencia de la universidad tiene como funcion prioritaria la
orientacion, coordinacion, motivacién, promocién y apoyo a las actividades académicas
de las facultades, al igual que el impulso y desarrollo del trabajo interdisciplinario.
(Articulo 48 del Estatuto General). La Vicerrectoria de Docencia se propone elevar la
calidad de la docencia mediante la formacion continua del profesorado, impulsando
procesos que posibiliten la actualizacion permanente y la adopcién e incorporacion de
criterios innovadores y creativos en si ejercicio académico cotidiano. Anualmente la

Vicerrectoria de Docencia ofrece a la comunidad profesoral diversos cursos, sin costo

45



sobre diferentes actividades de docencia y didactica. La Vicerrectoria de Docencia,
acorde con su compromiso estatutario, se proyecta al futuro con decision, firmeza y
voluntad de seguir promoviendo la formacion integral, ofreciendo para ello alternativas de
cualificacion en aspectos pedagogicos, metodologicos, culturales, disciplinares,
cientificos y profesionales, con el fin de lograr una mayor pertinencia social y un

mejoramiento continuo en la calidad docente de sus programas y de sus servidores.

Ademas, la Facultad de Medicina cuenta con talleres, seminarios y conversatorios en
pedagogia y didactica, asesorados por tres pedagogas. Desde el 2010 ofrece un
diplomado en “Diplomado en Pedagogia y Didactica para la Educacion Superior en
Salud”. La Facultad organiza anualmente el “Encuentro en Educacion Superior en Salud”,

que cuenta con la asistentes de varias universidades del pais.

Promocion: El ingreso del profesor a la carrera se producird con su escalafonamiento.
Para ingresar el escalafon profesoral sera indispensable haber obtenido una calificacion
aprobatoria del desempefo durante el periodo de prueba, al tenor del articulo 45, y segun
reglamentacién expedida por el Consejo Académico. Adicionalmente, el profesor debera
haber aprobado un curso sobre docencia universitaria, y un curso sobre el empleo de
nuevas tecnologias para apoyar el proceso de ensefianza-aprendizaje, realizados ambos
cursos durante el periodo de prueba, o presentar las acreditaciones académicas
equivalentes. Articulo 47: El profesor vinculado es funcionario de carrera. Su
nombramiento, la estabilidad en el cargo, los ascensos en el escalafén y la separacién del
cargo estaran determinados por meritos, en los términos de la ley y de los estatutos.
Articulo 52: El escalafon comprende las categorias de profesor auxiliar, profesor asistente,
profesor asociado y profesor titular. Articulo 53. En la categoria de profesor auxiliar se
ubicaran los profesores que, una vez superado el periodo de prueba, ingresan en la
carrera profesoral. Se exceptian las situaciones consagradas en el Articulo 51. Articulo
55. Para ascender a la categoria de profesor asistente se requerira: 1. Permanecer
minimo dos afios en la categoria de profesor auxiliar. 2. Obtener evaluaciones
satisfactorias del desempefio en los dos ultimos afios como profesor auxiliar. 3. Acreditar
titulo de posgrado en el area de su desempefio. EL PROFESOR ASOCIADO: Articulo
57. Para ascender a la categoria de profesor asociado se requerira: 1. Permanecer tres
aflos como minimo en la categoria de profesor asistente. 2. Obtener evaluaciones
satisfactorias del desempefio en los dos ultimos afios como profesor asistente. 3.
(Modificado por el Acuerdo Superior 163 del 2 de diciembre de 1999) Haber
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elaborado, durante su periodo de profesor asistente, un trabajo que constituya un aporte
significativo a la docencia, a las ciencias, a las artes o a las humanidades, y sustentarlo
ante homologos. EL PROFESOR TITULAR: Articulo 59. Para ascender a la categoria de
profesor titular se requerira: 1. Permanecer por lo menos cuatro afios en la categoria de
profesor asociado. 2. Obtener evaluaciones satisfactorias de su desempefio en los dos

ltimos afios como profesor asociado.

Se adjunta en SACES Estatuto profesoral de la Universidad de Antioquia.

XI. INVESTIGACION

Los temas referentes a investigacion se rigen de acuerdo a la Resolucién Rectoral 27223
por la que se expide el Reglamento Especifico para los Programas de Postgrado de la
Facultad de Medicina. El servicio de Anestesiologia tiene registrado sus proyectos en la
base de datos GrupLAC de COLCIENCIAS, registro COL0094314. También en el area de
Bioética esta registrado en Colciencias el proyecto 130849326106.

Los especialistas en formacion pueden presentar sus proyectos en las diferentes lineas
de investigacion las cuales han sido organizadas en varias lineas tematicas importantes
en el programa de investigacién de Colciencias, como parte del grupo de investigacion
de Anestesiologia de la Universidad de Antioquia. También pueden ser presentados para
su financiacion al Comité de Investigaciones médicas de la Facultad de Medicina. A su
vez cada uno de los proyectos debe ser revisado y aprobado por el comité de
investigacion y comité de ética del Hospital san Vicente de Padl o de la institucion donde

se encuentre rotando el residente

XI.1. Grupos de investigacion y proyectos que soportan la formacion y
participacion de estudiantes

XI.1.1 Investigacion: Impacto de una via clinica en la reduccion del dolor postoperatorio
severo. Estudio prospectivo de antesy después.

Financiacién: Facultad de Medicina UdeA — Hospital Universitario San Vicente
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Monto de Investigaciéon: $20.000.000
Dependencia: Cirugia
Personal Asighado: Dra. Adriana Cadavid
Actividades: Educacién en manejo basico de Analgesia Post-operatoria
e realizacion de 24 talleres Educativos con los profesionales medico quirtrgicos

e Manuscrito enviado a Publicacién

XI.1.2. Tolerabilidad de Morfina versus ketamina en la analgesia epidural postoperatoria.

Ensayo controlado doble ciego y aleatorizado.

Financiacién: Instituto de Investigaciones Medica UdeA

Monto de Investigacién: $18.000.000

Dependencia: Cirugia

Personal Asignado: Dra. Adriana Cadavid

Actividades: Comparar la eficacia y tolerabilidad de dos analgésicos

XI1.1.3. Efecto de ketamina en la titulacibn analgésica postoperatoria en recuperacion.

Estudio prospectivo, doble ciego y aleatorizado.

Financiacion: Instituto de Investigaciones Medica UdeA
Monto de Investigacién: $30.000.000
Dependencia: Cirugia

Personal Asignado: Dr. Luis E. Chaparro

Actividades: Evaluar la Analgesia y Ahorro de Opiode con Ketamina

XI.1.4. Estudio comparativo de dos esquemas de profilaxis de nausea y vomito para la

analgesia opioide postoperatoria. Estudio comparativo,ciego y aleatorizado.

Financiacién: Facultad de Medicina UdeA — Hospital Universitario San Vicente
Monto de Investigacién: $24.000.000
Dependencia: Cirugia

Personal Asignado: Dra. Adriana Cadavid
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Actividades: Comparar dos Antieméticos en analgesia post — operatoria

XI1.1.5. Eficacia del fentanilo para reducir el tiempo de titulacion del dolor postoperatorio
severo en comparacion con morfina: Ensayo clinico aleatorizado de grupos paralelos

doble ciego

Financiacién: Facultad de Medicina UdeA — Hospital Universitario San Vicente

Monto de Investigacién: $20.000.000

Dependencia: Cirugia

Personal Asighado: Dra. Adriana Cadavid

Actividades: Comparar el Tiempo necesario para la analgesia post-operatorio entre dos

Opiodes

XI. 1.6 Estudio descriptivo de la analgesia intravenosa de rescate en recuperacion post-

anestésica

Financiacién: Instituto de Investigaciones Medica UdeA, HUSVF
Monto de Investigacién: $10.000.000

Dependencia: Cirugia

Personal Asignado: Dra. Adriana Cadavid

Actividades: Describir la practica clinica de la analgesia de Recuperacion

XI.1.7 incidencia y factores de riesgo para laringoespasmo en anestesia pediatrica:

estudio de cohorte prospectiva
Financiacién: Recursos Propios
Monto: $ 7.000.000
Dependencia: Grupo Dolor

Personal Asignado: Fabian David Casas Arroyave, Santiago Medina Ramirez.

49



XI.1.8 Efectividad de las presiones de sello en la via aérea con mascara laringea
cookgas™ en pacientes sometidos a cirugia ambulatoria durante el periodo de marzo de
2011 — enero de 2012. Estudio descriptivo

Financiacién: Recursos Propios
Monto: $ 14.000.000
Dependencia: Grupo Dolor

Personal Asignado: Nora Marcela Mendoza Serna, José Julian Arango Jaramillo

X1.1.9 Estudio descriptivo del bloqueo transforaminal para el alivio del dolor radicular.
Estudio descriptivo, observacional, de cohorte.

Financiacién: Recursos Propios
Monto: $ 14.000.000
Dependencia: Cirugia

Personal Asignado: Dra. Adriana Cadavid

XI.1.10 Utilidad de los volumenes en analgesia caudal para el alivio de la lumbalgia con
sintomas radiculares de la enfermedad degenerativa multinivel. Estudio prospectivo,

observacional, de cohorte.
Financiacién: Recursos Propios
Monto: $ 14.000.000
Dependencia: Cirugia

Personal Asignado: Dra. Adriana Cadavid

X1.1.11 Characteristics of the last hospital stay in terminal patients at an acute care
hospital in Colombia.

Financiacién: Recursos Propios
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Monto: $ 20.000.000
Dependencia: Cirugia -

Personal Asignado: Dra. Tatiana Mayungo

XI.2. Lineas Y Areas de investigacion:

XI.2.1 Lineas:
e Dolor Agudo Postoperatorio
e Dolor cronico

e Dolor y Bioética
XI.2.2 Areas

e Anestesia

X1.3. Financiacion:

Los programas de investigacion son financiados a través del fondo de investigacion del

Hospital San Vicente de Padl y/o de la

Antioquia a través del Instituto de Investigaciones Médicas, del Centro de Investigaciones
(CODI), Colciencias, entre otros. Adicionalmente se han logrado aportes con dinero
obtenido en becas de instituciones internacionales para la unidad de dolor del HUSVP/

universidad de Antioquia.

X1.4. Metodologia de la investigacién

El desarrollo del proyecto de investigacion seguird los lineamientos establecidos en la
Resolucion Rectoral 27223 del 16 de enero de 2009, por la cual se expide el reglamento

especifico para los programas de posgrado de la Facultad de Medicina (articulo 14,

Paragrafos 1 al 14)

X1.5 Publicaciéon de Resultados

Facultad de Medicina de la Universidad de
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La divulgacién de estos resultados se ha realizado en importantes eventos educativos y

revistas de alto nivel internacional y nacional como:

Congreso Nacional de Anestesia.
Revista Colombiana de Anestesiologia.
World Congress on Pain.

Revista latreia

Revista Dolor

XI.6 Eventos de la Investigacién

La Facultad cada afio en el mes de Junio tiene la semana de la investigacion en la que se
exponen los trabajos de los grupos de investigacion, en la que participan no sélo
docentes, sino también los residentes. Estos, presentan sus trabajos en posters
seleccionados desde el Instituto de Investigaciones Médicas. La seccién de
Especializacion Medica Quirtrgica en Medicina del Dolor participa con su grupo de
residentes en el congreso anual que organiza la SCARE para los estudiantes en
formacion llevando alli mediante charlas magistrales y trabajos de investigacion la

produccion de nuestro servicio.

Xll. MEDIOS EDUCATIVOS

Recursos Bibliograficos:

Biblioteca General de la UNIVERSIDAD DE ANTIOQUIA (Abierta de Lunes a Viernes
de 09:00 a 21:00 h, Sabados de 09:00 a 14:00)
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o Diez computadores conectados a Internet, con acceso gratuito
limitado para residentes institucionales.
o Bases de datos disponibles como medline, OVID, Cochrane e
HINARI.
Por intermedio de OVID y HINARI se obtiene acceso con texto completo actualizadas a
las siguientes publicaciones que estéan relacionadas en forma directa con el estudio del
manejo del dolor. Estas bibliotecas pueden ser acezadas por el estudiante en cualquiera
de los computadores disponibles en la institucion para este fin 0 en su lugar de domicilio
mediante una clave personal e intransferible que de le entrega tan pronto inicia su afio de

especializacion.

XIl.1 Recursos Audiovisuales

La Universidad de Antioquia tiene un departamento de recursos audiovisuales, ha velado
por su constante crecimiento, de acuerdo a las necesidades institucionales y paralelo
a los desarrollos tecnoldgicos e informativos de los Ultimos tiempos. Por eso, desde
los elementos basicos como papeldgrafos, tableros, hasta los sofisticados “video
beams” utilizados para proyectar video y multimedia de manera impactante, son
implementos comunes para los estudiantes, docentes y trabajadores del area

administrativa de la institucion.

TABLA 2: Elementos con los que cuenta Recursos Audiovisuales en la Universidad

de Antioquia

EQUIPOS CANTIDAD
Retroproyectores 42
Proyector de diapositivas 37
Video beams 50
Céamaras de video portatiles 4
Céamaras de video para opacos 1
Tripodes 2
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Equipos fotograficos 1
Céamara fotografica digital 1
Impresora fotogréfica digital 1
Procesadora de revelado de L
diapositiva
Ampliadora blanco y negro 2
Camaras de video fijos 39
Computadores portatiles 1
Quemadores de mesa 4
Grabadora de reportera 3
Equipo de sonido 3
Grabadora 3
Consolas mezcladoras de sonido 3
Cabina de sonido 6
Amplificadores 10
Micréfonos de mano 18
Equipo de edicién de video no lineal 1
Micréfonos de solapa 4
Equipo de edicion analogo 1
Mezclador de video 1
Controlador remoto de camaras 1
Telones portatiles 2
Video combos 11
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VHS 12
Televisores 10
Interfaces de video 3
Decodificadores de sefiales 2
Decks 2
Procesador digital de sonido 1
Ecualizador grafico 1
Proyectores 16 mm 2
Oficinas 2

Salas de conferencia (torreones) 2
Cuarto oscuro 1

DVD 3

Dentro de la Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia se cuenta con 3
auditorios todos equipados con sistema de sonido, computador y video beam, una
biblioteca, una de anestesia y la otra general y dos salas de reuniones con una capacidad

de 15 personas.

XIl.2 Recursos Tecnoldgicos
La universidad cuenta con una amplia gama de servicios a nivel de recursos técnicos por
medio de 4 departamentos importantes:

XIl.2.1 Direccion de tecnologia: contribuye entre otras tareas a la elaboracion,
agilizacion, coordinacion y seguimiento sobre los planes y proyectos tanto a nivel de la

direccién como institucional.
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Xl11.2.2 Departamento de soporte : ejerce la administracion de las aulas informéticas con
el fin de asegurar la entrega optima de servicios y uso adecuado de los recursos de
hardware y software en el proceso de aprendizaje.

XIl.2.3 Departamento de redes, servidores y seguridad: quien se encarga de la ubicacion

de personal idéneo en cada una de las areas de atencion.

Departamento de sistemas quienes se encargan de apoyar las aplicaciones

administrativas y académicas.

XII.3 Biblioteca del servicio Anestesiologia (Abierta de Lunes a Viernes de 7:00 a 5
PM)

e Acceso a Internet disponible en forma gratuita, 12 horas de lunes a viernes.
¢ Revistas:
Anestesia y analgesia
Anesthesiology
British Journal of Anesthesia
Acta Espafola de Anestesiologia
Revista Colombiana de Anestesia
e Coleccion de videos sobre diferentes temas de la medicina perioperatoria y

manejo del dolor.

XIl.4 Biblioteca Médica Facultad de Medicina Universidad de Antioquia

e Libros especializados en el campo de Especializacion Medica Quirlrgica en
Medicina del Dolor y subscripciones vigentes a publicaciones periédicas en linea 'y

en menor cantidad a revistas en medio fisico.

XIl.4.1 Bibliografia Especializacion Medica Quirurgica en Medicina del Dolor libros

e Titulo: Anesthesia
Edicion: 4th. ed
Inf. Publicacién: New York: Churchill Livingstone, 1994
Descrip. Fisica: xxi, 2696 p. 2 v.
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WQO200 A578

Titulo: Clinica anesthesia

Edicion: 3rd. ed.

Inf. Publicacion: Philadelphia: Lippincott-Raven, 1996
Descrip. Fisica: xx, 1483 p.

WO0245 C641

Titulo: Técnicas de infiltraciones : codo, hombro, rodilla
Inf. Publicacion: <s.l.>: Merck Sharp & Dohme, 1975.
Descrip. Fisica: 12 p. : il.

FOLLETO 0216

Autor: Adriani John

Titulo: Anestesia regional de Labat: técnicas y aplicaciones clinicas
Edicion: 3a. ed.

Inf. Publicacion: México: Interamericana, 1972
Descrip. Fisica: 444 p. : il.

WO300 A243

Autor: Aguilera Castro, Fernando

Titulo: Anestesiologia / Fernando Aguilera Castro
Edicion: 3a ed.

Inf. Publicacion: Bogota: [s. n.], [1997].

Descrip. Fisica: 524 p.

W0211.1 A283 2000

Autor: Aguilera Castro Fernando

Titulo: Anestesiologia basica : Manual de anestesiologia para estudiantes
de pregrado y médicos generales

Edicion: 2a. ed.

Inf. Publicacién: Bogota: Celsus, 1993

Descrip. Fisica: 301 p.

WO0211.1 A283
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Autor: Alvarez E. Tiberio

Titulo: Manual basico de anestesia

Inf. Publicacién: Medellin: U. Antioquia, 1980
Descrip. Fisica: 209 p. : il.

WO200 A473M

Autor: Alvarez E, Tiberio.

Titulo: Manual basico de anestesia y reanimacion.
Descrip. Fisica: 1987

CMG203

Autor: Alvarez Echeverry, Tiberio

Titulo: El dolor: problemaética y tratamiento / Tiberio Alvarez Echeverry.
Inf. Publicacion: Medellin: Por Hacer, 1985.
Descrip. Fisica: 113p. : il.

WL704 A58D

Autor: Alvarez Tiberio

Titulo: Cirugia : Anestesiologia

Inf. Publicacién: Medellin: Universidad de Antioquia, 1995
Descrip. Fisica: 454 p.

WQO200 A473C

Autor: Cadavid, Adriana

Titulo: Fundamentos de Dolor y Cuidado Paliativo
Inf. Publicacion: CIB, 2005

Autor: Auberger, Georg Hans.

Titulo: Anestesia local / Georg Hans Auberger

Inf. Publicacion: Salvat, 1984.

CMG36

Autor: Auberger Hans Georg

Titulo: Anestesia local practica

Inf. Publicacion: Barcelona : Salvat, 1979
Descrip. Fisica: 175 p. :il.

WO300 A889
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Autor: Barash Paul G.

Titulo: Manual de anestesia clinica = Handbook of clinica anesthesia
Inf. Publicacion: México: Interamericana, 1993
Descrip. Fisica: 660 p. : il.

R WQO275 B225

Autor: Campbell Donald

Titulo: Anestesiologia, reanimacion y cuidado intensivo
Edicion: 2a ed.

Inf. Publicacion: México: Manual moderno, 1980
Descrip. Fisica: 292 p.: il.

W0O200 C187A

Autor: Churchill-Davidson H.C.

Titulo: Anestesiologia

Edicion: 3a. ed.

Inf. Publicacion: Barcelona: Salvat, 1983

Descrip. Fisica: 1279 p. : il.

WO275 C563

Autor: Dripps Robert D.

Titulo: Introduction to anesthesia: the principles of safe practice
Edicion: 6a. ed.

Inf. Publicacién: Philadelphia: W.B. Saunders, 1982

Descrip. Fisica: 480 p. :il.

WO0200 D781

Autor: Dripps, Robert Dunning.

Titulo: Introduction to anesthesia: the principles of safe practice / Robert D.
Dripps, James E. Eckenhoff, Leroy D. Vandam.

Edicion: 7a. ed.

Inf. Publicacién: Philadelphia: W.B. Saunders, 1988

Descrip. Fisica: 499 p.:il.

WO200 D781 1988
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Autor: Eriksson Ejnar

Titulo: Manual ilustrado de anestesia local
Inf. Publicacion: Suecia: Astra, 1979
Descrip. Fisica: 152 p. : il.

WO300 E68

Autor: Gray T. Cecil

Titulo: Anestesia general

Edicion: 2a. ed

Inf. Publicacion: Barcelona : Salvat, 1983
Descrip. Fisica: 2 v. : il.

WO275 G778A

Autor: Greene Nicholas M.

Titulo: Physiology of spinal anesthesia
Edicion: 3a. ed

Inf. Publicacion: Baltimore : Williams & Wilkins, 1981
Descrip. Fisica: 278 p.

WQO305 G799P

Autor: Kaufman Leon

Titulo: Problemas médicos y el anestesista
Inf. Publicacion: Barcelona: Salvat 1981
Descrip. Fisica: 198 p. : il.

WO0200 K21

Autor: Lipton, Sampson

Titulo: Control del dolor crénico / Sampson Lipton; traducido por Enrique
Peralta.

Inf. Publicacion: Madrid: Salvat, 1982.
Descrip. Fisica: xv, 187 p.

WL704 L46C

Autor: Malamed Stanley F.

Titulo: Handbook of local anesthesia
Edicion: 4th ed.
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Inf. Publicacion: St. Louis : Mosby, 1997

Descrip. Fisica: xv, 327 p.: fot. byn

WO460 M236

Autor: Millek, René Fulop.

Titulo: El triunfo sobre el dolor: historia de la anestesia.
Descrip. Fisica: 1940

XX (23345.1)

Autor: Miller, Ronald.

Titulo: Anesthesia / Ronald Miller

Edicion: 5th ed.

Inf. Publicacion: Philadelphia: Churchill Livingstone, 2000.
Descrip. Fisica: 2 V. + CD ROM

W0O200 A578 2000

Autor: Munoz S. Sigifredo

Titulo: Fundamentos de Anestesiologia

Inf. Publicacién: Santiago de Cali : Celsus, 1998
Descrip. Fisica: 204 p.

WO275 M967

Autor: Nikolaiev p, Anatolio.

Titulo: Parto sin dolor: Teoria y practica sobre el método Psicoprofilactico y
otros métodos de anestesia.

Descrip. Fisica: 1957

CMG302

Autor: Patifio Montoya William

Titulo: Fundamentos de anestesiologia

Inf. Publicacion: Medellin : CIB, 1998

Descrip. Fisica: xii, 295 p.

W0O200 P298

Autor: Tinker John H.
Titulo: Year book of anaesthesiology and pain management
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Inf. Publicacion: St. Louis: Mosby, 1998
Descrip. Fisica: xviii, 482 p.
WO275 T45 1998
e Autor: Wikinski, Jaime A.
Titulo: Complicaciones neuroldgicas de la anestesia regional periférica y
central / Jaime A. WIIkinski, Carlos Bollini.
Inf. Publicacion: Buenos Aires: Médica Panamericana, 1999.
Descrip. Fisica: 170 p.
W0245 W663

En la Biblioteca del Departamento de Anestesia (Division Dolor) se puede

encontrar ademas:

e Autor: P. Prithvi Raj
Titulo: Interventinal Pain Management of Pain
Mosby
2007
e Autor: Steven D. Waldman
Titulo: Atlas of Interventional Pain Management
W B Saunders
2002
e Autor: John D. Loeser, Steven H. Butler, C. Richard Chapman
Titulo: Bonica's Management of Pain
Lippincott Williams and Wilkins Publishers
2001
e Autor: Steven D. Waldman
Titulo: Interventional Pain Management
W B Saunders
2001
e Autor: Fred F. Ferri, Tina M. Marrelli
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Titulo: Hospice and Palliative Care Handbook: Quality, Compliance, and
Reimbursement

Mosby

1999

Autor: Geoffrey W. C. Hanks, Neil Macdonald

Titulo: Oxford Textbook of Palliative Medicine

Oxford

1999

Autor: William E. Hurford, Michael T. Bailin

Titulo: Clinical Anesthesia Procedures of the Massachusetts General
Hospital

Lippincott Williams and Wilkins Publishers

2002

Autor: MD Paul G. Barash, MD Bruce F. Cullen

Titulo: Clinical Anesthesia

Lippincott Williams and Wilkins Publishers

2001

Autor: Steven D. Waldman

Titulo: Atlas of Interventional Pain Management

W B Saunders

2003

Autor: Ronald Kanner

Titulo: Pain Management Secrets

Hanley and Belfus

2002

Autor: Jane, MD Ballantyne, Scottm., MD Fishman

Titulo: The Massachusetts General Hospital Handbook of Pain Management
Lippincott Williams and Wilkins Publishers

2000

Autor: Stephen F. Dierdorf, Robert K. Stoelting

Titulo: Anesthesia and Co-Existing Disease
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Churchill Livingstone

2000

Autor: Ronald D. Miller

Titulo: Anesthesia (2 Volume Set with CD-ROM for Windows and
Macintosh)

Churchill Livingstone

2000

Autor: David L. Brown, Jo Ann Clifford

Titulo: Atlas of Regional Anesthesia

W B Saunders

1999

Autor: Paul G. Barash

Titulo: Lippincott Interactive Anesthesia Library (CD-ROM for Windows and
Macintosh, Single Seat Multi-User, Version 3.0)

Lippincott Williams and Wilkins Publishers

2001

Autor: Marc B. Hahn, Patrick M. McQuillan

Titulo: Regional Anesthesia CD-ROM: An Interactive Atlas of Anatomy and
Techniques

Mosby

1998

Titulo: The Electronic Anesthesiology Library on CD-ROM, 1992-1996:
Anesthesiology, Anesthesia & Analgesia, BJA: British Journal of Anesthesia,
Canadian Journal of Anesthesia : Institutional Single Seat : CD-ROM

Titulo: The Electronic Anesthesiology Library on CD-ROM, 1996-2000:
Anesthesiology, Anesthesia & Analgesia, BJA: British Journal of Anesthesia,
Canadian Journal of Anesthesia : Institutional Single Seat : CD-ROM

Titulo: The Electronic Anesthesiology Library on CD-ROM, 1998-2002:
Anesthesiology, Anesthesia & Analgesia, BJA: British Journal of Anesthesia,

Canadian Journal of Anesthesia : Institutional Single Seat : CD-ROM
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REVISTAS

Especializacion Medica Quirargica en Medicina del Dolor

Regional Anesthesia And Pain Medicine 1993-2002 (Impreso )

Anesthesia and analgesia 1988-2003 (Impreso)

Anesthesiology clinics of North America 1983-2003 (Impreso)

Regional Anesthesia and Pain Medicine 1998-2003 (Impreso — Electrénico)
Anesthesia and Intensive Care 1998-2003 (Electrénico)

British Journal of Anesthesia 1995-2003 (Electrénico)

OVID y HINARI

Acta Anestesiologica Scandinavica
Acta Neurocirugia

Acta Neurolégica Scandinavica
Anaesthesia

Anesthesia & Analgesia

Anaesthesist

Anesthesiology

Archives of Neurology

American Journal of Clinical Oncology
American Journal of Physical Medicine & Rehabilitation
Anesthesia & Analgesia
Anesthesiology

BMC Anesthesiology (BioMed central)
BMC Cancer

BMC Clinical Pharmacology

BMC Neurology

BMC Neuroscience

BMC Palliative Care

British Medical Journal

British Journal of Anaesthesia

British Journal of Clinical Pharmacology

British Journal of Radiology
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Brain

Canadian Medical Association Journal
Canadian Journal of Anesthesia

Cancer Epidemiology, Biomarkers & Prevention
Cancer & Metastasis Reviews

Cancer Practice

Carcinogenesis

Cephalalgia

Clinical & Experimental Pharmacology & Physiology
Clinical Physiology & Functional Imaging
Clinical Rehabilitation

Clinical Rheumatology

Cochrane Library

Current Opinion in Anesthesiology
Disability & Rehabilitation

Electronic Journal of Oncology

Ethics

European Journal of Cancer Care
European Journal of Clinical Pharmacology
European Journal of Neurology

European Journal of Neuroscience
European Journal of Pain

European Radiology

European Spine Journal

Epidemiology

Herpes

International Journal of Oncology
International Journal of Epidemiology
Journal of Anestesia

Journal of Cancer Research & Clinical Oncology
Journal of Clinical Investigation

Journal of Medical Ethics

Journal of Headache & Pain
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Journal of Neurology

Journal of Neuroscience

Journal of Physical Therapy Science
Journal of Clinical Investigation

Journal of Neurology,Neurosurgery & Psychiatry
Journal of Neuroscience

Journal of Rehabilitation Medicine
Modern Rheumatology

Multiple Sclerosis

New England Journal of Medicine
Oncologist

Pharmacological Reviews

Pain (Suscripcion de Medicanestesia)
Pain Medicine

Pain Practice

Pain Reviews

Palliative Medicine

Radiology

Regional Anesthesia and Pain Medicine

The Journal of Pain

Laboratorios:

Se cuenta con los laboratorios de la Universidad de Antioquia, de especial
interés para el &rea de intervencionismo analgésico se cuenta con el laboratorio de
morfologia y disecciébn de especimenes, plastinacion, etc. La seccion de
anestesiologia tiene convenio con medicina legal para practicas en especimenes

frescos en donde no esté alterada la anatomia por la preservacion del cuerpo.

El laboratorio de simulacién de la facultad de medicina también cuenta con

tecnologia de punta para las practicas del estudiante de Especializacion Medica

Quirargica en Medicina del Dolor.
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e El Centro de simulacion de la Facultad es uno de los mas avanzados del pais:
La utilizacion de simuladores en la educacion médica ha demostrado ser una
herramienta de gran valor en la adquisicién de destrezas y habilidades para el
personal de la salud en formacioén y la Facultad de Medicina de la Universidad de
Antioquia ha creado un Centro de Simulacién para apoyar todos estos procesos
consciente de que en el actual modelo educativo, y en especial en el de aquellas
profesiones de las areas médicas y paramédicas hay una poblacion cautiva, que
requiere de una formacién permanente y un reentrenamiento periodico, con el fin
de procurar condiciones cientificas y técnicas necesarias para el adecuado

manejo clinico y la asistencia en situaciones de urgencia y emergencia.

XIll. INFRAESTRUCTURA

Planta fisica requerida para el funcionamiento del programa
(Coherente con el numero de estudiantes a recibir: aulas, bibliotecas, auditorios,
ambientes de aprendizaje, Ambientes administrativos para el programa, escenarios de

practica)

La Facultad cuenta con los siguientes espacios fisicos:

Aulas: 1938 m2

Laboratorios: 2737 m2

Talleres: 230 m2

Auditorios: 750 m2

Biblioteca: 1274 m2

Oficinas: 2405 m2

Escenarios deportivos: 35212 m2
Cafeterias: 168 m2

Zonas de recreacion: 15761 m2
Servicios sanitarios: 373 m2
SIU: 34425 M2
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La Seccién de Especializacién Medica Quirargica en Medicina del Dolor cuenta con una
oficina donde se ubica la jefatura de la seccidon y la secretaria, ademas anexo se
encuentra el servicio de la hemeroteca propio de la seccion esta hemeroteca puede
apoyar para reuniones de un maximo de 12 estudiantes con el docente.

Por intermedio del convenio docente asistencial firmado con el Hospital Universitario San
Vicente de Paul esta presta el salébn Hernando Vélez Rojas durante todo el afio lectivo en
el horario de 6:00 am a 11:00 am, la dotacion de estos sitios ya fue citado.

Normas de uso del suelo autorizado de conformidad con las disposiciones locales

del municipio en cuya jurisdiccion se desarrollara el programa.

La Universidad de Antioquia es una universidad acreditada institucionalmente por el
Ministerio de Educacién Nacional por un periodo de 9 afios, por ello la informacion sobre
las normas de uso de suelo reposan en el Ministerio en el area de Aseguramiento de la
Calidad. Adjuntamos en SACES dichas normas y la resolucion por la cual se acredita

universidad.

XIIl.I Recursos informativos:

Adicionalmente los estudiantes contaran con los siguientes servicios:

e Aulas informaticas

e Automatizacion de examenes y encuestas

e Servicio de internet

e Servicio de correo electrénico

e Aulas virtuales

e Acceso arede locales

¢ Videoconferencia

e Servicio de antivirus

e Desarrollos de multimedia, digitalizacion e impresion
e Disefio de Web

e Asesoria y capacitacion
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e Servicios en linea (consulta de nota, solicitud de aulas informaticas, solicitud de
equipos de computo, solicitud y traslado de puntos de red, solicitud y revisién de
cuentas de correo electronico, solicitud de aulas virtuales.)

XIV ESTRUCTURA ACADEMICO ADMINISTRATIVA

XIV.1. Estructura Organizativa coherente: sistemas de informacién y mecanismos de
gestion que permitan ejecutar procesos de planeacién, administracion, evaluacion y
seguimiento de los contenidos curriculares, de las experiencias investigativas y de los

diferentes servicios y recursos.

El programa es coordinado por la Doctora Adriana Cadavid Jefe de Seccién de la
Especializacion Especializacién Medica Quirargica en Medicina del Dolor quien esta
apoyado por el comité de programa Este comité se reline periédicamente para analizar
los problemas que se presenten en el desarrollo del mismo, la proyeccion del programa y
la autoevaluacion continua de acuerdo a la presentada por los residentes durante su
rotacion. Cada afio, se presenta una autoevaluacion condensada como requisito para la

citacion de nueva cohorte.

Los problemas que eventualmente no pueda resolver el coordinador en el comité de
programa, se envian al comité de posgrado de la Facultad y estos a su vez al comité de
posgrado central de la Universidad. Algunas de las decisiones que se toman en estos
comités deben pasar para su aprobacion al Consejo de Facultad. Especializacién Medica
Quirargica en Medicina del Dolor, depende en rango ascendente de la Jefatura del

Departamento de Cirugia General y esta del sefior Decano de la Facultad de Medicina.

En la facultad existe apoyo directo en las siguientes areas: Vicedecanatura, Educacion

Médica, Jefatura de posgrado, extension, comunicaciones, administracion de recursos.
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XIV.2. Organigrama Facultad

COMITES

AREAS

TIT,

XIV.3. Lainfraestructura y sistemas de informacién
Para soportar los procesos académicos de la Universidad de Antioquia se cuenta con el
sistema de informacibn MARES (Sistema de Informacién de Matricula y Registro
Académico), dicho aplicativo apoya la planeacién, organizacién, gestién y control de las
diferentes actividades que se desarrollan en un semestre académico y en consecuencia
durante el programa. Entre las actividades se destacan:
1. Registro y seguimiento a los planes de estudio con los cursos por niveles, créditos
y definicidn de requisitos
2. Planeacion del calendario académico, el cual incluye las fechas de inicio y fin del
semestre, evaluaciones finales, habilitaciones, validaciones, reporte de notas,
entre otros

3. Oferta y matricula de cursos a través del Portal de la Universidad
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4. Reporte de notas por parte de los docentes de los cursos mediante el Portal de la

Universidad

© N o »

Cancelacion de cursos y del semestre mediante el Portal de la Universidad
Correcciones de notas mediante el Portal de la Universidad

Reconocimiento y homologacion de cursos mediante el Portal de la Universidad
Certificacion de historia académica

XV. AUTOEVALUACION

Periddicamente el programa realizara una autoevaluacion de todo el proceso educativo,

con énfasis en:

1. El Curriculo: El comité de educacion y docencia del departamento de anestesia

integrado por el jefe del departamento, la jefe de educacion y docencia, dos

profesores del programa y el jefe de residentes revisa dos veces al afio las

rotaciones de los residentes con respecto al cumplimiento de los objetivos de la

rotacion y su utilidad. Sus funciones como comité de autoevaluacién seran:

Revisar permanentemente la normatividad, procedimientos vy
documentos para la aplicacion de los mecanismos de aseguramiento de
la calidad en la educacion superior.

Planear el desarrollo de los diferentes mecanismos de aseguramiento
de la calidad en el programa.

Mantener un proceso continuo de auto evaluacion en el programa
sobre aspectos curriculares y desarrollo de las actividades docencia
servicio.

Verificar el cumplimiento de los estdndares de calidad para la obtencién

0 renovacion del registro calificado.

2. Las actividades académicas: se evaluard el cumplimiento en el horario de

estas actividades asi como el contenido, en todas siempre existe un docente

encargado o asisten todos los docentes del departamento, segun la actividad.
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3. Las actividades administrativas: los residentes del programa estaran
involucrados en actividades administrativas que incluyen el registro de todos
los pacientes e intervenciones en la base de datos electrénica que se lleva con

fines estadisticos en la clinica del dolor.

XVI. POLITICAS Y ESTRATEGIAS DE SEGUIMIENTO A
EGRESADOS

La seccion de Especializacion Medica Quirtrgica en Medicina del Dolor del Departamento
de Anestesia, tendra un contacto permanente con sus egresados, via telefénica o por

internet con los que no se encuentran en el pais.

Se emplearan béasicamente tres estrategias para el seguimiento de su cohorte de

egresados:

1. Seguimiento telefénico con las hojas de vida que permanecen en el Departamento de
Anestesia.
Contacto a través de e-mail.

3. Encuentro anual durante el curso organizado por el Departamento de Anestesia con

aquellos que se encuentren en el pais.

Las experiencias profesionales e investigativas se difundiran a traves de:

e Intercambio a través de Internet de informacion de la literatura cientifica.

e Intercambio a través de Internet de casos interesantes para la practica clinica diaria.

e Invitacion permanente a asistir a las reuniones académicas del departamento. ( 2
veces a la semana)

e Organizacioén de cursos anuales del Departamento de Anestesia.

73



Actividades de educacion continuada que ha organizado el programa para sus egresados.

Los egresados seran invitados a asistir a todas las reuniones académicas semanales del

Departamento.
Perfil profesional del egresado del programa

El egresado en Especializacion Medica Quirtrgica en Medicina del Dolor e
Intervencionismo Analgésico que ofrece el programa de la Universidad de Antioquia
tendrd conocimiento tedrico y préactico de la enfermedad dolorosa, tendrd experiencia y
habilidades técnicas propias del intervencionismo en el manejo del dolor, derivadas de un
ndamero minimo necesario de casos de los que debe ser participe durante su formacion.
Este conocimiento propio de la profesion estar4 fundamentado en los valores y en un

comportamiento ético que lleve a ejercer la profesion en forma honesta e idénea.

El egresado tendra capacidad para realizar las funciones asistenciales que parte de
una adecuada comunicacién médico paciente y excelentes relaciones interpersonales.
Tendra ademas una funcién docente, elemento importante para su propio aprendizaje ya
que lo motiva a consolidar el conocimiento que persigue transmitir; y tendra formacion en
investigacion inherente a la especialidad de Especializacion Medica Quirdrgica en
Medicina del Dolor, como complemento esencial en la adquisicion de conocimiento

pertinente al area.

XVII. BIENESTAR UNIVERSITARIO

La Universidad de Antioquia cuenta con el Departamento de Bienestar Universitario,
dependiente de la Vicerrectoria Administrativa y encargado de realizar acciones y
programas que promuevan el desarrollo humano, la formacién integral y el mejoramiento
de la calidad de vida de los miembros de la comunidad universitaria con el fin de llegar a
ser el eje central de la institucion en torno al cual giren todos aquellos miembros
pertenecientes a esta comunidad para que sean personas integrales, en lo intelectual,
fisico, espiritual y socio-afectivo que les permitan aportar y ser competitivos en el mundo

globalizado cualquiera sea su actividad.
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1. Horas de estudio: El estudiante cuenta con 78 horas libres semanalmente, dentro
del horario diurno para dedicarlas a la preparacion de su actividad académica. El
resto de horas estaran disponibles para actividades extracurriculares que
promuevan su integralidad y bienestar fisico y mental. No realizara turnos ni

disponiblidades nocturnas.

Para poder ofrecer sus servicios y desarrollar sus actividades, Bienestar Universitario

cuenta con los siguientes espacios fisicos:

e Canchas de futbol

¢ Cancha mudltiple reglamentaria (micro fatbol, baloncesto, voleibol)

¢ Cancha mudltiple no reglamentaria (baloncesto, voleibol)

e Gimnasio con salon de aerdbicos, salén para maquinas de multifuerza y
consultorio de Medicina del Deporte.

e Consultorio Médico, consultorio psicologia y oficina coordinador de salud y
secretaria. Consultorio para meédico psiquiatrica.

e Oficina direccion, secretaria, coordinador cultural y coordinador de comunicaciones

e Oficina de deportes, secretaria y pequefio salén de juegos.

Bienestar Universitario por intermedio de sus &reas, ofrece una gran variedad de servicios

y actividades totalmente gratuitos.
En el area deportiva se prestan servicios como:

e Torneos internos en fatbol (categorias A y B), microfutbol, baloncesto, voleibol,
ajedrez y tenis de mesa

e Selecciones de: fatbol masculino (estudiantes y funcionarios) y futbol femenino;
voleibol; baloncesto; ajedrez; Taekwondo, tenis de campo y natacién

e Gimnasio: multifuerza, aerobicos, spinning

e Consulta de Medicina del Deporte

e Préstamo de implementos (ajedrez, parqués, tenis de mesa, balones)

En el area de salud se prestan servicios como:
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e Consultorio Médico
e Asesoria Psicologica
e Prevencion y Promocion

e Asesoria Psiquiatrica

Dentro de las actividades que realiza se encuentran:

¢ Semana de la Salud

e Talleres y Conferencias a las diferentes facultades con teméticas de salud

e Campafas: Hepatitis B, Donacion de Sangre; Salud Oral, Citologias, salud sexual
y reproductiva, entre otras.

En las instalaciones del Hospital Universitario San Vicente de Paul los residentes
disponen de un area dentro de salas de cirugia para estudio y descanso, disponen
para su alimentacién de un comedor con buenos estandares de calidad y horarios

extendido, 2 cafeterias y servicio de parqueadero dentro de la institucion.

XVIIl. RECURSOS FINANCIEROS

El programa contara con recursos econdmicos dados por el dinero recaudado por las
matriculas por parte de la universidad de Antioquia, adicionalmente de los fondos
provenientes del departamento de anestesiologia desde la seccién de educacion y del

presupuesto de la universidad para la educacién de postgrados.

FACULTAD DE MEDICINA

UNIVERSIDAD DE ANTIOQUIA

INFORME FINANCIERO - A DICIEMBRE 31 DE 2012

CENTRO DE COSTOS 8310 DECANATO FACULTAD DE MEDICINA

INGRESOS

RENTAS PROPIAS 1.714.308.751
MATRICULAS Y COMPLEMENTARIOS POSGRADO 98.718.976

INSCRIPCIONES POSGRADO 1.419.155.549
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CURSOS Y PROGRAMAS DE EXTENSION 666.521

ANALISIS, EXAMENES Y VENTA DE SERVICIOS 124.499.741

LIBROS, REVISTAS Y MATERIAL DIDACTICO 36.377.624

VENTA DE BIENES Y SERVICIOS OPERACIONES INTERNAS 9.196.000

OTRAS RENTAS 25.694.340

APORTES 133.834.566
DE ENTIDADES PRIVADAS 8.620.300

DE OTRAS ENTIDADES PUBLICAS 28.215.966

DE OTROS PROGRAMAS 96.998.300

RECURSOS DE CAPITAL 155.962.722
RECURSOS DEL BALANCE 155.962.722

TOTAL GENERAL DE INGRESOS 2.004.106.039
RECURSOS DE ASISTENCIA O COOPERACION INTERNACIONAL

EGRESOS

SERVICIOS PERSONALES 547.089.151
SUELDOS 48.890.115

PROFESORES DE CATEDRA CONTRATO ADMTIVO 11.116.221
REMUNERACION SERVICIOS TECNICOS 455.981.688

BONIFICACION SERVICIOS PRESTADOS 225.344

PRIMA DE NAVIDAD 4.487.856

PRIMA DE SERVICIOS 4.547.251
BONOFICACION ESPECIAL 260.609

PRIMA DE VACACIONES EMPLEADOS 2.409.979

SUBSIDIO DE TRANSPORTE 754.699

CESANTIAS DEFINITIVAS 5.917.047

COTIZACION A LA SEGURIDAD SOCIAL -PENSION 5.616.900

COTIZACION A LA SEGURIDAD SOCIAL-SALUD 4.867.665

RIESGOS PROFESIONALES 298.922

APORTES AL ICBF 1.714.855

GASTOS GENERALES 997.472.181
MATERIALES Y SUMINISTROS 174.654.048
MANTENIMIENTO EDIFICIOS E INSTALACIONES 17.410.157
MANTENIMIENTO VEHICULOS 2.448.277
MANTENIMIENTO EQUIPOS Y OTROS 1.423.783
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SUMINISTRO,ALIMENTOS Y BEBIDAS 49.154.512

IMPRESOS Y PUBLICACIONES 37.066.914

MATERIAL BIBLIOGRAFICO 0

SERVICIOS PUBLICOS 26.447.850
COMUNICACIONES Y TRANSPORTE 103.348.997

SEGUROS Y POLIZAS 93.669.832

ADQUISICION DE BB Y SS OPERACIONES INTRAUNIVERSITARIAS 169.464.452

CAPACITACION Y DESARROLLO PERSONAL NO DOCENTE 12.081.276

CAPACITACION Y DESARROLLO PERSONAL DOCENTE 15.556.950
ARRENDAMIENTOS 16.290.600

EVENTOS ACADEMICOS Y CULTURALES 123.329.579

TRANSPORTE 18.438.000

PASAJES 58.193.125

VIATICOS 33.693.173

AFILIACIONES 15.127.500

MONITORES Y AUXILIARES ADMINISTRATIVOS 18.545.511

COMPRA DE EQUIPO 11.127.645
TRANSFERENCIAS 127.002.046
APORTE A OTROS PROGRAMAS (obligatorio para los aportes

compensados) 101.576.613

EXTENSION Y PRACTICAS ESTUDIATILES 14.909.400
DEVOLUCIONES 10.516.033

INVERSIONES 297.262.443
INVERSIONES 297.262.443

TOTAL GENERAL EGRESOS 1.968.825.821

DISPONIBILIDAD DEL EJERCICIO

35.280.218
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