Infectologia en Urgencias: Diagndstico y Manejo Integral

para Médicos en Formacion

Ciencias de la Salud | Medicina | para estudiantes de posgrado | 8 semanas

Descripcion del Curso

Este curso esta diseflado para internos y residentes de medicina que deseen profundizar en el manejo clinico de las
infecciones mas comunes y criticas que se presentan en el contexto de urgencias. A lo largo de ocho semanas, se
abordardn las principales infecciones bacterianas que afectan a pacientes en situaciones de emergencia, con un

enfoque practico y basado en la evidencia cientifica actual.

El curso cubre temas fundamentales como bacteriemias por gram positivos y gram negativos, infecciones de piel y
tejidos blandos, sifilis, infecciones intraabdominales, profilaxis antibiética y neumonia en el adulto. Se enfatizara en el
diagnéstico rapido, la interpretacion clinica, las estrategias terapéuticas y la toma de decisiones en escenarios de
urgencia, integrando aspectos microbioldgicos, farmacoldgicos y epidemiolégicos.

Mediante metodologias activas que incluyen andlisis de casos clinicos, discusiones dirigidas y revision critica de guias
de préctica clinica, los estudiantes desarrollardn habilidades para abordar infecciones complejas con seguridad y
eficacia. Al finalizar, serdn capaces de aplicar protocolos actualizados y tomar decisiones clinicas informadas para

mejorar el pronéstico de sus pacientes en el entorno hospitalario de urgencias.

Objetivos Generales

e Identificar y caracterizar las principales bacteriemias por gram positivos y gram negativos en el contexto de
urgencias.

e Diagnosticar y manejar infecciones comunes de piel y tejidos blandos, sifilis y neumonia en adultos con urgencia
médica.

o Diseflar planes terapéuticos adecuados para infecciones intraabdominales basados en evidencia clinica y
microbioldgica.

o Aplicar principios de profilaxis antibidtica para reducir la incidencia de infecciones nosocomiales en escenarios de
urgencia.

e Integrar informacién clinica, microbiolégica y farmacolégica para optimizar el tratamiento de pacientes con

infecciones en urgencias.

Competencias

e Analizar y diferenciar los agentes etioldgicos responsables de bacteriemias por gram positivos y gram negativos en

pacientes de urgencias.



e Evaluar clinicamente y diagnosticar infecciones de piel y tejidos blandos, sifilis y neumonia en adultos, aplicando
criterios basados en evidencia.

e Planificar y ejecutar estrategias de manejo terapéutico para infecciones intraabdominales en el contexto de
urgencias.

e Implementar correctamente la profilaxis antibiética en procedimientos de urgencia para prevenir infecciones
nosocomiales.

e Interpretar resultados microbiolégicos y farmacoldgicos para ajustar tratamientos antimicrobianos en pacientes

criticos.
e Tomar decisiones clinicas fundamentadas en protocolos actualizados y guias de préctica clinica en infectologia de

urgencias.

Requerimientos

o Conocimientos previos en microbiologia clinica bésica y fisiopatologia de infecciones.
e Formacién médica béasica en diagndstico clinico y farmacologia antimicrobiana.
e Acceso a bibliografia actualizada y guias clinicas nacionales e internacionales sobre infectologia.

Habilidades bésicas en manejo de pacientes en urgencias y toma de decisiones clinicas rapidas.

e Herramientas digitales para consulta de literatura cientifica y participaciéon en actividades interactivas.

Unidades del Curso

Unidad 1: Introduccion a la Infectologia en Urgencias

Objetivos de Aprendizaje

e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de describir los conceptos basicos de infectologia aplicados al

contexto de urgencias, identificando las caracteristicas clinicas esenciales de las infecciones mas comunes.

e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de analizar la epidemiologia de las infecciones bacterianas més

frecuentes en urgencias, diferenciando entre bacteriemias por gram positivos y gram negativos.

e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de explicar los principios generales del manejo clinico de infecciones

en urgencias, incluyendo el enfoque diagnéstico inicial y la seleccién preliminar de tratamientos.

e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de evaluar la importancia de la integracién de datos clinicos y

microbioldgicos para la toma de decisiones en el manejo de infecciones en el &mbito de urgencias.

Contenidos Tematicos

1. Conceptos basicos de Infectologia en el contexto de Urgencias

e Definicién y alcance de la infectologia en urgencias: Importancia clinica y desafios especificos.



e Tipos de infecciones mds frecuentes en urgencias: Infecciones del tracto respiratorio, urinario, piel y tejidos blandos,
gastrointestinales y sistémicas.

o Caracteristicas clinicas esenciales: Signos y sintomas, presentacién tipica y atipica, criterios para sospecha
diagnéstica inicial.

e Respuesta inmunitaria y su implicancia clinica: Conceptos basicos sobre la interaccién huésped-patdgeno.

2. Epidemiologia de las infecciones bacterianas en urgencias

e Conceptos epidemioldgicos clave: Prevalencia, incidencia, factores de riesgo y patrones de resistencia bacteriana.

e Principales bacterias gram positivas en urgencias: Staphylococcus aureus (incluyendo MRSA), Streptococcus spp.,
Enterococcus spp.

e Principales bacterias gram negativas en urgencias: Escherichia coli, Klebsiella spp., Pseudomonas aeruginosa,
Acinetobacter spp.

e Diferenciacidn clinica y microbioldgica entre bacteriemias por gram positivos y gram negativos: Presentacién,
gravedad, factores asociados y pronéstico.

e Impacto epidemiolégico de las bacteriemias en urgencias: Mortalidad, morbilidad y costos asociados.

3. Principios generales del manejo clinico de infecciones en urgencias

e Enfoque diagnéstico inicial: Historia clinica dirigida, examen fisico especifico, criterios para solicitar estudios
complementarios.

e Exdmenes microbiolégicos basicos en urgencias: Hemocultivos, urocultivos, cultivos de secreciones, pruebas
rdpidas y biomarcadores (PCR, procalcitonina).

o Interpretacién preliminar de resultados microbioldgicos para la toma de decisiones clinicas inmediatas.

e Seleccién preliminar de tratamientos antimicrobianos: Bases para la elecciéon empirica, espectro antimicrobiano,
consideraciones de farmacocinética y farmacodinamia.

e Manejo inicial de sepsis y shock séptico en urgencias: Protocolos bdsicos y atencién prioritaria.

4. Integracion de datos clinicos y microbioldgicos para la toma de decisiones en urgencias

e Importancia de la correlacién clinica-microbiolégica para optimizacién terapéutica.

e Interpretacion critica de resultados microbiolégicos en el contexto clinico: Evitar errores y mal uso de

antimicrobianos.
e Herramientas para la toma de decisiones: Guias clinicas, algoritmos y protocolos institucionales.
e Comunicacion efectiva entre el equipo multidisciplinario: Rol del médico de urgencias, infectélogo y microbiologia.

e Casos clinicos integradores: Evaluacidon y manejo basado en datos clinicos y microbiolégicos combinados.

Actividades

Actividad 1: Andlisis de casos clinicos para identificar caracteristicas clinicas esenciales

Objetivo: Contribuye al primer objetivo de la unidad, describir conceptos basicos e identificar caracteristicas clinicas.



Descripcién:

e Se presentaran 3-4 casos clinicos breves con diferentes infecciones comunes en urgencias.
e El estudiante analizara signos, sintomas y datos relevantes para identificar la infeccién probable.

e Se discutird en plenaria la presentacién clinica y los criterios diagndsticos esenciales.
Organizacion: Individual, con discusién grupal.
Producto esperado: Informe breve con diagndstico diferencial y justificacién clinica.

Duracion estimada: 60 minutos.

Actividad 2: Taller de diferenciacion epidemioldgica entre bacteriemias por gram positivos y gram

negativos
Objetivo: Apoyar el andlisis epidemioldgico y diferenciaciéon bacteriana (segundo objetivo).
Descripcion:
e Se proporcionaran datos epidemiolégicos y microbiolégicos de casos reales o simulados.
e Los estudiantes clasificardn las bacteriemias segln gram positivos o negativos y discutirdn caracteristicas clinicas y
epidemiolégicas.
e Se elaborard un cuadro comparativo en grupos pequefios.
Organizacion: Grupos de 3-4 estudiantes.
Producto esperado: Cuadro comparativo y presentacién breve al grupo general.

Duracion estimada: 90 minutos.

Actividad 3: Simulacion practica del enfoque diagndstico y seleccidn inicial de tratamiento

antimicrobiano
Objetivo: Facilitar la explicacién de principios generales del manejo clinico (tercer objetivo).
Descripcion:
e Se asignardn escenarios clinicos simulados donde el estudiante debe realizar un enfoque diagndstico inicial.

e Identificardn qué estudios microbioldgicos solicitar y propondran un tratamiento antimicrobiano empirico.

e Se realizard retroalimentacién grupal sobre decisiones y fundamentos.
Organizacion: Parejas o individual.
Producto esperado: Plan diagndstico y terapéutico escrito y argumentado.

Duracién estimada: 90 minutos.

Actividad 4: Integracién de datos clinicos y microbiolégicos en toma de decisiones: andlisis de

casos complejos
Objetivo: Evaluar la integracién para toma de decisiones clinicas (cuarto objetivo).

Descripcion:



e Se presentaran casos complejos con datos clinicos y resultados microbioldgicos.
e Los estudiantes discutirdn en grupos cémo integrar la informacién para ajustar diagnéstico y tratamiento.

e Se elaborara un plan de manejo integral considerando la correlacién de datos.
Organizacion: Grupos de 4-5 estudiantes.
Producto esperado: Informe grupal con plan integral y justificacién clinica-microbioldgica.

Duracion estimada: 120 minutos.
Evaluacion

Evaluacidén diagndstica

Qué se evalua: Conocimientos previos sobre conceptos bdsicos de infectologia y presentacién clinica de infecciones

comunes.
Como se evalua: Cuestionario corto de opcién multiple y preguntas abiertas al inicio de la unidad.

Instrumento sugerido: Test en plataforma digital o papel con preguntas focalizadas en definiciones y signos clinicos.

Evaluacion formativa

Qué se evalua: Participaciéon y desempefio en actividades practicas, analisis de casos, elaboracién de cuadros

comparativos y planes terapéuticos.
Cémo se evalua: Observacién directa, revisiéon de productos escritos, y retroalimentacién en discusiones grupales.

Instrumento sugerido: Lista de cotejo para evaluar criterios especificos (precisién diagndstica, fundamentacién

clinica, adecuacién terapéutica).

Evaluacion sumativa

Qué se evalua: Comprensién integral y aplicacién practica de los conceptos, epidemiologia, manejo clinico e

integracion de datos.
Coémo se evalua: Examen escrito con preguntas de desarrollo y casos clinicos para analisis y propuesta de manejo.

Instrumento sugerido: Examen final con rudbrica detallada para valorar argumentacién clinica, analisis

epidemioldgico y decisién terapéutica fundamentada.

Unidad 2: Bacteriemia por Gram Positivos

Objetivos de Aprendizaje

e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de identificar los principales cocos gram positivos causantes de
bacteriemia en pacientes de urgencias, utilizando criterios clinicos y microbiolégicos actualizados.
o Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de analizar los métodos diagndsticos para bacteriemia por gram

positivos, interpretando resultados de hemocultivos y pruebas complementarias en el contexto urgente.



e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de evaluar las posibles complicaciones asociadas a la bacteriemia por
gram positivos, para priorizar intervenciones clinicas oportunas.
e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de disefar y justificar planes de tratamiento antimicrobiano basados

en evidencia para bacteriemias por gram positivos, considerando resistencia bacteriana y perfil farmacolégico.
e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de aplicar principios de profilaxis antibidtica en el manejo de

bacteriemias por gram positivos para minimizar riesgos de infecciones nosocomiales en el servicio de urgencias.

Contenidos Tematicos

1. Introduccidén a la Bacteriemia por Gram Positivos

o Definicién y relevancia clinica de la bacteriemia en urgencias.
e Caracteristicas generales de los cocos gram positivos.

e Epidemiologia reciente y tendencias en la incidencia de bacteriemia por gram positivos.

2. Principales Agentes Etiolégicos: Cocos Gram Positivos en Bacteriemia

e Staphylococcus aureus: caracteristicas microbioldgicas, factores de virulencia y patogenia.

e Staphylococcus coagulasa negativa: importancia clinica en pacientes con dispositivos invasivos.
e Streptococcus spp.: grupos viridans, Streptococcus pneumoniae y otros relevantes.

e Enterococcus spp.: resistencia intrinseca y adquisicién de mecanismos de resistencia.

e Otras especies menos frecuentes pero clinicamente relevantes.

3. Diagnostico de Bacteriemia por Gram Positivos en Urgencias

e Indicaciones para toma de hemocultivos en el contexto de urgencias.

e Técnica adecuada para la obtencién de hemocultivos: aspectos practicos y errores comunes.

e Interpretacion de resultados microbiolégicos: positividad, tiempo a deteccién, y significado clinico.

e Pruebas complementarias: marcadores inflamatorios, estudios imagenoldgicos y otras herramientas diagndsticas.

e Diferenciacién entre contaminacién y bacteriemia verdadera: criterios y casos clinicos.

4. Complicaciones Clinicas Asociadas a la Bacteriemia por Gram Positivos

e Sepsis y shock séptico: fisiopatologia y manifestaciones clinicas.
e Formacién de abscesos y focos sépticos secundarios.

e Endocarditis infecciosa: diagnéstico clinico y microbiolégico en urgencias.

Tromboflebitis séptica y complicaciones vasculares.

o Osteomielitis, artritis séptica y otras complicaciones metastasicas.

5. Manejo Antimicrobiano de Bacteriemia por Gram Positivos

e Principios generales del tratamiento antibiético en urgencias.



Eleccion del antimicrobiano inicial: factores a considerar (perfil de resistencia local, gravedad, comorbilidades).

Tratamiento dirigido segun el agente etioldgico: opciones y dosis recomendadas.

Resistencia bacteriana: mecanismos comunes en cocos gram positivos y su impacto en la seleccién terapéutica.

Duracién del tratamiento y criterios de cambio o suspensién.

e Consideraciones especiales en pacientes con dispositivos invasivos o inmunocomprometidos.

6. Profilaxis Antibidtica y Prevencidon de Infecciones Nosocomiales

Principios basicos de profilaxis antibidtica en el contexto de urgencias.

Protocolos para prevencién de bacteriemia asociada a catéteres y otros dispositivos.

Medidas de control de infecciones en el servicio de urgencias.

Uso racional de antibidticos para minimizar resistencia y efectos adversos.

Educacién y capacitacién del personal de salud en prevencién de bacteriemias.

7. Casos Clinicos y Aplicacién Practica

e Andlisis de casos reales con bacteriemia por gram positivos en urgencias.
e Discusion sobre diagndstico, complicaciones y manejo terapéutico.

e Simulacién de toma de decisiones clinicas basadas en evidencia.

Actividades

Actividad 1: Analisis de casos clinicos de bacteriemia por gram positivos

Objetivo: Identificar los principales cocos gram positivos causantes de bacteriemia y aplicar criterios clinicos y

microbioldgicos actualizados.
Descripcion:
e Se presentan 3 casos clinicos complejos con signos de bacteriemia en urgencias.
e Los estudiantes analizan en grupos los datos clinicos y resultados microbioldgicos para identificar el agente
etioldgico.
e Discuten en plenaria el razonamiento diagnéstico y las posibles fuentes de infeccién.
Organizacion: grupos de 4-5 estudiantes.
Producto esperado: informe grupal con diagndstico etiolégico y justificacién clinica y microbiolégica.

Duraciéon estimada: 90 minutos.

Actividad 2: Taller practico de interpretaciéon de hemocultivos y pruebas complementarias

Objetivo: Analizar métodos diagndsticos y evaluar resultados de hemocultivos y pruebas complementarias en

bacteriemia por gram positivos.
Descripcién:

e Se entregan reportes simulados de hemocultivos con diferentes cocos gram positivos y sus tiempos a deteccién.



e Los estudiantes interpretan resultados, diferencian contaminacién de bacteriemia verdadera y deciden pasos

diagnésticos adicionales.
e Discuten la utilidad de marcadores inflamatorios y estudios imagenolégicos asociados.
Organizacion: parejas.
Producto esperado: informe escrito con interpretaciéon y plan diagnéstico complementario.

Duracion estimada: 60 minutos.

Actividad 3: Disero de plan terapéutico basado en evidencia para bacteriemia por gram positivos

Objetivo: Disefar y justificar planes de tratamiento antimicrobiano considerando resistencia bacteriana y perfil

farmacolégico.

Descripcién:
e Se asignan perfiles de pacientes con bacteriemia por diferentes cocos gram positivos y resistencias conocidas.
e Los estudiantes elaboran un plan de tratamiento, justificando la eleccién antimicrobiana y duracién.
e Presentan su plan y reciben retroalimentacién del docente y compafieros.

Organizacion: grupos de 3-4 estudiantes.

Producto esperado: plan terapéutico escrito y presentacién oral.

Duracion estimada: 120 minutos.

Actividad 4: Simulacion de protocolo de profilaxis antibidtica en urgencias

Objetivo: Aplicar principios de profilaxis antibiética para minimizar riesgos de infecciones nosocomiales por cocos

gram positivos.
Descripcién:
e Se presenta un escenario simulado en servicio de urgencias con pacientes portadores de catéteres y factores de
riesgo.
¢ Los estudiantes diseflan y simulan la aplicacién de un protocolo de profilaxis antibiética y medidas de control de

infecciones.
e Se discuten barreras y facilitadores para la implementacién efectiva.
Organizacidn: grupos de 4 estudiantes.
Producto esperado: protocolo escrito y plan de implementacién.

Duracién estimada: 90 minutos.
Evaluacion

Evaluacidon diagndstica
Qué se evalua: Conocimientos previos sobre cocos gram positivos causantes de bacteriemia y métodos diagndsticos.

Cémo se evalua: Cuestionario breve de opcién multiple con preguntas clinicas y microbioldgicas.



Instrumento sugerido: Test online o en papel con 15 preguntas.

Evaluaciéon formativa
Qué se evalua: Progreso en andlisis de casos, interpretacion de hemocultivos y disefio terapéutico.

Coémo se evalua: Retroalimentacién continua en actividades grupales y revisién de productos parciales (informes,

planes).

Instrumento sugerido: Rubrica para evaluacién de informes escritos y presentaciones orales.

Evaluaciéon sumativa

Qué se evalua: Competencia integrada para identificar agentes, diagnosticar, evaluar complicaciones, y disefiar
manejo y profilaxis.

Como se evaluia: Examen escrito con casos clinicos integradores y preguntas abiertas; presentacién de un caso clinico

completo con plan de manejo.

Instrumento sugerido: Examen final de 2 horas y presentacién oral evaluada con rlbrica especifica.

Unidad 3: Bacteriemia por Gram Negativos

Objetivos de Aprendizaje

e Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de analizar los principales agentes etiolégicos de bacteriemia por
bacilos gram negativos en el contexto de urgencias, diferenciando sus caracteristicas clinicas y microbiolégicas.

e Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de evaluar los mecanismos de resistencia antimicrobiana mas
frecuentes en bacteriemias por gram negativos y su impacto en la eleccién terapéutica.

e Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de diseflar un plan de manejo terapéutico integral para pacientes con
bacteriemia por bacilos gram negativos, considerando guias clinicas y evidencia microbioldgica actualizada.

¢ Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de interpretar resultados microbioldgicos y pruebas de sensibilidad

antimicrobiana para optimizar el tratamiento en urgencias.

Contenidos Tematicos

1. Introduccidén a la Bacteriemia por Bacilos Gram Negativos en Urgencias

e Definicién y relevancia clinica de la bacteriemia por gram negativos en el contexto de urgencias.
e Epidemiologia actual: prevalencia, factores de riesgo y poblacién afectada.

e Impacto clinico y prondstico en pacientes con bacteriemia por bacilos gram negativos.

2. Principales Agentes Etioldgicos y Caracteristicas Clinicas

e Identificacién de los bacilos gram negativos mas frecuentes en bacteriemia (Ejemplos: Escherichia coli, Klebsiella

pneumoniae, Pseudomonas aeruginosa, Acinetobacter baumannii, Enterobacter spp., entre otros).



e Caracteristicas microbiolégicas distintivas de cada agente: morfologia, factores de virulencia, y patrones de

crecimiento.

e Manifestaciones clinicas en urgencias asociadas a cada patégeno: cuadro clinico, sintomas especificos, y

complicaciones frecuentes.

o Diferenciacién clinica y microbioldgica: indicadores para sospecha y diagndstico diferencial.

3. Mecanismos de Resistencia Antimicrobiana en Bacilos Gram Negativos
e Descripcion y clasificacion de los principales mecanismos de resistencia (produccién de beta-lactamasas,
modificaciones en las porinas, bombas de expulsidn, alteraciones en las dianas antimicrobianas).

e Enzimas de resistencia relevantes: ESBL (betalactamasas de espectro extendido), carbapenemasas (KPC, NDM, VIM,

OXA-48), AmpC, entre otras.
e Impacto de la resistencia antimicrobiana en la eleccién terapéutica y en el pronéstico del paciente.

e Tendencias epidemioldgicas locales y globales en resistencia de bacilos gram negativos.

4. Interpretacion de Resultados Microbiolégicos y Pruebas de Sensibilidad
e Técnicas de laboratorio para deteccién de bacteriemia: hemocultivos, identificacion bacteriana rapida (MALDI-TOF,
PCR), y pruebas fenotipicas y genotipicas de resistencia.
e Interpretaciéon de antibiogramas: criterios CLSI y EUCAST.
e Limitaciones y consideraciones en la interpretacién en el contexto clinico urgente.

e Uso de pruebas rapidas para deteccion de resistencia y su impacto en la toma de decisiones en urgencias.

5. Manejo Terapéutico Integral de la Bacteriemia por Bacilos Gram Negativos
e Principios generales del tratamiento antimicrobiano en urgencias: inicio empirico, ajuste dirigido y duracién del
tratamiento.

e Guias clinicas actuales relevantes (IDSA, SEIMC, otras): recomendaciones especificas para bacteriemia por gram

negativos.
e Seleccién de antimicrobianos basados en el agente etioldgico, resistencia y condiciones clinicas del paciente.
e Manejo de casos especiales: pacientes con shock séptico, inmunocomprometidos, infecciones asociadas a
dispositivos.
¢ Intervenciones complementarias: control del foco infeccioso, soporte hemodindmico y monitorizacién clinica.

o Estrategias para prevenir la resistencia y la reinfeccién en el entorno hospitalario.

Actividades

1. Anadlisis de Casos Clinicos de Bacteriemia por Bacilos Gram Negativos
Objetivo: Contribuye al anélisis de los principales agentes etiolégicos y sus caracteristicas clinicas (Objetivo 1)

Descripcién:



e Se presentan 3 casos clinicos reales o simulados con bacteriemia por diferentes bacilos gram negativos.
e Los estudiantes deben identificar el agente causal probable basado en la clinica y datos microbioldgicos iniciales.
e Discusiéon grupal sobre las caracteristicas clinicas y microbioldgicas distintivas de cada caso.

o Definir posibles diagnésticos diferenciales y el enfoque diagndstico inicial.
Organizacion: Grupos de 3-4 estudiantes
Producto esperado: Informe grupal con andlisis clinico-microbioldgico y diagndstico diferencial

Duracion estimada: 90 minutos

2. Taller de Interpretaciéon de Resultados de Sensibilidad Antimicrobiana
Objetivo: Interpretar resultados microbioldgicos y pruebas de sensibilidad para optimizar tratamiento (Objetivo 4)
Descripcién:

e Proveer a los estudiantes antibiogramas simulados de diferentes bacilos gram negativos.

e Ejercicio practico para interpretar los resultados de acuerdo a criterios CLSI/EUCAST.

e Discusion sobre coémo estos resultados afectan la eleccién terapéutica.

e Simulacién de toma de decisiones clinicas en urgencias basadas en los hallazgos.
Organizacion: Individual o parejas
Producto esperado: Respuestas escritas con interpretacién y plan terapéutico sugerido

Duracion estimada: 60 minutos

3. Debate sobre Mecanismos de Resistencia y su Impacto en el Manejo Terapéutico
Objetivo: Evaluar mecanismos de resistencia y su impacto en eleccién terapéutica (Objetivo 2)
Descripcién:

e Dividir a la clase en grupos, cada uno investigara un mecanismo especifico de resistencia.

e Preparar una presentacién corta que incluya: mecanismo, agentes afectados, implicancia clinica y opciones

terapéuticas.
e Discusion abierta en clase con preguntas y debate sobre estrategias para superar la resistencia.
Organizacion: Grupos de 4-5 estudiantes
Producto esperado: Presentacion oral y resumen escrito

Duracion estimada: 120 minutos

4. Diseiio de Plan de Manejo Terapéutico Integral para un Caso Complejo
Objetivo: Disefiar un plan terapéutico integral segun guias y evidencia (Objetivo 3)
Descripcién:

e Se presenta un caso clinico complejo con bacteriemia por bacilos gram negativos con resistencia demostrada.



e Los estudiantes deben elaborar un plan de manejo que incluya diagnéstico, tratamiento empirico y dirigido, control
del foco y seguimiento.
e Evaluar la adecuacién del plan con base en guias clinicas y literatura reciente.
e Presentacion y discusién en plenaria.
Organizacion: Grupos de 3-4 estudiantes

Producto esperado: Plan de manejo escrito y presentacién oral

Duracion estimada: 120 minutos
Evaluacion

Evaluacién Diagndstica
Qué se evalua: Conocimientos previos sobre agentes etioldgicos y resistencia en bacilos gram negativos.
Cémo se evalua: Cuestionario corto con preguntas de opcién multiple y preguntas abiertas.

Instrumento sugerido: Test escrito o plataforma digital al inicio de la unidad.

Evaluaciéon Formativa
Qué se evalua: Progreso en andlisis clinico, interpretacién microbiolégica y disefio terapéutico.

Como se evalua: Revisiéon continua de productos de actividades (informes, presentaciones, planes de manejo),

retroalimentacién en clase y foros de discusion.

Instrumento sugerido: Ruibricas para anélisis de casos, interpretaciéon de antibiogramas y evaluacién de

presentaciones grupales.

Evaluaciéon Sumativa
Qué se evalua: Comprensién integral y aplicacién practica de los objetivos de la unidad.

Como se evaluia: Examen escrito compuesto por casos clinicos para analisis y resolucién, interpretacién de

antibiogramas y disefio de plan terapéutico; ademas, presentacién oral individual o grupal.

Instrumento sugerido: Examen escrito y rubrica para presentacion oral.

Unidad 4: Infeccion de Piel y Tejidos Blandos

Objetivos de Aprendizaje

e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de identificar las caracteristicas clinicas y microbioldgicas de las
infecciones de piel y tejidos blandos mas frecuentes en urgencias, incluyendo celulitis y abscesos, para establecer
un diagndstico diferencial preciso.

¢ Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de interpretar los hallazgos clinicos y de laboratorio para diagnosticar

infecciones cutdneas y de tejidos blandos, aplicando criterios actualizados y basados en evidencia.



e Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de diseflar y justificar planes terapéuticos integrales para el manejo
de celulitis y abscesos, considerando factores clinicos, microbiolégicos y farmacolégicos, asi como la resistencia

bacteriana prevalente.

e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de aplicar principios de profilaxis antibidtica en pacientes con
infecciones de piel y tejidos blandos para prevenir complicaciones y reducir la incidencia de infecciones

nosocomiales en el contexto de urgencias.

o Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de evaluar la respuesta clinica al tratamiento y modificar el manejo

terapéutico de infecciones de piel y tejidos blandos segun la evolucidn del paciente y los resultados microbiolégicos.
Contenidos Tematicos

1. Introduccién a las infecciones de piel y tejidos blandos en urgencias

o Definicién y clasificacién de infecciones cutaneas y de tejidos blandos
e Importancia clinica y epidemioldgica en el contexto de urgencias

e Factores de riesgo y predisponentes en pacientes atendidos en urgencias

2. Caracteristicas clinicas y microbioldgicas de las infecciones cutaneas y de tejidos blandos
e Celulitis: clinica, etiologia y patogenia
e Abscesos: presentacién clinica, formacién y patégenos comunes
e Otras infecciones frecuentes: erisipela, fascitis necrotizante, impétigo
e Microbiologia: agentes bacterianos predominantes (Staphylococcus aureus, Streptococcus spp., anaerobios y otros)

e Resistencia bacteriana prevalente en infecciones cutdneas y tejidos blandos

3. Diagnéstico de infecciones de piel y tejidos blandos

e Evaluacion clinica detallada: historia, examen fisico y signos cardinales
e Diagnéstico diferencial basado en caracteristicas clinicas y epidemiolégicas
e Pruebas complementarias y laboratorio:
o Marcadores inflamatorios (PCR, VSG, leucocitosis)
o Obtencidén y cultivo de muestras (aspirados, biopsias, hemocultivos)
o Pruebas de imagen en urgencias (ultrasonido, TAC, resonancia magnética) para evaluar extensiéon y

complicaciones

e Interpretacién de resultados basados en evidencia cientifica actualizada

4. Manejo integral y terapéutico de celulitis y abscesos

e Indicaciones y técnicas de drenaje abscesos en urgencias

e Seleccién y justificaciéon del tratamiento antibidtico:



o Antibidticos de primera linea y alternativas
o Consideracién de resistencia bacteriana (MRSA, etc.)
o Duracién y vias de administracién

e Manejo de complicaciones y criterios para hospitalizacién

e Integracién de factores clinicos, microbiolégicos y farmacoldgicos para la personalizacién del tratamiento

5. Profilaxis antibiética y prevencion de infecciones nosocomiales

e Principios de profilaxis antibidtica en infecciones cutaneas y tejidos blandos
e Prevencién de complicaciones infecciosas en el entorno de urgencias
e Protocolos para minimizar infecciones secundarias y nosocomiales

e Educacién y seguimiento para prevencién de recurrencias

6. Evaluacion de la respuesta clinica y ajustes terapéuticos
e Monitoreo clinico y de laboratorio durante el tratamiento
e Identificacién de signos de mejoria o fracaso terapéutico
e Modificacion del plan de manejo basado en evolucién clinica y resultados microbiolégicos

e Casos complejos y manejo multidisciplinario

Actividades

Estudio de casos clinicos: Diagndstico diferencial y manejo

Objetivo: Contribuir a la identificacién de caracteristicas clinicas y microbioldgicas para diagnéstico diferencial

(Objetivo 1) y disefio de planes terapéuticos (Objetivo 3).

Descripcion:
e Se presentan casos clinicos simulados con diferentes infecciones de piel y tejidos blandos.
e Los estudiantes analizan historia clinica, signos, sintomas y resultados de laboratorio.
e Discuten en grupos el diagnéstico diferencial y proponen un plan terapéutico justificado.

e Se realiza una puesta en comun con retroalimentacién del docente.
Organizacion: Grupos de 3-4 estudiantes
Producto esperado: Informe escrito y presentacién oral del diagnéstico y plan terapéutico

Duracion estimada: 2 horas

Practica de interpretacién de laboratorio y estudios por imagen
Objetivo: Desarrollar la capacidad para interpretar hallazgos clinicos y de laboratorio para diagndstico (Objetivo 2).
Descripcion:

e Se proporcionan resultados reales o simulados de laboratorio y pruebas de imagen.



e Los estudiantes analizan e interpretan los datos para confirmar o descartar infecciones especificas.
e Discuten implicaciones para el manejo clinico.

Organizacion: Individual

Producto esperado: Informe de interpretacién con recomendaciones clinicas

Duraciéon estimada: 1.5 horas

Simulacién de manejo integral y decisién terapéutica
Objetivo: Aplicar el disefio y justificacién de planes terapéuticos y principios de profilaxis antibidtica (Objetivos 3 y 4).
Descripcion:
e Se recrea un escenario de urgencias con paciente simulado que presenta celulitis o absceso.
e En equipos, los estudiantes deben evaluar, decidir tratamiento antibiético, y planificar profilaxis.
e Se evalla la justificacién basada en factores clinicos y microbiolégicos.
e Discusion guiada con docente para ajustes y mejoras.
Organizacion: Grupos de 4 estudiantes
Producto esperado: Plan terapéutico documentado y presentacién de justificacién

Duracién estimada: 2 horas

Foro de discusién: Evaluaciéon y ajuste del tratamiento en seguimiento clinico
Objetivo: Evaluar la respuesta clinica y modificar el manejo terapéutico segun evolucién (Objetivo 5).
Descripcion:

e Se presenta un caso clinico con evolucién clinica y resultados microbioldégicos progresivos.

e Los estudiantes debaten en foro virtual o presencial sobre las decisiones terapéuticas a tomar ante diferentes

escenarios.
e Reflexién sobre la importancia de la vigilancia clinica y ajustes oportunos.
Organizacion: Individual con discusién en grupo
Producto esperado: Participacién activa con aportes argumentados en el foro

Duracion estimada: 1 hora
Evaluacion

Evaluacidon diagndstica

Qué se evalua: Conocimientos previos sobre infecciones de piel y tejidos blandos, caracteristicas clinicas y

microbioldgicas.

Como se evalua: Cuestionario de opciéon multiple y preguntas abiertas al inicio de la unidad.



Instrumento sugerido: Test en linea o papel con 15-20 preguntas que aborden diagndstico diferencial y aspectos

microbioldgicos.

Evaluacion formativa

Qué se evalua: Desarrollo de competencias en diagnéstico, interpretacién de laboratorio, disefio de planes
terapéuticos y evaluacién clinica continua.

Coémo se evalua: Observacién directa durante actividades précticas, revisiéon de informes escritos y participacién en
foros.

Instrumento sugerido: Rubricas especificas para andlisis de casos, interpretacion de resultados y calidad del plan

terapéutico.

Evaluacion sumativa

Qué se evalua: Competencia integral para diagnosticar, manejar y ajustar tratamientos de infecciones de piel y

tejidos blandos en urgencias.
Como se evalua: Examen escrito y practico, que incluya resoluciéon de casos clinicos complejos, interpretacién de
laboratorio y justificacién terapéutica.

Instrumento sugerido: Examen estructurado con preguntas de desarrollo y evaluacién practica simulada con

checklist de desempenio.

Unidad 5: Sifilis y Enfermedades de Transmision Sexual en Urgencias

Objetivos de Aprendizaje

e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de identificar las manifestaciones clinicas y diagndsticas de la sifilis y
otras infecciones de transmisién sexual en el contexto de urgencias mediante la interpretacién de signos, sintomas
y pruebas rapidas.

¢ Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de analizar los resultados de pruebas seroldgicas y microbiolégicas
para diferenciar entre sifilis primaria, secundaria, latente y otras ETS, aplicando criterios diagndsticos actualizados
en urgencias.

e Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de disefiar planes de tratamiento integral y oportuno para sifilis y
otras ETS en pacientes atendidos en urgencias, considerando las guias clinicas vigentes y el manejo de posibles
complicaciones.

¢ Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de aplicar protocolos de prevencién y control de infecciones de
transmisién sexual en el ambito de urgencias, incluyendo estrategias de consejeria y profilaxis postexposicion.

e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de evaluar y manejar casos complejos de sifilis y otras ETS en
situaciones de urgencia, integrando informacién clinica, microbioldgica y farmacolégica para optimizar la atencién

del paciente.

Contenidos Tematicos



1. Introduccién a la Sifilis y Enfermedades de Transmision Sexual (ETS) en Urgencias

o Contexto epidemioldgico y relevancia clinica en urgencias: prevalencia, factores de riesgo y poblacién vulnerable.

e Importancia del diagndstico temprano y manejo integral en el servicio de urgencias.

2. Manifestaciones Clinicas y Diagndstico Rapido en Urgencias

e Caracteristicas clinicas de la sifilis:
o Sifilis primaria: chancro duro, adenopatias regionales.
o Sifilis secundaria: rash cutaneo, condilomas planos, manifestaciones sistémicas.
o Sifilis latente: ausencia de sintomas, importancia del diagnéstico seroldgico.
e Manifestaciones clinicas de otras ETS frecuentes en urgencias:
o Gonorrea y uretritis: secrecién purulenta, disuria.
o Clamidia: sintomas subclinicos, cervicitis, uretritis.
o Herpes genital: vesiculas y Ulceras dolorosas.
o Virus del papiloma humano (VPH): verrugas genitales.

o Tricomoniasis: leucorrea, prurito.
e Interpretacién de signos y sintomas en la consulta de urgencias.
e Pruebas rapidas disponibles en urgencias:

o Pruebas serolégicas rapidas para sifilis (treponémicas y no treponémicas).
o Pruebas rapidas para VIH y otras ETS.

o Limitaciones y ventajas de las pruebas rapidas en el contexto urgente.

3. Analisis e Interpretacion de Pruebas Diagnésticas para Sifilis y ETS

e Pruebas serolégicas para sifilis:
o Pruebas no treponémicas: VDRL, RPR - interpretacién y utilidad para seguimiento.
o Pruebas treponémicas: FTA-ABS, TPHA - confirmacién diagndstica.
o Interpretacién combinada de pruebas para estadificacion clinica.
e Pruebas microbiolégicas y moleculares para otras ETS:
o Gram, cultivo y PCR para gonorrea y clamidia.

o Diagnéstico viral para herpes y VPH.

o Diferenciacién diagndstica entre sifilis primaria, secundaria y latente en urgencias.

e Consideraciones para el diagndstico en pacientes con coinfecciones (VIH y ETS).

4. Manejo Integral y Tratamiento en el Servicio de Urgencias

e Guias clinicas vigentes para el tratamiento de sifilis y ETS en urgencias.



e Esquemas terapéuticos para sifilis:

o Tratamiento de sifilis primaria, secundaria y latente.
o Tratamiento en pacientes alérgicos a penicilina.

o Manejo de sifilis en embarazo y situaciones especiales.
e Tratamiento de otras ETS comunes:

o Gonorrea, clamidia, herpes genital, tricomoniasis y VPH.

o Consideraciones farmacoldgicas y manejo de efectos adversos.

e Manejo de complicaciones y seguimiento oportuno en urgencias.

5. Protocolos de Prevencién, Control y Consejeria en Urgencias

Estrategias de prevencién primaria y secundaria en el contexto urgente.

Consejeria efectiva para pacientes con diagndstico de ETS:
o Comunicacién de diagndstico y educacién sanitaria.

o Promocién del uso de métodos de barrera y reduccién de riesgos.

Profilaxis postexposicidon (PEP) para VIH y otras ETS:

o Criterios para indicacién de PEP en urgencias.

o Esquemas y seguimiento de PEP.

Notificacidn y vigilancia epidemioldgica en ETS.

6. Evaluaciéon y Manejo de Casos Complejos en Urgencias

Integracion de informacién clinica, microbiolégica y farmacolégica para toma de decisiones.

Casos de sifilis neurolégica, cardiovascular y congénita en urgencias.

Manejo de coinfecciones y pacientes inmunocomprometidos.

Abordaje multidisciplinario y derivacién oportuna.

Actividades

Actividad 1: Analisis de Casos Clinicos de Sifilis y ETS en Urgencias
Objetivo: Identificar manifestaciones clinicas y realizar interpretacién diagndstica de sifilis y otras ETS en urgencias
(Objetivo 1y 2).
Descripcién:
e Se entregaran varios casos clinicos con datos de historia clinica, signos y resultados de pruebas rapidas.

e Los estudiantes deberdn identificar la etapa clinica, interpretar las pruebas diagnésticas y justificar su diagnéstico

diferencial.
e Discusion grupal para contrastar interpretaciones y conclusiones.

Organizacion: Grupos de 3-4 estudiantes.



Producto esperado: Informe breve con diagnéstico, justificacién y plan inicial de manejo.

Duracién: 90 minutos.

Actividad 2: Taller Practico de Interpretacion de Pruebas Serolégicas para Sifilis
Objetivo: Analizar resultados seroldgicos y microbiolégicos para diferenciar etapas de sifilis y otras ETS (Objetivo 2).
Descripcion:

e Presentacion de diferentes perfiles de resultados serolégicos (VDRL, RPR, FTA-ABS, TPHA).

e Los estudiantes deberan interpretar cada perfil, identificar la etapa de la enfermedad y proponer el manejo

adecuado.
e Discusién sobre limitaciones y posibles falsos positivos/negativos.
Organizacién: Parejas.
Producto esperado: Tabla resumen con interpretaciéon y plan de manejo para cada perfil serolégico.

Duracién: 60 minutos.

Actividad 3: Disero de Planes de Tratamiento Integral para Sifilis y Otras ETS
Objetivo: Disefiar planes de tratamiento oportuno y manejo integral en pacientes atendidos en urgencias (Objetivo 3).
Descripcion:
e Se proporcionardn escenarios clinicos con diagnésticos confirmados de sifilis y otras ETS.
e Los estudiantes elaboraran planes de tratamiento basados en guias clinicas vigentes, considerando alergias,
embarazo y complicaciones.
e Simulacién de manejo farmacoldgico y discusién sobre seguimiento y control.
Organizacion: Grupos de 4 estudiantes.
Producto esperado: Plan de tratamiento completo y justificado para cada caso.

Duracién: 90 minutos.

Actividad 4: Simulacién de Consejeria y Aplicacion de Protocolos de Prevencion en Urgencias
Objetivo: Aplicar protocolos de prevencion, control, consejeria y profilaxis postexposicion en urgencias (Objetivo 4).
Descripcion:

e Role-play en parejas donde un estudiante asume el rol de médico y otro de paciente con diagndstico de ETS o

posible exposicion.

e Simulacién de entrega de diagndstico, consejeria para prevencién y explicacién de profilaxis postexposicion.

e Retroalimentacién grupal para mejorar habilidades comunicativas y aplicacién de protocolos.
Organizacion: Parejas.
Producto esperado: Registro escrito del protocolo aplicado y reflexién personal sobre la experiencia.

Duracién: 60 minutos.



Actividad 5: Analisis y Manejo de Casos Complejos de Sifilis y ETS en Urgencias

Objetivo: Evaluar y manejar casos complejos integrando informacién clinica, microbiolégica y farmacoldgica (Objetivo

5).
Descripcién:
e Presentacién de casos clinicos complejos (neurolégicos, cardiovasculares, coinfecciones VIH-ETS).

e Discusion en grupos para planificar manejo integral, incluyendo derivacién y manejo farmacoldgico.

e Exposicién de conclusiones y discusién critica con apoyo docente.
Organizacion: Grupos de 4 estudiantes.
Producto esperado: Informe multidisciplinario con plan de manejo detallado.

Duracion: 120 minutos.

Evaluacion

Evaluacién Diagnédstica

Qué se evalua: Conocimientos previos sobre manifestaciones clinicas, diagndstico y manejo basico de sifilis y ETS en

urgencias.
Como se evalua: Cuestionario de opcidon multiple y preguntas abiertas sobre casos clinicos iniciales.

Instrumento sugerido: Test escrito de 20 preguntas (combina teoria y aplicacién clinica).

Evaluacion Formativa

Qué se evalua: Progreso en la interpretacién diagndstica, elaboracién de planes de tratamiento, aplicacién de

protocolos y habilidades comunicativas.

Como se evalua: Observacién y retroalimentaciéon durante actividades practicas, revisiéon de productos escritos,

participacién en discusiones y simulaciones.

Instrumento sugerido: Ribrica de desempefio para cada actividad practica, lista de cotejo para habilidades clinicas y

de comunicacién.

Evaluacion Sumativa

Qué se evalua: Competencia integral para diagndstico, manejo terapéutico, prevencién y control de sifilis y ETS en

urgencias, incluyendo casos complejos.
Como se evalua: Examen practico basado en casos clinicos complejos y examen escrito de desarrollo.

Instrumento sugerido: Examen clinico objetivo estructurado (ECOE) con estaciones practicas y examen escrito con

preguntas de desarrollo y casos clinicos.

Unidad 6: Infecciones Intraabdominales

Objetivos de Aprendizaje



e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de identificar las caracteristicas clinicas y microbioldgicas de las

infecciones intraabdominales comunes, como peritonitis y abscesos, en el contexto de urgencias.

e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de interpretar resultados de estudios diagndsticos, incluyendo

imagenes y cultivos, para establecer el diagnéstico diferencial de infecciones intraabdominales.

e Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de disefiar planes terapéuticos basados en evidencia para el manejo

integral de infecciones intraabdominales, considerando el espectro antimicrobiano y posibles complicaciones.

o Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de aplicar protocolos de profilaxis antibiética para prevenir

infecciones nosocomiales relacionadas con procedimientos intraabdominales en urgencias.

e Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de integrar informacién clinica, microbioldgica y farmacoldgica para

monitorear y ajustar el tratamiento de pacientes con infecciones intraabdominales en escenarios de urgencia.

Contenidos Tematicos

1. Introduccién a las infecciones intraabdominales en urgencias

e Definicién y clasificacidn de infecciones intraabdominales: peritonitis primaria, secundaria y terciaria.
e Importancia clinica y epidemiologia en el contexto de urgencias.

e Factores de riesgo y condiciones predisponentes.

2. Caracteristicas clinicas y microbioldgicas de infecciones intraabdominales

e Manifestaciones clinicas: signos y sintomas clave en peritonitis, abscesos intraabdominales y complicaciones.
e Microbiologia habitual: bacterias aerobias y anaerobias implicadas, patrones de resistencia.

e Infecciones especificas: peritonitis bacteriana espontdnea, abscesos hepaticos, abscesos pélvicos, y complicaciones

postoperatorias.

3. Diagnodstico de infecciones intraabdominales en el entorno de urgencias

e Evaluacion clinica y anamnesis orientada.
e Estudios de laboratorio: hemocultivos, cultivos de liquido peritoneal, marcadores inflamatorios.
e Interpretacion de imagenes diagndsticas: ultrasonido abdominal, tomografia computarizada, resonancia magnética.

e Diagnéstico diferencial: abdomen agudo no infeccioso, otras causas de dolor abdominal.

4. Manejo integral y tratamiento de infecciones intraabdominales

e Principios generales del tratamiento: estabilizacién hemodinamica, control del foco infeccioso.
e Antimicrobianos: seleccién basada en espectro microbiolégico y resistencia local, duracién y ajuste terapéutico.
e Intervenciones quirdrgicas y procedimientos invasivos: indicaciones, técnicas y cuidados postoperatorios.

e Manejo de complicaciones: shock séptico, fallo multiorganico, infecciones persistentes.

5. Profilaxis antibidtica en infecciones intraabdominales



e Protocolos de profilaxis en procedimientos intraabdominales en urgencias.
e Seleccién del antibiético profilactico y tiempos de administracion.

e Prevencién de infecciones nosocomiales y resistencia antimicrobiana.

6. Monitorizacion y ajuste del tratamiento en urgencias

e Integracién de datos clinicos, microbiolégicos y farmacolégicos para seguimiento.
e Reconocimiento de fracaso terapéutico y criterios para cambio de tratamiento.

e Uso racional de antimicrobianos y estrategias para minimizar efectos adversos.
Actividades

Actividad 1: Estudio de casos clinicos sobre diagndstico de infecciones intraabdominales

Objetivo: Identificar las caracteristicas clinicas y microbioldgicas de infecciones intraabdominales comunes (objetivo
1).

Descripcién:
e Se proporcionan varios casos clinicos simulados con datos clinicos, resultados de laboratorio e imagenes.

e Los estudiantes analizan cada caso para identificar la infeccién intraabdominal probable y los agentes

microbiolégicos implicados.
e Discusiéon guiada sobre los signos clinicos claves y correlacién con microbiologia.
Organizacion: Grupos pequefios (3-4 estudiantes)
Producto esperado: Informe grupal con diagndstico provisional y justificacién clinica y microbiolégica.

Duracion estimada: 90 minutos

Actividad 2: Taller de interpretacion de estudios diagnésticos
Objetivo: Interpretar resultados de imé&genes y cultivos para diagnéstico diferencial (objetivo 2).
Descripcién:
e Revisidn de imagenes reales de ultrasonido y tomografia computarizada con diferentes infecciones
intraabdominales.
e Ejercicio de correlacién con resultados de cultivos microbiolégicos.

e Discusion para establecer diagndstico diferencial basado en evidencia.
Organizacion: Individual con discusién en plenaria
Producto esperado: Respuestas escritas individualmente con diagndstico diferencial y justificacion.

Duracion estimada: 120 minutos

Actividad 3: Diseiio de plan terapéutico basado en evidencia

Objetivo: Disefiar planes terapéuticos integrales para infecciones intraabdominales (objetivo 3).



Descripcién:

e Presentacién de un caso clinico complejo con infeccién intraabdominal y comorbilidades.

e Los estudiantes elaboran un plan de manejo que incluya seleccién antimicrobiana, intervenciones quirdrgicas y

manejo de complicaciones.

e Evaluacion critica y discusién de los planes en grupo, con retroalimentacién del docente sobre evidencia y guias

clinicas.
Organizacion: Grupos pequefios (4-5 estudiantes)
Producto esperado: Plan terapéutico escrito y presentacién oral sintetizada.

Duracién estimada: 150 minutos

Actividad 4: Simulacién de aplicacién de protocolos de profilaxis antibiética y monitoreo
Objetivo: Aplicar protocolos de profilaxis y monitorear tratamiento (objetivos 4 y 5).
Descripcion:

e Simulacién practica en escenarios clinicos de urgencia donde se requiera profilaxis antibiética.

e Discusion sobre selecciéon, dosis y momento de administracién del antibiético profilactico.

e Monitoreo simulado del paciente para ajustar tratamiento segun evolucién y resultados microbiolégicos.
Organizacidn: Parejas o trios
Producto esperado: Registro de decisiones clinicas y justificacién basada en protocolos.

Duracion estimada: 90 minutos

Evaluacion

Evaluacidon diagnédstica
Qué se evalua: Conocimientos previos sobre infecciones intraabdominales, microbiologia y diagnéstico.

Como se evalua: Cuestionario de opciéon multiple con casos clinicos cortos y preguntas sobre microbiologia e

interpretacién béasica de imagenes.

Instrumento sugerido: Test en linea o papel con 15-20 preguntas.

Evaluacion formativa
Qué se evalua: Progreso en andlisis clinico, interpretacién diagndstica, disefio terapéutico y aplicaciéon de protocolos.

Como se evalua: Revisidn y retroalimentacién continua en actividades grupales e individuales, participacién en

discusiones y simulaciones.

Instrumento sugerido: Ribricas para evaluacion de informes escritos, presentaciones orales y desempefio en

simulaciones.

Evaluacion sumativa



Qué se evalua: Competencia integral para identificar, diagnosticar, tratar y monitorear infecciones intraabdominales

en urgencias.
Coémo se evalua: Caso clinico integrado escrito que requiere diagnéstico diferencial, plan de manejo y justificacién

clinica y farmacolégica.

Instrumento sugerido: Examen escrito con desarrollo de caso y rubrica detallada para calificar contenido,

razonamiento y aplicacién de protocolos.

Unidad 7: Profilaxis Antibidtica en Urgencias

Objetivos de Aprendizaje

e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de analizar los principios fundamentales de la profilaxis antibidtica en

urgencias para prevenir infecciones nosocomiales.

e Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de evaluar las indicaciones clinicas y microbiolégicas para la

administracién de profilaxis antibiética en procedimientos urgentes.

e Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de disefiar protocolos de profilaxis antibidtica basados en evidencia

actualizada y en situaciones clinicas especificas de urgencias.

e Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de aplicar criterios para seleccionar el agente antibiético adecuado

en la profilaxis, considerando factores farmacolégicos y epidemioldgicos.

¢ Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de integrar la informacién clinica y microbiolégica para optimizar la

prevencién de infecciones en pacientes sometidos a procedimientos urgentes.

Contenidos Tematicos

1. Introduccidn a la Profilaxis Antibiética en Urgencias

 Definicién y objetivos de la profilaxis antibiética en el contexto de urgencias.
e Importancia de la prevencién de infecciones nosocomiales en pacientes urgentes.

o Diferencia entre profilaxis, tratamiento empirico y terapia dirigida.

2. Principios Fundamentales de la Profilaxis Antibiética en Urgencias

Justificacién cientifica y fundamentos biolégicos para la profilaxis.
e Momento éptimo de administracién: tiempos preoperatorios y perioperatorios.
e Duracion adecuada y limitacién en el uso de antibidticos profilacticos para minimizar resistencia.

e Factores que influyen en la eficacia de la profilaxis: dosis, via de administracién y farmacocinética.

3. Indicaciones Clinicas y Microbioldgicas para Profilaxis Antibidtica en Procedimientos Urgentes

¢ Clasificacion de procedimientos urgentes que requieren profilaxis antibidtica (quirdrgicos, invasivos, traumas).

e Evaluacion del riesgo infeccioso segun el tipo de procedimiento y estado del paciente.



e Microorganismos mas frecuentes en infecciones nosocomiales relacionadas con urgencias.

e Interpretacién de cultivos y sensibilidad para apoyar decisiones profilacticas.

4. Seleccién del Agente Antibidético para Profilaxis en Urgencias

o Criterios farmacoldgicos: espectro, biodisponibilidad, perfil de seguridad y efectos adversos.
e Factores epidemioldgicos: prevalencia local de patégenos y resistencia bacteriana.
o Consideraciones especiales: alergias medicamentosas, funcién renal/hepatica, interacciones farmacoldgicas.

e Revisién de antibiéticos cominmente utilizados en profilaxis urgente: cefalosporinas, aminoglucésidos,

vancomicina, entre otros.

5. Diserio y Aplicacion de Protocolos de Profilaxis Antibiética Basados en Evidencia

e Revisién de guias internacionales y locales sobre profilaxis antibidtica en procedimientos de urgencias.
e Metodologia para la elaboracién de protocolos adaptados a recursos y epidemiologia institucional.
e Implementacién y monitoreo de protocolos: indicadores de calidad y auditorias clinicas.

e Manejo multidisciplinario y educacién continua en profilaxis antibidtica.

6. Integracion Clinica y Microbiolégica para la Optimizacion de la Profilaxis
e Interpretacion conjunta de datos clinicos, epidemioldgicos y microbioldgicos para decisiones informadas.

e Evaluacion de resultados y ajuste de profilaxis segun evolucién clinica y hallazgos microbiolégicos.

e Casos clinicos ilustrativos y andlisis critico de decisiones profildcticas en urgencias.

7. Desafios y Consideraciones Eticas en la Profilaxis Antibiética en Urgencias
e Problemética de la resistencia bacteriana y uso racional de antibiéticos.

e Balance riesgo-beneficio en situaciones urgentes con informacién limitada.

e Consentimiento informado y comunicacién con el paciente y su familia.
Actividades

Actividad 1: Analisis critico de casos clinicos sobre profilaxis antibiética en urgencias
Objetivo: Analizar los principios fundamentales de la profilaxis antibiética y evaluar indicaciones clinicas y
microbioldgicas (Objetivos 1 y 2).
Descripcién:

e Se presentan 3 casos clinicos reales o simulados de situaciones urgentes que requieren profilaxis antibiética.

o El estudiante debe identificar la indicacién para profilaxis, el momento de administracién y los posibles agentes

antibidticos.
e Discusion en grupos pequefios para comparar decisiones y fundamentar las respuestas con evidencia.

e Plenaria para compartir conclusiones y resolver dudas con el docente.



Organizacion: Grupos de 3-4 estudiantes.
Producto esperado: Informe grupal con andlisis de cada caso y bibliografia utilizada.

Duracion estimada: 2 horas.

Actividad 2: Diseiio de un protocolo de profilaxis antibidtica para procedimientos urgentes en un
hospital ficticio
Objetivo: Disefar protocolos basados en evidencia para situaciones clinicas especificas (Objetivo 3).
Descripcion:

e Se asigna a cada grupo un tipo de procedimiento urgente (por ejemplo, cirugia abdominal urgente, manejo de

heridas contaminadas, colocacion de catéteres).

e Revisidn bibliogréfica y guias clinicas para fundamentar la eleccién del antibiético, dosis, tiempo y duracién.

e Elaboracién de un protocolo escrito que incluya criterios clinicos, microbioldgicos y aspectos farmacolégicos.

e Presentacién oral del protocolo y retroalimentacién del docente y compafieros.
Organizacion: Grupos de 4-5 estudiantes.
Producto esperado: Documento de protocolo y presentaciéon en diapositivas.

Duracién estimada: 4 horas (incluye blsqueda y presentacién).

Actividad 3: Taller de selecciéon del agente antibiético adecuado en profilaxis urgente

Objetivo: Aplicar criterios para elegir antibiéticos considerando factores farmacolégicos y epidemioldgicos (Objetivo
4).

Descripcién:
e Se entregan perfiles de pacientes con diferentes condiciones clinicas y alergias.
e Se proveen datos epidemioldgicos locales y patrones de resistencia.
e Los estudiantes deben seleccionar el antibiético mas adecuado, argumentando su eleccién.
e Discusiéon grupal para comparar decisiones y evaluar riesgos y beneficios.
Organizacion: Individual o en parejas.
Producto esperado: Justificacién escrita y participaciéon en discusién.

Duracién estimada: 1.5 horas.

Actividad 4: Integracion clinica y microbiolégica para optimizacion de la profilaxis: simulacion y
toma de decisiones

Objetivo: Integrar informacién clinica y microbiolégica para optimizar la prevencién de infecciones (Objetivo 5).
Descripcion:

e Simulacién de un escenario de urgencia con datos clinicos, laboratorio y microbiologia.

e Los estudiantes deben evaluar la situacién y decidir la estrategia profilactica mas adecuada.



e Discusidon de resultados y retroalimentacién del docente.
Organizacion: Grupos de 3-4 estudiantes.
Producto esperado: Plan de manejo profildctico documentado y presentacién breve.

Duracion estimada: 2 horas.
Evaluacion

Evaluacion Diagndstica
Qué se evalua: Conocimientos previos sobre principios y conceptos basicos de profilaxis antibiética en urgencias.
Como se evalua: Cuestionario de opcidon multiple y preguntas abiertas breves.

Instrumento sugerido: Test en linea o impreso con 15 preguntas, duracién 30 minutos.

Evaluacién Formativa

Qué se evalua: Aplicacién de conocimientos en casos clinicos, disefio de protocolos, seleccién de antibiéticos y toma
de decisiones clinicas.

Como se evalua: Revisiéon continua de productos y participacién en actividades practicas, retroalimentacién
personalizada.

Instrumento sugerido: Rubricas para anélisis de casos, protocolos y presentaciones; listas de cotejo para

participacion.

Evaluacién Sumativa

Qué se evalua: Dominio integral de los objetivos: anélisis, evaluacién, disefio, seleccién e integracién en profilaxis
antibiética en urgencias.

Como se evalua: Examen escrito que incluye preguntas de desarrollo, analisis de casos clinicos y disefio de
protocolos; ademas, presentacién grupal final.

Instrumento sugerido: Prueba estructurada y ribrica para presentacién oral y documento escrito.

Unidad 8: Neumonia en el Adulto en el Contexto de Urgencias

Objetivos de Aprendizaje

e Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de identificar los signos clinicos y hallazgos radiolégicos
caracteristicos de la neumonia adquirida en la comunidad y nosocomial en adultos, para establecer un diagnédstico
diferencial en el contexto de urgencias.

¢ Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de evaluar los factores de riesgo y aplicar criterios validados para
determinar la necesidad de hospitalizacién en pacientes adultos con neumonia en urgencias.

e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de disefar y justificar un plan terapéutico integral basado en guias

clinicas y evidencia microbiolégica para el manejo inicial de la neumonia adquirida en la comunidad y nosocomial en



urgencias.

e Al finalizar la unidad, el estudiante sera capaz de reconocer y manejar las complicaciones més frecuentes asociadas
a la neumonia en adultos en el contexto de urgencias, aplicando protocolos actualizados de tratamiento.

e Al finalizar la unidad, el estudiante serd capaz de integrar informacién clinica, microbiolégica y farmacoldgica para
optimizar el tratamiento antibiético y aplicar medidas de profilaxis adecuadas en pacientes con neumonia en

urgencias.

Contenidos Tematicos

1. Introduccion a la neumonia en el adulto en urgencias
o Definicién de neumonia adquirida en la comunidad (NAC) y neumonia nosocomial (NN)

e Epidemiologia y relevancia clinica en el contexto de urgencias

e Impacto en la morbimortalidad y costos hospitalarios

2. Signos clinicos y diagndstico diferencial de la neumonia en urgencias

e Manifestaciones clinicas clasicas y atipicas en adultos
e Exploracién fisica focal: hallazgos pulmonares sugestivos
e Diagnéstico diferencial: otras patologias pulmonares y extratoracicas con sintomas similares

e Importancia del contexto epidemiolégico y antecedentes

3. Hallazgos radiolégicos en la neumonia

e Interpretacién basica y avanzada de radiografia de térax en NAC y NN
e Uso de tomografia computarizada (TC) en casos dudosos o complicados
e Patrones radioldgicos caracteristicos segun el agente etiolégico

e Diferenciacion radioldgica entre neumonia y otras enfermedades pulmonares (edema, atelectasia, masas)

4. Evaluacion de factores de riesgo y criterios de hospitalizacién en urgencias

e Factores de riesgo para NAC y NN: comorbilidades, edad, estado inmunoldgico, exposicién a antibidticos previos
e Escalas y criterios validados para hospitalizacién:

o CURB-65

o PSI (Pneumonia Severity Index)

o Otros criterios especificos para NN

e Decisién clinica para manejo ambulatorio versus hospitalario

e Indicadores de gravedad y necesidad de cuidados intensivos

5. Manejo terapéutico integral de la neumonia en urgencias

e Principios generales del tratamiento antibiético empirico



Guias clinicas nacionales e internacionales aplicables (ATS, IDSA, SEIMC)

e Seleccién de antibidticos para NAC y NN segun perfil microbioldgico y resistencia local
e Duracion y vias de administracién de la terapia antimicrobiana

e Manejo de pacientes con alergias o contraindicaciones

e Soporte ventilatorio y otras medidas de soporte en urgencias

6. Manejo de complicaciones frecuentes en neumonia en urgencias

e Reconocimiento clinico y diagnéstico de complicaciones:
o Derrame pleural y empiema
o Insuficiencia respiratoria aguda
o Sepsis y shock séptico
o Absceso pulmonar
e Protocolos actualizados para tratamiento y derivacién

e Indicaciones para intervencién quirdrgica o drenaje

7. Integracidn clinica, microbioldgica y farmacoldgica para optimizacion del tratamiento

e Interpretacién de resultados microbiolégicos en urgencias

e Adaptacion del tratamiento antibidtico con base en cultivos y pruebas répidas
e Farmacocinética y farmacodindmica de antibidticos en neumonia

e Estrategias de prevencién y profilaxis:

o Vacunacioén (influenza, neumococo)
o Medidas de control de infecciones en el entorno hospitalario

o Prevencién de resistencia bacteriana

Actividades

Estudio de caso clinico: Diagndstico diferencial y manejo inicial

Objetivo: Identificar signos clinicos y hallazgos radiolégicos caracteristicos para establecer diagnéstico diferencial en

urgencias.
Descripcion:
e Se presenta a los estudiantes un caso clinico simulado con historia clinica, exploracién fisica y radiografia de térax.

e En grupos, discuten y enumeran los signos clinicos y hallazgos radioldgicos relevantes.

e Elaboran una lista de diagnésticos diferenciales y justifican el diagndstico mas probable.
Organizacion: Grupos de 4-5 estudiantes

Producto esperado: Informe grupal con diagndstico diferencial y plan diagndstico inicial.



Duracion: 90 minutos

Simulacién practica: Aplicacién de criterios de hospitalizaciéon en pacientes con neumonia
Objetivo: Evaluar factores de riesgo y aplicar criterios validados para determinar necesidad de hospitalizacién.
Descripcion:
e Se entregan a cada estudiante diferentes perfiles clinicos con variables para calcular CURB-65 y PSI.
e Cada estudiante decide la conducta clinica (alta, hospitalizacién en piso o UCI) con justificacién basada en criterios.
e Discusiéon grupal guiada sobre decisiones tomadas y controversias.
Organizacion: Individual y discusién en grupo grande
Producto esperado: Presentacion breve de la decisién clinica con soporte en criterios.

Duracién: 60 minutos

Taller de disefo de plan terapéutico en neumonia adquirida en la comunidad y nosocomial
Objetivo: Disefar y justificar un plan terapéutico integral basado en guias clinicas y evidencia microbiolégica.
Descripcion:

e En grupos, se asignan diferentes escenarios clinicos incluyendo NAC y NN con comorbilidades y resistencia

bacteriana.
e Analizan gufas clinicas actualizadas y datos microbiolégicos proporcionados.
e Desarrollan un plan terapéutico completo: antibiéticos, duracién, soporte y seguimiento.
e Exponen su plan y reciben retroalimentacién del docente y pares.
Organizacion: Grupos de 4 estudiantes
Producto esperado: Plan terapéutico escrito y presentacion oral.

Duraciéon: 120 minutos

Analisis critico de protocolos para manejo de complicaciones en urgencias

Objetivo: Reconocer y manejar complicaciones frecuentes aplicando protocolos actualizados.

Descripcion:
e Se proporcionan protocolos nacionales e internacionales para manejo de complicaciones (empiema, sepsis, etc.).
e En parejas, analizan un caso con complicacién y disefian una estrategia de manejo basandose en protocolos.
e Discuten las diferencias y ventajas de los protocolos revisados.

Organizacion: Parejas con discusién en grupo plenaria

Producto esperado: Resumen critico escrito y participacién en discusién.

Duraciéon: 75 minutos

Evaluacion



Evaluacidon diagnédstica
Qué se evalua: Conocimientos previos sobre signos clinicos, diagndéstico y manejo basico de neumonia.
Como se evalua: Cuestionario de opciéon multiple y preguntas cortas sobre conceptos clave.

Instrumento sugerido: Test en linea o impreso de 15 preguntas.

Evaluacion formativa

Qué se evalua: Aplicacién practica de criterios de hospitalizacién, disefio de planes terapéuticos y analisis de casos

clinicos.
Cémo se evalua: Observacién durante actividades grupales, retroalimentacion oral y revisién de productos escritos.

Instrumento sugerido: Rubrica de desempefo para presentaciones y trabajos escritos.

Evaluacion sumativa

Qué se evalua: Competencia integral en diagndstico, evaluacién de riesgo, disefio terapéutico, manejo de

complicaciones e integracién clinica.

Como se evalua: Examen teérico-practico que incluya anélisis de casos clinicos, interpretacién radiolégica, aplicacién

de criterios y justificacién terapéutica.

Instrumento sugerido: Examen escrito con preguntas de desarrollo y resolucién de casos clinicos clinicos simulados,

mas evaluacién de desempefio en simulacién clinica.
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