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RELAC. A TRAUMATISMOS DIVER.

-CD
Il - Equipo Docente
Docente Funcion Cargo Dedicacion
SATORRES, SARA ELENA Prof. Responsable P.Tit. Exc 40 Hs
MATTANA, CLAUDIA MARICEL Prof. Co-Responsable P.Asoc Exc 40 Hs
ALIENDRO, OLGA ELIDA Responsable de Préctico JTP Exc 40 Hs

1l - Caracteristicasdel Curso

Credito Horario Semanal

Teorico/Préactico | Tedricas| Practicasde Aula | Pract. delab/ camp/ Resid/ PIP, etc. | Total

7Hs 4Hs 1Hs 2Hs 7Hs
Tipificacion | Periodo
B - Teoriacon préacticas de aulay laboratorio 1° Cuatrimestre
Duracion
Desde Hasta | Cantidad de Semanas | Cantidad de Horas
09/03/2020 18/09/2020 7 50

IV - Fundamentacion

Las infecciones adquiridas en las instituciones hospitalarias constituyen un problema de salud a escala mundial, por su
creciente frecuencia, su repercusion negativa sobre la salud de la poblacion y el sensible incremento de los costos de la
asistenciamédica. Los factores que contribuyen ala patologia infecciosa hospital aria dependen del microorganismo,
susceptibilidad del paciente, medio ambiente y tratamientos instituidos. Si €l hospedador es un paciente critico, €l germen
muy virulento y resistente a antibidticos y las condiciones de saneamiento ambiental son deficitarias, lainfeccion

intrahospital aria ocupara un lugar preferencial en el hospital. Las infecciones nosocomiales méas frecuentes estan relacionadas
aheridas quirdrgicas, tracto urinario, vias respiratorias inferioresy a uso de catéteres.

V - Objetivos/ Resultados de Aprendizaje

El curso tiene como objetivo principal capacitar al estudiante paraidentificar |os agentes etiol 6gicos mas frecuentes de las
infecciones nosocomialesy, en consecuencia, contribuir a su control en el ambito hospitalario.

VI - Contenidos

| Bacteriemiarelacionada a catéteres. | nfecciones posquir Ur gicas. | nfecciones relacionadas a traumatismos diver sos.
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I nfecciones asociadas a pr 6tesis osteoar ticulares, lentes intraocular es, dispositivos de dialisis e intravascular es.
Infecciones de piel y partes blandas. Infecciones en pacientes quemados. I nfecciones urinarias asociadas a sonda.
Neumonia intrahospitalaria.

PROGRAMA ANALITICO Y/O DE EXAMEN

Tema 1. Infeccién nosocomial. Definicion. Factores determinantes. Clasificacion, datos clinicos, microbiol 6gicos, frecuencia
de morbilidad y mortalidad. Infeccion exégena, enddgenay ambiental. Puerta de entrada. Factores de riesgo. Principales
agentes causales.

Tema 2. Reservorios o fuentes de infeccién. Ejemplosy medidas de control. Disefio y mantenimiento de las instalaciones
hospitalarias en la prevencién de | as infecciones nosocomial es. Organizacion hospitalaria. Areas médicas. Areas de atencion
apacientes criticos. Unidades de cuidados intensivos. Areas protectoras para pacientes neutropénicos. Quirdfanos. Central de
esterilizacion. Farmacia hospitalaria. Diagrama causa-efecto para el control delalN.

Tema 3. Bacteriemiarelacionada a catéteres y aparatos intravasculares. Principal es fuentes de bacteriemia relacionada con
dispositivos intravenosos. Contaminacién del liquido de infusion, fuente intraluminal y extraluminal del catéter. Factores de
riesgo. Complicaciones. Microbiologia de |a bacteriemia asociada a dispositivos. Factores que diferencian la bacteriemia
asociada a dispositivos de otros sindromes sépticos. Prevencion.

Tema 4. Infeccion de la herida quirdrgica (IHQ). Definicion. Factores asociados. Especiesy origenes de las bacterias de las
heridas. Clasificacion de las heridas quirtrgicas en funcién del nivel de contaminacion bacteriana. Tipos de cirugia. Factores
gue se asocian a un aumento del riesgo de infeccion. Mecanismos de infeccién. Principal es microorganismos implicados y
factores de virulencia de los mismos. Prevencion. Profilaxis antimicrobiana

Tema 5. Infeccion urinaria nosocomial. Componentes del sistema urinario. Bacteriuria asociada a sonda. Patogeniade la
infeccion urinaria asociada a sonda vesical. Mecanismos de defensa. Factores que incrementan el riesgo de infeccion.
Epidemiologiade lainfeccion del tracto urinario. Agentes etiol 6gicos. Manifestaciones clinicas. Diagndstico. Prevencién.
Bacteriuria no asociada a sonda.

Tema 6. Infeccién de piel y partes blandas. Definicion. Factores de proteccién frente a lainfeccion. Patogenia. Clasificacion
delasinfecciones de piel y partes blandas. Etiologia Sintomas clinicos. Diagnostico. Tratamiento. Infeccién en paciente
guemado. Factores que favorecen lainfeccion. Clasificacién de las infecciones en pacientes quemados. Etiologia.
Diagnostico. Infecciones del pié diabético. Clasificacion. Diagnostico. Ulceras de dectibito.

Tema7. Infecciones 6seas y articulares. Osteomielitis aguda. Osteomielitis cronica. Etiologia bacteriana. Diagndstico
bacteriol dgico. Tratamiento. Artritis séptica. Factores predisponentes. Etiol ogia bacteriana. Diagndstico bacteriol égico.
Tratamiento. Infecciones protésicas. Etiologia de las infecciones protésicas. Tipos de infecciones. Mecanismos que favorecen
las infecciones protésicas. Biopeliculas bacterianas (biofilm). Importancia de las biopeliculas en las infecciones protésicas.
Diagndstico. Tratamiento. Infecciones de prétesis vasculares. Endocarditis protésica. Diagnéstico. Tratamiento. Infecciones
oculares. Lentes intraoculares.

Tema 8. Neumonia Intrahospitalaria: factores de riesgo. Patogenia. Sintomas clinicos. Agentes etiol 6gicos. Neumonia en €l
paciente sin ventilacion mecanicay Neumonia asociada a ventilador. Criterios de sospecha diagnéstica. Diagnéstico.
Tratamiento de las infecciones. Prevencion.

VII - Plan de Trabaj os Practicos

Trabajo practico 1. Resolucion de casos clinicos: procesamiento y cultivo bacteriol 6gico de diversas muestras biol dgicas:
lavado bronco alveolar, orina, sangre, catéteres, liquidos de puncion y heridas quirdrgicas.

Trabajo préctico 2. Aislamiento, identificacion de gérmenesy antibiograma.

Trabajo practico 3. Interpretacion, discusion e integracion de los resultados.

VI1II - Regimen de Aprobacion

L os estudiantes deberan asistir al 80% de las clases tedricas.
2. Los estudiantes deberén aprobar € 100% de los Trabajos Précticos.
3. Paratener derecho alarecuperacién delos TP, deberan haber asistido y aprobado de primerainstancia el 80% delos
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mismos.
4. Los estudiantes deberan exponer un seminario sobre temas sel eccionados por los docentes.
5. Aprobar un examen integrador.
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Xl - Resumen de Objetivos

Capacitar al estudiante para reconocer |os agentes etiol 6gicos més frecuentes de | as infecciones nosocomiales. Contribuir a su
control en el &mbito hospitalario.

X1l - Resumen del Programa

Bacteriemia relacionada a catéteres.

Infecciones posquirdrgicas.

Infecciones rel acionadas a traumati smos diversos.

Infecciones asociadas a prétesis osteoarticulares, lentes intraoculares, dispositivos de didlisis e intravascul ares.
Infecciones de pid y partes blandas.

Infecciones en pacientes quemados.

Infecciones urinarias asociadas a sonda.

Neumonia intrahospitalaria.

Péagina 3




X1 - Imprevistos

En el contexto epidemiol gico emergente el curso fue dictado en modalidad virtual, con clases asincronicasy
sincrénicas,foros de consultas y foros de socializacion.

X1V - Otros
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