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Presentacion

Las condiciones de tratamiento de los Pacientes Crénicos Complejos requieren de una
comprension integral que abarque aspectos médicos, nutricionales, rehabilitadores y
psicosociales. En un escenario donde este tipo de atencién es esencial, la demanda de
profesionales altamente especializados se vuelve cada vez mas apremiante. De hecho,
esta necesidad ha creado un espacio en el dmbito de la salud que exige expertos
capaces de ofrecer soluciones efectivas y personalizadas. En este contexto, el enfoque
innovador de programas de estudio con metodologias flexibles y actualizadas, tales
como el método Relearning, se vuelve esencial para capacitar a profesionales en
ejercicio, adaptandose a sus horarios y necesidades.



Presentacion |05 tec!i

Gracias a este completo programa,
profundizaras en las distintas
opciones terapéuticas y de manejo de
los Pacientes Cronicos Complejos™
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En el actual escenario de la atencion médica, la gestion de Pacientes Cronicos
Complejos emerge como un desafio primordial. La creciente prevalencia de
enfermedades cronicas requiere de médicos altamente capacitados, capaces de
abordar estas complejidades con enfoques holisticos. En este sentido, el presente
programa responde a esta imperante necesidad, equipando a los egresados con las
habilidades esenciales para impactar positivamente en la calidad de vida de estos
pacientes, proporcionando tratamientos mas efectivos y personalizados.

Dentro del temario, el Master Titulo Propio se sumergira en el analisis de los problemas
médicos comunes a la mayoria de los Pacientes Cronicos y Complejos. Desde el
analisis detallado de casos, hasta la presentacion de terapias complementarias al
abordaje farmacoldgico, el plan de estudios abarcara una amplia gama de aspectos,
proporcionando a los profesionales una visién completa y actualizada de las principales
estrategias de tratamiento.

Asimismo, se profundizara en las bases legales y los aspectos bioéticos del cuidado
de pacientes con enfermedades crénicas, preparando a los alumnos para enfrentar
dilemas éticos y legales asociados a este campo. Asi, la busqueda constante de
estrategias que mejoren la calidad de vida del paciente, minimizando las limitaciones
impuestas por la enfermedad y sus tratamientos, sera un enfoque clave que distinguira
este itinerario académico.

En cuanto a la metodologia, este programa se imparte de manera 100% online,
otorgandoles la oportunidad a los estudiantes de acceder al contenido desde cualquier
lugar y en cualguier momento, adaptando el estudio a sus horarios. Igualmente, se sirve
de la metodologia Relearning, consistente en la repeticion de conceptos clave para fijar
conocimientos y facilitando un aprendizaje efectivo y duradero. Esta combinacion de
flexibilidad y enfoque pedagdgico innovador asegurara la adquisicion de las habilidades
esenciales para aplicarlas en su practica clinica diaria. Ademas, la titulacion incluye

10 exhaustivas Masterclasses a cargo de un prestigioso Director Invitado Internacional.

Este Master Titulo Propio en Paciente Cronico Complejo contiene el programa
cientifico mas completo y actualizado del mercado. Sus caracteristicas mas
destacadas son:

+ El desarrollo de casos practicos presentados por expertos en el Paciente
Crénico Complejo
+ Los contenidos graficos, esquematicos y eminentemente practicos

con los que estd concebido recogen una informacion cientifica y practica sobre
aquellas disciplinas indispensables para el gjercicio profesional

+ Los ejercicios practicos donde realizar el proceso de autoevaluacion para mejorar
el aprendizaje
+ Su especial hincapié en metodologias innovadoras

+ Las lecciones tedricas, preguntas al experto, foros de discusion de temas
controvertidos y trabajos de reflexion individual

+ La disponibilidad de acceso a los contenidos desde cualquier dispositivo fijo o portatil
con conexion a internet

Un reconocido Director Invitado
Internacional ofrecera 10 minuciosas
Masterclasses sobre los tratamientos
mas innovadores para el abordaje de
Pacientes Cronicos Complejos”



Los resumenes interactivos de cada tema
te permitiran consolidar de manera mas
dinamica la importancia de la coordinacion
interdisciplinar en el tratamiento de
Pacientes Cronicos Complejos”

El programa incluye en su cuadro docente a profesionales del sector que vierten en
esta capacitacion la experiencia de su trabajo, ademds de reconocidos especialistas
de sociedades de referencia y universidades de prestigio.

Su contenido multimedia, elaborado con la Ultima tecnologia educativa, permitira
al profesional un aprendizaje situado y contextual, es decir, un entorno simulado

gue proporcionara una capacitacion inmersiva programada para entrenarse ante
situaciones reales.

El disefio de este programa se centra en el Aprendizaje Basado en Problemas,
mediante el cual el profesional debera tratar de resolver las distintas situaciones
de practica profesional que se le planteen a lo largo del curso académico. Para ello,
contard con la ayuda de un novedoso sistema de video interactivo realizado por
reconocidos expertos.
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Gracias a la metodologia Relearning, pionera

en TECH, actualizaras tus destrezas con menos
esfuerzo y mayor rendimiento, implicandote
mas en tu especializacion profesional.

Implementaras estrategias en pacientes en
riesgo de desnutricion para estimular el apetito,
sin horarios ni cronogramas evaluativos rigidos.

jASi es este programa de TECH!
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Objetivos

Los objetivos de este plan de estudios se centran en proporcionar a los egresados
las habilidades necesarias para determinar opciones terapéuticas integrales,

tanto farmacoldgicas como no farmacoldgicas, destinadas al manejo efectivo de
enfermedades en pacientes crénicos. Con un enfoque preciso, el programa dotara a
los profesionales de la salud con las herramientas precisas para evaluar, seleccionar
y aplicar estrategias terapéuticas adaptadas a las complejidades clinicas y las
necesidades especificas de estos pacientes. A través de un riguroso estudio de
casos, los alumnos desarrollaran una comprension profunda y actualizada de las
opciones terapéuticas disponibles en la atencion al Paciente Crénico Complejo.
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Proporcionaras herramientas que permitan
educar al paciente y mejorar su adherencia
al tratamiento. jAlcanza tus metas con TECH!"
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Objetivos generales

Examinar los problemas médicos comunes a la mayoria de los pacientes cronicos
y complejos
Presentar las terapias complementarias al abordaje farmacologico

Profundizar en las bases legales y los aspectos bioéticos del cuidado de los pacientes
con enfermedades cronicas

Fundamentar la Valoracion Geridtrica Integral (VGI) como un conjunto

de herramientas que permiten una aproximacion diagnostica al paciente

cronico complejo

Analizar los principales Sindrome Geriatricos y su importancia a nivel clinico y social

Valorar la incidencia y prevalencia de enfermedades Nefro-Uroldgicas
en pacientes cronicos

Analizar las enfermedades gastrointestinales en pacientes con condiciones
médicas cronicas

Investigar, analizar y proponer estrategias integrales para comprender y mejorar
el manejo de las enfermedades infecciosas en pacientes con patologia cronica compleja

Definir adecuadamente la patologia endocrinoldgica en paciente cronico y complejo

Buscar estrategias que mejoren la calidad de vida del paciente, minimizando
las limitaciones impuestas por la enfermedad y sus tratamientos

Desarrollar estrategias de atencién integral que respondan a las necesidades
de los pacientes y mejoren su calidad de vida

Profundizar en diferentes modelos de atencion sanitaria al paciente cronico complejo

Objetivos especificos

Mddulo 1. Modelos de atencion y aspectos asistenciales en el Paciente
Cronico Complejo

+ Compilar los modelos de atencion al paciente cronico complejo mas extendidos
+ Examinar los modelos de atencion al paciente cronico complejo mas usados
y profundizar en su aplicacion en diferentes niveles asistenciales

+ Determinar los niveles asistenciales de mayor relevancia para la atencion
al paciente cronico complejo

Mddulo 2. Patologias Cardio-Respiratorias en el Paciente Crénico Complejo
+ Establecer areas de mejora en la atencion de las enfermedades
cronicas cardiorrespiratorias

+ Proponer una mayor integracion entre la atencion primaria y hospitalaria,
enfermeria, paciente y médicos

+ Fundamentar la creacion o consolidacion de los equipos hospitalarios para el apoyo
a los servicios quirlrgicos en la atencion a los pacientes con enfermedad cronica

Mddulo 3. Patologias Neuroldgicas, Cognitivas y Enfermedad Mental
en el Paciente Cronico Complejo

+ Examinar las diversas manifestaciones clinicas de las enfermedades neurolégicas
y mentales cronicas y evaluar su impacto en la funcionalidad y calidad de vida
de los pacientes

+ Analizar la influencia de factores psicosociales y emocionales en la experiencia
del paciente cronico con patologia neurologica y mental

+ Revisar las intervenciones médicas y terapéuticas disponibles para el manejo
de enfermedades neuroldgicas y mentales cronicas, centrandose en enfoques
multidisciplinarios que aborden tanto los aspectos médicos como los psicosociales



Mddulo 4. Patologia Osteoarticular y del Sistema Locomotor en el Paciente

Cronico Complejo
+ Enlazar estas afecciones con las patologias a nivel sistémico del paciente
+ Establecer un punto de vista holistico del paciente, de forma que le brindes
una atencion integral

+ Trasladar lo aprendido a tu practica clinica habitual y mejorar tus destrezas

Médulo 5. Endocrinologia y Nutricion en el Paciente Crénico Complejo
+ |dentificar y abordar factores de riesgo implicados en las complicaciones
relacionadas con la diabetes, asi como prevenir o minimizar su impacto

+ Analizar la influencia de la polifarmacia en el desarrollo de complicaciones
endocrinologicas y desarrollar estrategias de abordaje

+ Ampliar los conocimientos acerca de la suplementacion oral o parenteral segun
patologia mas prevalente en el individuo

Mddulo 6. Patologia Infecciosa en el Paciente Crénico Complejo
+ Analizar la interaccion entre las enfermedades cronicas y la infeccion

+ Evaluar estrategias de prevencién de enfermedades infecciosas en el paciente
crénico complejo

+ Revisary evaluar las estrategias actuales de prevencion de enfermedades
infecciosas en pacientes cronicos complejos

+ Desarrollar protocolos de diagndstico que permitan la deteccion eficiente
de las enfermedades infecciosas en pacientes cronicos complejos

Objetivos |11 tech

Mddulo 7. Patologia Digestiva en el Paciente Crénico Complejo
+ Reconocer, diagnosticar y orientar el manejo de las principales patologias
del aparato digestivo en el paciente cronico y complejo
+ |dentificar los aspectos clave de las diferentes patologias del aparato digestivo,
teniendo en cuenta las caracteristicas del paciente cronico y complejo
+ Trasladar los conocimientos de la patologia digestiva en el paciente cronico
y complejo a la practica clinica del alumno

Mddulo 8. Patologia Nefro-Uroldgica en el Paciente Cronico Complejo
+ |dentificar las comorbilidades frecuentes asociadas a enfermedades Nefro-
Urolégicas en pacientes cronicos
+ Sintetizar los hallazgos para ofrecer recomendaciones practicas para profesionales
de la salud

Mddulo 9. Paciente Anciano Cronico Complejo. Valoracion Geriatrica Integral
(VGI) y Sindromes Geriatricos

+ Compilar las principales herramientas que componen la VGl y su correcta utilizacion
+ Analizar al paciente cronico complejo dentro de un modelo bio-psico-social

que nos oriente hacia una actuacion mas oportuna
+ Establecer estrategias de actuacion a nivel preventivo/terapéutico y asegurar

la utilizacion apropiada de recursos

Mddulo 10. Competencias transversales en el Paciente Crénico Complejo
+ Compilar los aspectos clave de las patologias oncoldgicas y hematoldgicas, asi
como el abordaje del dolor
+ Identificar las lesiones fisicas asociadas a la dependencia
+ Optimizar el manejo farmacoldgico de los pacientes crénicos y complejos
+ Presentar los principales aspectos legales y bioéticos necesarios para lograr
una atencién de calidad y centrada en el paciente
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Competencias

A través de este Master Titulo Propio los egresados adquiriran competencias
especializadas en la evaluacion integral de las necesidades nutricionales,
rehabilitadoras y psicosociales de pacientes en situaciones cronicas y complejas.
Este programa se centrara en abordar, de manera holistica, las demandas especificas
de estos pacientes, mediante un enfoque interdisciplinario. Desde la evaluacion de

la alimentacion, hasta la consideracion de factores rehabilitadores y psicosociales,
los profesionales estaran preparados para ofrecer una atencion completa y
personalizada, mejorando significativamente la calidad de vida de los pacientes.
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@ @ Aprovecha esta oportunidad unica y da

el paso para ponerte al dia en las ultimas
técnicas de cuidados para el Paciente
Cronico Complejo”
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Competencias generales

+ Desarrollar los aspectos mas relevantes de la patologia digestiva en el Paciente
Cronico Complejo para conseguir la mejor atencion clinica de estos pacientes

+ Establecer estrategias diagndsticas y protocolos terapéuticos que se adapten
ala complejidad y a la diversidad clinica del paciente crénico, considerando
factores como la polifarmacia y la fragilidad caracteristicas de estos pacientes

+ Promover un enfoque holistico en la atencién médica de la patologia digestiva
de los pacientes crénicos y complejos

+ Establecer oportunidades de cambio en diferentes niveles asistenciales a la hora
de prestar atencién al paciente cronico complejo

+ Diagnosticar y tratar las afecciones mas prevalentes en el &mbito de la patologia
osteoarticular y del aparato locomotor para brindar una atencion mas confiable
a tus pacientes, mejorando su calidad de vida y reduciendo su discapacidad

+ Determinar las caracteristicas inherentes al apaciente cronico complejo
que requiere un enfoque “alternativo” al enfoque médico “clasico’

+ Establecer objetivos claros y disefiar planes individualizados de actualizacion
preventiva y terapéutica, con el fin de lograr el mayor grado de independencia
0 la mejor calidad de vida del paciente

+ Contribuir a la investigacion en esta drea para ayudar a mejorar la comprension
de estas enfermedades y a desarrollar nuevas lineas de investigacion

+ Determinar las patologias cronicas mas prevalentes del sistema nervioso
y de Salud Mental
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Competencias especificas

+ Evaluar las necesidades nutricionales, rehabilitadoras y psicosociales + Promover la conciencia publica y profesional sobre la patologia neurolégica
de los pacientes cronicos y complejos y mental en pacientes cronicos, destacando la importancia de la educacion
+ Desarrollar los principales Sindromes Geriatricos y analizar su impacto continua para pacientes, familiares y profesionales de la salud
clinico-social + Abordar la atencion centrada en el paciente en el contexto de la patologia
+ Determinar las opciones terapéuticas farmacoldgicas y no farmacoldgicas neuroldgica y mental cronica, considerando la participacion activa del paciente
para el manejo de enfermedades Nefro-Uroldgicas en pacientes crénicos en la toma de decisiones y el disefio de planes de tratamiento personalizados
+ Optimizar los tratamientos para las enfermedades infecciosas méas prevalentes + Potenciar la gestion de caso, utilizacion de la tecnologa y la historia clinica
en el paciente crénico complejo. Investigar y proponer estrategias para informatizada en la atencion a pacientes cronicos con necesidades complejas

individualizar los tratamientos de las enfermedades infecciosas en pacientes
con patologia cronica compleja consideran la complejidad y las posibles
interacciones medicamentosas.

+ Proporcionar herramientas que permitan educar al paciente y mejoren la adherencia
al tratamiento endocrinolégico ante la abrumante polifarmacia a la que pueden
estar sometidos los pacientes complejos, asi como intentar simplificar las terapias
+ Implementar estrategias en pacientes en riesgo de desnutricion para estimular Profundizaras en las bases

el apetito, como ofrecer comidas mas frecuentes, alimentos atractivos y apetitosos, /ega/es y los aspectos bioéticos
y adaptar las texturas de los alimentos segun sea necesario

. . . , . , del cuidado de los pacientes
+ Reconocer, diagnosticar y orientar el manejo de las principales patologias

que afectan a los huesos, musculos, tendones, ligamentos y articulaciones con enfermedades cronicas”
del paciente crénico y complejo



04
Direccion del curso

El cuerpo docente de este programa universitario esta compuesto por un destacado
grupo de especialistas, cuidadosamente seleccionados por TECH. Cada integrante
posee un extenso y reconocido bagaje profesional en el ambito de los Pacientes
Cronicos Complejos, aportando experiencia practica y conocimientos especializados.
Estos expertos estan comprometidos con la excelencia académica y la actualizacion
constante, garantizando a los egresados una inmersion profunda en los desarrollos
mas recientes y efectivos en el tratamiento y gestién de situaciones clinicas
desafiantes. La diversidad de enfoques y perspectivas enriquecera la experiencia de
aprendizaje, ofreciendo a los estudiantes una capacitacion integral.
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Contaras con el apoyo de un cuadro docente
formado por distinguidos profesionales en el
tratamiento del Paciente Cronico Complejo”
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Director Invitado Internacional

Premiado por la Sociedad Estadounidense de Medicina de Adicciones debido a su investigacion
en este campo, Robert W. Kirchoff esta considerado como un prestigioso médico especializado
en el abordaje de los Trastornos por Consumo de Sustancias. En este sentido, ha desarrollado
la mayor parte de su trayectoria laboral en instituciones sanitarias de referencia internacional,
siendo muestras de ello el Mayo Clinic Hospital de Minnesota o el Saint Joseph Mercy Health

System en Michigan.

Entre sus principales logros, destaca su gran aportacion a la fundacién del Laboratorio

de Informatica y Aprendizaje Automatico. De esta forma, ha contribuido significativamente

a la mejora de los recursos hospitalarios a través del Andlisis Predictivo. También ha utilizado
esta herramienta tecnoldgica perteneciente a la Inteligencia Artificial para identificar a pacientes
en riesgo de drogodependencia y recaidas. Asi pues, ha conseguido que numerosos usuarios

adquieran estrategias avanzadas de afrontamiento a fin de evitar el consumo de estupefacientes.

Cabe destacar que compagina esta labor con su faceta como investigador clinico. Al respecto,
cuenta con una extensa produccién en torno a materias como las aplicaciones del Big Data

al campo de la Medicina, los tratamientos farmacoldgicos mas innovadores para combatir la
adiccién al alcohol, la Informética Traslacional aplicada a individuos con desérdenes psicoldgicos,
técnicas para prevenir el abuso de drogas o metodologias vanguardistas para el tratamiento

de Toxicomanias.

Por otro lado, en su firme compromiso por el avance de la tecnologia médica, participa
habitualmente como ponente en congresos cientificos y simposios a escala internacional. Gracias
a esto, ha facilitado que la comunidad sanitaria disponga de un mayor conocimiento sobre las
terapias asistidas con medicamentos para la dependencia quimica. A su vez, ha logrado que los
especialistas adquieran competencias para sacarle el maximo rendimiento a la Bioinformatica

Clinica y optimicen tanto sus diagndsticos como manejo de enfermedades de forma considerable.
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Dr. Kirchoff, Robert W.

+ Presidente de Investigacion en el Mayo Clinic Hospital de Minnesota,
Estados Unidos

+ Director Médico en Foundations Detroit
+ Presidente de la Sociedad Estadounidense de Medicina de Adicciones

+ Fundador del Laboratorio de Informatica y Aprendizaje Automatico en Mayo
Clinic Hospital

+ Médico Asistente en Saint Joseph Mercy Health System de Michigan

+ Master en Ciencias con especialidad en Informatica Médica por The Johns
Hopkins University School of Medicine

+ Licenciatura en Artes, Biologia y Quimica por Albion College
+ Médico Residente de Medicina Interna en Wayne State University School
of Medicine Gracias a TECH podras
+ Médico Residente de Cirugia General en Mayo Clinic Hospital aprender con los mejores
+ Certificado por Junta Estadounidense de Medicina Interna profesiona/es del mundo”

+ Miembro de la Junta Estadounidense de Medicina Preventiva
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Direccion

Dr. Romero Pareja, Rodolfo

Director Médico en el Hospital de Emergencias Enfermera Isabel Zendal
Facultativo de Area, Servicio de Urgencias, en el Hospital Universitario de Getafe

Colaborador de grupos de trabajo en programas de Medicina; Gestion y Planificacion Sanitaria para Directivos de la Salud;
y Urgencias, Emergencias y Cuidados Criticos

Doctor en Medicina por la Universidad de Oviedo
Master en Urgencias y Emergencias por la Universidad Complutense de Madrid

Master en Direccion Médica y Gestion Clinica por la Escuela Nacional de Sanidad, Instituto Salud Carlos Ill 'y Universidad
Nacional Educacion a Distancia

Licenciado en Medicina y Cirugia por la Universidad Complutense de Madrid

Dr. Tejedor Lopez, Luis

*

*

Facultativo Especialista del Area de Geriatria, en el Hospital de Emergencias Enfermera Isabel Zendal

Médico Gestor de Casos. HealthMotiv S.L.

Presidente de la Asociacion MIR Espafia

Master en Tratamiento de Soporte y Cuidados Paliativos en el Enfermo Oncoldgico por la Universidad Isabel |
MBA en Gestion y Administracion Sanitaria por la European School of Health Education

Médico especialista en Geriatria via MIR

Graduado en Medicina por la Universidad de Navarra




Profesores

Dra. Pérez Sanz, Maria Teresa

*

*

Facultativo Especialista en Medicina Interna en el Hospital Universitario del Sureste

Colaboradora en docencia practica en el Departamento de Medicina de la Facultad
de Medicina de la Universidad Complutense de Madrid

Participacion en la evaluacion del ECOE (Examen Clinico Objetivo Estructurado) de
la Universidad Complutense de Madrid, en el Hospital 12 de Octubre

Master Universitario en Enfermedades Infecciosas y Salud Internacional por la
Universidad Miguel Hernandez

Graduada en Medicina por la Universidad de Zaragoza

. Artero Ortiz, Jorge

Facultativo Especialista del Area de Geriatria, en el Hospital de Emergencias
Enfermera Isabel Zendal

Facultativo Especialista en Geriatria de la Unidad de Agudos, en el Hospital
Universitario Guadalajara

Facultativo Especialista en Geriatria de la Unidad de Agudos, en el Hospital General
Universitario Gregorio Marafon

Facultativo Especialista en Geriatria de la Unidad de Urgencias Geriatricas,
en el Hospital Rey Juan Carlos

Master en Cuidados Paliativos por la Universidad Pontificia de Salamanca
Graduado en Medicina por la Universidad Europea de Madrid

Miembro de: Sociedad Espafiola de Geriatria y Gerontologia (SEGG), Sociedad
Espafiola de Medicina Geriatrica (SEMEG) y Comité del Dolor en el Hospital Central
delaCruz Roja

Dr.

*

*
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Molina Baez, Manuel
Médico del Servicio de Medicina Interna, en el Hospital Universitario de La Princesa

Facultativo Especialista en Medicina Interna de la Unidad de Rehabilitacion
Funcional, en el Hospital de Emergencias Enfermera Isabel Zendal

Facultativo Especialista en Medicina Interna, en el Hospital General Universitario
Gregorio Marafion

Investigador en el Estudio de Prevalencia de las Infecciones Nosocomiales
en Espafia (EPINE)

Master ESTHER VIH por la Universidad Rey Juan Carlos

Graduado en Medicina por la Universidad de Extremadura

Dra. Anguita Sanchez, Noemi

*

Facultativo Especialista del Area de Geriatria en el Hospital Emergencias Enfermera
Isabel Zendal

Facultativo Especialista del Area de Geriatria en el Hospital Universitario
Infanta Soffa

Premio Profesor Barea por la Fundacion Signo

Experta en Metodologia de la Ventilacion Mecanica No Invasiva por la Escuela
Internacional de Ventilacion Mecanica No Invasiva

Experta en Manejo Urgente de la Patologia Infecciosa por la Universidad
Francisco de Vitoria

Licenciada en Medicina por la Universidad Auténoma de Madrid
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Dra. Ortiz Barraza, Evelyn Iveth

*

Facultativo Especialista en Medicina Interna de la Unidad de Rehabilitacion
Funcional, en el Hospital de Emergencias Enfermera Isabel Zendal

Facultativo Especialista en Medicina Interna de la Unidad de Riesgo Cardiovascular
y Medicina Cardiometabdlica, en el Hospital Ramon y Cajal

Master en Infeccion por el VIH por la Universidad Rey Juan Carlos
Licenciada en Medicina General por la Universidad de Caldas

Miembro de: Sociedad Espafiola de Enfermedades Infecciosas y Microbiologia
Clinica Grupo de Riesgo Vascular, Ecografia Clinica y Enfermedades Infecciosas,
de la Sociedad Espafiola de Medicina Interna (SEMI)

. Quifionez Barreiro, Fabio Augusto

Facultativo Especialista del Area de Geriatria en el Hospital Virgen del Valle

Médico Geriatra de Guardia en el Hospital de Emergencias Enfermera Isabel Zendal
Médico Geriatra en Quiron Salud, Hospital Tres Culturas

Médico de Guardia en el Servicio de Urgencias en el Hospital Virgen de la Salud
Master en Psicogeriatria por la Universidad Autonoma de Barcelona

Licenciado en Medicina por la Escuela Latino Americana de Medicina (ELAM)
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Estructura y contenido

El Master Titulo Propio en Paciente Crénico Complejo ofrecera a los egresados una
inmersion profunda en los desafios que enfrentan los Pacientes Crénicos y Complejos.
A'lo largo del temario, se analizaran los problemas médicos comunes que afectan ala
mayoria de estos pacientes, adquiriendo un entendimiento integral de sus necesidades
y particularidades. Desde el diagndéstico hasta las estrategias de manejo, el programa
también abordara las complejidades inherentes a esta poblacién, proporcionando a
los profesionales de la salud las herramientas esenciales para enfrentar los escenarios
clinicos mas exigentes y mejorar la calidad de vida de estas personas.
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jApuesta por TECH! Ahondaras en
las caracteristicas de la Enfermedad
Pulmonar Obstructiva Cronica en el
Paciente Cronico Complejo”
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Maédulo 1. Modelos de Atencién y Aspectos Asistenciales en el Paciente

Crénico Complejo

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

El Paciente Cronico Complejo

1.1.1. Comorbilidad

1.1.2.  Temporalidad

1.1.3.  Fragilidad

1.1.4. Dependencia

Estrategias Internacionales en la atencion al Paciente Cronico Complejo
1.2.1.  Politicas de salud a nivel internacional

1.2.2.  Ejemplos de estrategias a nivel internacional

1.2.3.  Programas internacionales para el abordaje de la cronicidad
Procesos Clinicos de Alta Complejidad en el Paciente Crénico

1.3.1.  Proceso de alta complejidad

1.3.2.  Procesos clinicos de alta complejidad a nivel comunitario

1.3.3.  Procesos clinicos de alta complejidad a nivel hospitalario

1.3.4.  Procesos clinicos de alta complejidad a nivel sociosanitario
Modelos de Gestion de Cuidados

1.4.1.  Atencion Centrada en la Persona

1.42.  Modelos de Atencién Compartida

1.4.3.  Tecnologias de la Informacion y Comunicacion

1.44. Gestion Integral y Sostenibilidad

Seguridad del Paciente Crénico Complejo

1.5.1. Seguridad del paciente Crénico Complejo. Retos

1.5.2. Estrategias de seguridad del paciente a nivel internacional
1.5.3.  Implementacion de estrategias de seguridad del paciente. Ejemplos
Coordinacion Interdisciplinar segun necesidades del Paciente Crénico Complejo
1.6.1. Identificacion de las necesidades del paciente crénico complejo
1.6.2.  Establecimiento de un plan de cuidados interdisciplinar

1.6.3.  Gestion de un equipo interdisciplinar

1.6.4. Liderazgo Clinico

1.7.

1.8.

1.9.

Médulo 2. Patologias Cardio-Respiratorias en el Paciente Crénico Complejo

2.1.

2.2.

Autocuidado y Educacion para la Salud en la Cronicidad

1.7.1.  Aspectos avanzados en autocuidado

1.7.2. Papel del autocuidado en la cronicidad

1.7.3. Estrategias publicas para la educacion para la salud

1.7.4.  Estrategias publicas para la promocion del autocuidado

Aspectos Eticos y Sociales

1.8.1.  Impacto socioecondmico de la comorbilidad y la cronicidad

1.8.2.  Relacion Médico — Paciente

1.8.3. Equidady acceso a la atencion sanitaria

1.8.4.  Discriminacion

Tecnologias de la Informacion y Comunicacion en la asistencia al Paciente
Cronico Complejo

1.9.1.  Telemonitorizacion y seguimiento remoto del Paciente Crénico Complejo
1.9.2. Integracién de Sistemas de Informacion

1.9.3.  Educaciony Autogestion Digital

1.9.4.  Eticay privacidad en la era digital

Inteligencia Artificial en la atencion al Paciente Crénico Complejo

1.10.7. Inteligencia Artificial en la atencién al Paciente Crénico Complejo
1.10.2. Regulacion Internacional sobre Inteligencia Artificial aplicada a la salud
1.10.3. Herramientas de Inteligencia Artificial para profesionales

1.10.4. Herramientas de Inteligencia Artificial para pacientes

Insuficiencia cardiaca en el Paciente Crénico Complejo
2.1.1. Unidades de insuficiencia cardiaca

2.1.2.  Tratamiento y manejo domiciliario del Paciente Cronico Complejo. Programa

de paciente experto

2.1.3.  Telemonitorizacion o seguimiento estructurado de la Insuficiencia Cardiaca
con llamadas telefénicas a este tipo de pacientes

Cardiopatia isquémica en el Paciente Cronico Complejo

2.2.1.  Manejo de La Aterosclerosis coronaria en el Paciente Cronico Complejo
2.2.2.  Factores de riesgo cardiovascular en el Paciente Cronico Complejo
2.2.3.  Tratamiento y seguimiento del paciente cronico. Planificacion del alta



2.3.

2.4.

2.5.

2.6.

2.7.

2.8.

2.9.

2.10.

Valvulopatias en el Paciente Crénico Complejo

2.3.1.  Manejo del Paciente Cronico con valvulopatias

2.3.2.  Complicaciones de las protesis valvulares en el Paciente Cronico Complejo
2.3.3.  Seguimiento del Paciente Crénico Complejo

Hipertension arterial en el Paciente Crénico Complejo

2.4.17.  Manejo de la Hipertension arterial en el Paciente Cronico Complejo

2.4.2.  Repercusiones organicas de la hipertension en el Paciente Crénico Complejo
2.4.3.  Tratamiento de la hipertension arterial en el Paciente Cronico Complejo
Dislipemia en el Paciente Crénico Complejo

2.5.1.  Manejo de la Dislipemia en el Paciente cronico complejo

2.52. Dieta para este tipo de pacientes

2.53.  Nuevos farmacos para el tratamiento de la dislipemia en el Paciente
Crénico Complejo

Enfermedad arterial periférica en el Paciente Crénico Complejo

2.6.1.  Manejo de la Enfermedad arterial periférica en el Paciente Crénico Complejo
2.6.2.  Factores de riesgo en el Paciente Cronico Complejo

2.6.3.  Seguimiento del Paciente Crénico Complejo con enfermedad arterial periférica
Enfermedad pulmonar obstructiva cronica en el Paciente Cronico Complejo

2.7.1.  Tabaquismo en el Paciente Cronico Complejo

2.7.2.  Manejo de ingresos repetidos. Planificacion del alta

2.7.3.  Seguimiento y tratamiento de la Enfermedad Pulmonar obstructiva en el Paciente
Crénico Complejo

Cor pulmonale crénico en el Paciente Cronico Complejo

2.8.1.  Manejo del Cor pulmonale crénico en el Paciente Cronico Complejo

2.8.2.  Seguimiento del Cor Pulmonale en el Paciente Cronico Complejo

2.8.3. Tratamiento

Tromboembolismo pulmonar en el Paciente Crénico Complejo

2.9.1.  Factores de riesgo en el Paciente Cronico Complejo

2.9.2.  Seguimiento del Tromboembolismo Pulmonar en el Paciente Cronico Complejo
2.9.3. Tratamiento del Tromboembolismo Pulmonar en el Paciente Crénico Complejo
Sindrome de apnea obstructiva del suefio en el Paciente Cronico Complejo

2.10.1. Regulacion de la ventilacion en el Paciente Crénico Complejo

2.10.2. Obesidad en el Paciente Cronico Complejo

2.10.3. Apnea obstructiva y central en el Paciente Cronico Complejo
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Maédulo 3. Patologias Neuroldgicas, Cognitivas y Enfermedad Mental en el

Paciente Cronico Complejo

3.1.  Patologia vascular intracraneal en el Paciente Crénico Complejo. Isquemia y hemorragia
3.1.1.  Manejo de las Enfermedades vasculares cerebrales en el Paciente
Crénico Complejo
3.1.2.  Manifestaciones clinicas y factores de riesgo. Estrategias de prevencion
y tratamiento
3.1.3.  Abordaje multidisciplinar: prevencion, tratamiento y rehabilitacion
3.1.4. Aspectos psicosociales en la recuperacion del paciente
3.2.  Demencias en el Paciente Cronico Complejo

3.2.1.  Manejo de la Enfermedad de Alzheimer y otras Demencias Degenerativas
Primarias en estos pacientes

3.2.2.  Demencias vasculares y otras demencias secundarias en el Paciente
Crénico Complejo

3.2.3.  Manejointegral y cuidados a largo plazo del Paciente
3.24. Roldela familiay cuidadores en el cuidado del paciente cronico con demencia
3.2.5.  Impacto de la Demencia en la sociedad

3.3.  Trastornos del movimiento en el Paciente Cronico Complejo

3.3.1.  Manejo de la Enfermedad de Parkinson y otros trastornos parkinsonianos
en el Paciente Crénico Complejo

3.3.2.  Manejo de la Corea, distonia y otros trastornos del movimiento en el Paciente
Crénico Complejo

3.3.3.  Colaboracion entre especialidades médicas y terapias no farmacoldgicas
3.3.4.  Aspectos psicosociales en la calidad de vida del paciente

3.4.  Esclerosis Lateral Amiotréfica como enfermedad compleja
3.4.1. Manejo de ELA como enfermedad compleja. Cuidados multidisciplinarios
3.4.2.  Abordaje multidisciplinario del paciente con ELA
3.4.3.  Soporte emocional y cuidados paliativos en el paciente cronico con ELA
3.4.4.  Papel de los servicios sociales en la atencion integral
3.4.5. Cuidados paliativos y calidad de vida

3.5.  Epilepsias en el Paciente Cronico Complejo
3.5.1.  Manejo de las Epilepsias en el Paciente Cronico Complejo

3.5.2.  Manejo de los Efectos cognitivos, conductuales y emocionales de la epilepsia
en el Paciente Cronico Complejo

3.5.3.  Estigmay calidad de vida en los pacientes crénicos con epilepsia.
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3.6.

3.7.

3.8.

3.9.

3.10.

Cefaleas y Migrafia en el Paciente Crénico Complejo
3.6.1.  Manejo de las Cefaleas cronicas en el Paciente Cronico Complejo
3.6.2.  Impacto biopsicosocial de las Cefaleas crénicas

3.6.3. Abordaje Integral: Terapias y Estrategias para Mejora de la Calidad de Vida
en Pacientes con Cefaleas

Polineuropatias en el Paciente Cronico Complejo
3.7.1. Manejo de las polineuropatias en el Paciente Cronico Complejo

3.7.2.  Evaluacion multidisciplinar y enfoque de equipo en el tratamiento
de las polineuropatias en el paciente crénico

3.7.3.  Rehabilitacion fisica y psicosocial en el paciente con polineuropatia cronica

Dolor neuropatico en el Paciente Cronico Complejo

3.8.1.  Manejo del Dolor como patologia cronica

3.8.2.  Estrategias multidisciplinarias para el manejo del dolor en el Paciente
Crénico Complejo

3.8.3.  Abordaje biopsicosocial

Esclerosis multiple en el Paciente Crénico Complejo

3.9.1.  Enfoque integral en paciente crénico complejo con esclerosis multiple:
coordinacion de cuidados entre neurologia, fisioterapia y salud mental

3.9.2.  Rehabilitacion y cuidados a largo plazo de pacientes cronicos
con esclerosis multiple

3.9.3.  Apoyo continuo y servicios comunitarios para el paciente y la familia
Enfermedad mental en el Paciente Crénico Complejo
3.10.1. Manejo de los Trastornos mentales en el Paciente Créonico Complejo

3.10.2. Abordaje Terapéutico Multidisciplinar en el Paciente Cronico Complejo:
Coordinacion de cuidados

3.10.3. Etica en el tratamiento de enfermedades mentales crénicas en el Paciente

3.10.4. Estigma asociado a enfermedades mentales. Impacto en la calidad de vida
del Paciente

Maédulo 4. Patologia osteoarticular y del sistema locomotor en el Paciente

Cronico Complejo

4.1.

4.2.

4.3.

4.4.

4.5.

Abordaje del dolor cronico de etiologia osteoarticular en el paciente complejo

4.1.1.  Fisiopatologia del dolor osteoarticular en el paciente cronico complejo.
Evaluacion y diagnostico

4.1.2.  Tratamiento farmacolégico

4.1.3.  Procedimientos intervencionistas. Enfoque no farmacoldgico

Patologia de columna en el paciente crénico complejo

4.2.1.  Manejo de las Patologias degenerativas de la columna en el paciente
cronico complejo

4.2.2.  Manejo de las Patologia inflamatoria y autoinmune de la columna

4.2.3.  Enfoque multidisciplinario en la patologia no traumatica de columna. Prevencion
y rehabilitacion en el paciente crénico complejo

Fracturas de raquis en el paciente cronico complejo

4.3.1.  Manejo de las Fracturas de raquis en el paciente cronico complejo. Localizaciones
frecuentes y diagnostico

4.3.2.  Tratamiento conservador
4.3.3.  Tratamiento quirdrgico
Patologia de miembro superior en el paciente cronico complejo

4.47. Manejo de la Patologia osteoarticular no traumaética del hombro en el paciente
crénico complejo

4.42.  Manejo de las Fracturas de hombro en el paciente cronico complejo.
Tratamiento conservador. Tratamiento quirdrgico

4.43.  Manejo de la Patologia de codo, mufieca y mano en el paciente crénico complejo
Patologia de cadera en el paciente cronico complejo

4.51.  Manejo de la Coxartrosis en el paciente cronico complejo. Patologia de tejidos
blandos de cadera

4.52.  Manejo de las Fracturas de cadera en el paciente cronico complejo

4.53.  Manejo de las Patologias de la articulacion sacroiliaca en el paciente cronico
complejo. Fracturas de pelvis



4.6.

4.7.

4.8.

4.9.

4.10.

Patologia de rodilla, tobillo y pie en el paciente crénico complejo

4.6.1.  Manejo de la Artrosis de rodilla en el paciente cronico complejo. Patologia
de tejidos blandos de cadera

4.6.2.  Manejo de la Artroplastia de rodilla en el paciente cronico complejo.
Telerrehabilitacion de la rodilla

4.6.3. Manejo de la Patologia de tobillo y pie en el paciente crénico complejo
Amputaciones de miembro inferior

4.7.1.  Manejo de las Amputaciones de Miembro Inferior en el paciente cronico complejo.

Niveles de amputacion

4.7.2.  Tratamiento rehabilitador

4.7.3.  Protetizacion en el paciente cronico complejo. Seguimiento del paciente

Enfermedades reuméticas en el paciente crénico complejo

4.8.1. Manejo de la Artritis reumatoide en el paciente crénico complejo

4.8.2.  Manejo de la Osteoartritis en el paciente crénico complejo

4.83. Manejo de Otras enfermedades reumaticas en el paciente crénico complejo

Evaluacion y tratamiento de la osteoporosis

4.9.1.  Evaluaciony Tratamiento de la Osteoporosis en el paciente cronico complejo

49.2.  Tratamiento farmacoldgico

4.9.3.  Manejo integral en el paciente cronico complejo

Patologia osteoarticular en el paciente crénico complejo

4.10.1. Manejo de las Enfermedades sistémicas y su impacto sobre la patologia
osteoarticular y viceversa en el paciente cronico complejo

4.10.2. Enfoque terapéutico en el paciente cronico complejo. Manejo integral. Abordaje
multidisciplinario. Educacion y autocuidado. Estrategias de prevencion

4.10.3. Futuras perspectivas en patologia osteoarticular. Avances en el tratamiento
y tecnoldgicos. Terapias regenerativas. Investigacion
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Médulo 5. Endocrinologia y Nutricién en el Paciente Crénico Complejo

51. Patologia endocrinoldgica en el paciente anciano crénico complejo

5.1.1.  Cambios hormonales asociados al envejecimiento en el Paciente
cronico complejo

51.2.  Manejo del Envejecimiento asociado a la patologia en el paciente
crénico complejo

51.3.  Abordaje diagndstico en el paciente complejo
5.2.  Patologia Hipotaldmica en el Paciente cronico complejo
52.1.  Manejo del Hipopituitarismo en el Paciente Cronico Complejo
5.2.2.  Manejo del Hiperprolactinemia en el Paciente Crénico Complejo
5.2.3.  Secrecion inadecuada de ADH
5.3.  Patologia gonadal en el Paciente Crénico Complejo
5.3.1.  Manejo del Hipogonadismo en el paciente mayor complejo
5.3.2.  Manejo de la Ginecomastia en el paciente mayor complejo
5.3.3.  Abordaje terapéutico de las afecciones gonadales en el paciente cronico
5.4. Patologia Tiroidea en el Paciente Crénico Complejo
5.4.7. Manejo del Bocio en el Paciente Crénico Complejo

5.4.2.  Abordaje del hipotiroidismo e hipertiroidismo en el Paciente Cronico Complejo.
Afectacion medicamentosa del tiroides

5.4.3.  Manejo de la Tiroiditis en el Paciente Crénico Complejo

5.5, Patologia pancreatica endocrina en el paciente cronico
55.1.  Manejo de la Diabetes en el Paciente Cronico Complejo. Diagndstico
5.5.2.  Complicaciones agudas y cronicas de la hiperglucemia
5.5.3.  Hipoglucemias e incremento de la morbimortalidad
55.4. Abordaje terapéutico

5.6.  Patologia suprarrenal en el paciente complejo
5.6.1.  Manejo de la Insuficiencia suprarrenal en el paciente cronico complejo
5.6.2.  Manejo del Sindrome de Cushing en el paciente crénico complejo
5.6.3.  Manejo de los Incidentalitas en el paciente cronico complejo
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5.7.

5.8.

59.

5.10.

Riesgo cardiovascular en el Paciente Crénico Complejo: Lipidos en la comorbilidad
57.1.
572
573.

Metabolismo mineral 6seo. Actualizacion de Osteoporosis y abordaje
en el paciente cronico

5.8.1.
5.8.2.  Manejo de la Osteoporosis en el paciente mayor cronico

5.8.3 Abordaje terapéutico en el paciente mayor crénico. Efectos secundarios
Obesidad y cronicidad en el Paciente Crénico Complejo

Manejo de las dislipemias en la comorbilidad en el paciente crénico complejo
Abordaje de las dislipemias en paciente polimedicados cronicos
Nuevas terapias disponibles

Manejo de la Hipercalcemia e hipocalcemia en el paciente cronico complejo

59.1. Obesidad como problema en el siglo XXI

59.2.  Manejo de La obesidad sarcopénica en el paciente cronico complejo

59.3. Terapias no farmacoldgicas y farmacoldgicas

Nutricion en el Paciente Cronico Complejo

5.10.1. Desnutricion asociada a la enfermedad y en situaciones especiales en el paciente

crénico complejo
5.10.2. Suplementacion: Nutricion enteral o Parenteral en pacientes complejos
5.10.3. Vitaminas y oligoelementos en pacientes comorbidos
510.4. Complicaciones asociadas a la nutricion

Maddulo 6. Patologia infecciosa en el paciente cronico complejo
6.1,

6.2.

Abordaje de las infecciones en el paciente cronico complejo

6.1.1.  Uso de antimicrobianos en pacientes con multiples patologias
6.1.2.
6.1.3.
6.1.4.
Infeccion respiratoria en el paciente crénico complejo
6.2.7 Prevalencia y etiologia

6.2.2.
6.2.3.

Multirresistencia en los pacientes cronicos complejos
Seleccion del tratamiento antimicrobiano segun caso
Infecciones relacionadas con la asistencia sanitaria

Muestras microbioldgicas. Indicacion e interpretacion
Seleccion de tratamiento antimicrobiano en el paciente cronico complejo

6.3.

6.4.

6.5.

6.6.

6.7.

6.8.

6.9.

Infeccion urinaria en el paciente crénico complejo

6.3.1.  FEtiologia y empleo de las muestras microbioldgicas

6.3.2.  Bacteriuria asintomatica en el paciente crénico complejo

6.3.3.  Manejo de la infeccion urinaria baja y de la cistitis asociada a catéter
6.3.4. Tratamiento de la infeccién urinaria alta

Infeccion por Clostridioides difficilie en el paciente cronico complejo
6.41. Manejo de la infeccion por Clostridioides difficilie en el paciente crénico complejo
6.4.2. Diagndstico de la infeccion por C. difficile

6.4.3. Tratamiento de la primera infeccion y recidivas

Infecciones de la piel y partes blandas en el Paciente Cronico Complejo

6.5.1.
6.5.2.
6.5.3.
Bacteriemia e infecciones endovasculares en el paciente cronico complejo

6.6.1.

Manejo de las Infecciones de la Piel en el Paciente Crénico Complejo
Manejo de las Ulceras por decubito en el Paciente Cronico Complejo
Manejo del Pie diabético en el Paciente Cronico Complejo

Manejo de Bacteriemia e infecciones endovasculares en el paciente
crénico complejo

6.6.2.
6.6.3.

Tratamiento y seguimiento de la bacteriemia en el Paciente Cronico Complejo

Manejo de la Infeccién de dispositivos endovasculares en el Paciente
Crénico Complejo

Infeccion de herida quirdrgica en el paciente crénico complejo

6.7.1.  Cicatrizacion en el paciente con patologias cronicas
6.7.2.  Etiologia de la infeccién de la herida quirlrgica y diagnéstico microbiolégico
6.7.3.  Tratamiento multidisciplinar de la herida quirdrgica en el paciente

cronico complejo
Infeccion de protesis en el paciente cronico complejo

6.8.1.  Manejo de la Infeccion de proétesis articulares en el Paciente Crénico Complejo
6.8.2. FEtiologia y diagndstico de la infeccion protésica

6.8.3.  Eleccion del tratamiento y duracion

Infeccion intraabdominal en el paciente crénico complejo

6.9.1.  Manejo de la Colecistitis en el paciente crénico complejo

6.9.2.  Manejo de la Diverticulitis en el Paciente Cronico Complejo

6.9.3.  Etiologia, diagndstico y tratamiento del Absceso intraabdominal en el paciente

cronico complejo



6.10. Tratamientos y profilaxis en la patologia infecciosa mas prevalente
6.10.1. Vacunacion en el paciente cronico complejo
6.10.2. Profilaxis antimicrobiana en situaciones especiales
6.10.3. Tablas de tratamiento de infeccion en paciente crénico complejo

Médulo 7. Patologia digestiva en el Paciente Cronico Complejo

7.1, Patologia esofégica en el paciente crénico complejo

7.1.1. Manejo de los Trastornos motores esofdgicos en el Paciente Crénico Complejo

7.1.2.  Manejo de la Enfermedad por reflujo gastroesofagico en el Paciente
Cronico Complejo
7.1.3.  Otras patologias esofdgicas en el paciente crénico complejo
7.2.  Dispepsiay gastropatias en el paciente cronico complejo
7.2.1.  Manejo de la Dispepsia en el Paciente Cronico Complejo
7.2.2.  Manejo de las Gastropatias en el Paciente Cronico Complejo

7.2.3.  Manejo de la Hernia de hiato y otros trastornos anatémicos gastricos
en el paciente cronico

7.2.4.  Manejo de los Trastornos del vaciamiento gastrico en el Paciente
Crénico Complejo
7.3. Patologia pancreatica y biliar en el paciente crénico complejo
7.3.1.  Manejo de la Ictericia y colestasis en el paciente cronico
7.3.2.  Manejo de la Pancreatitis en el paciente cronico complejo
7.3.3.  Manejo de la Colelitiasis y coledocolitiasis en el paciente pluripatologico
7.4.  Patologia hepatica en el paciente crénico complejo

7.4.1.  Manejo de la Hepatitis toxico-medicamentosas en el paciente cronico complejo

7.4.2.  Manejo de la cirrosis en el paciente pluripatologico
7.4.3.  Trasplante hepatico en el paciente cronico y complejo
7.5.  Patologia intestinal en el paciente cronico complejo
7.5.1.  Manejo de la Isquemia intestinal en el paciente cronico complejo
7.5.2. Diarrea y malabsorcion en el paciente pluripatolégico
7.5.3.  Enfermedad inflamatoria intestinal en el paciente complejo
7.6.  Gastrostomia, colostomia e ileostomia en el paciente cronico complejo
7.6.1.  Ostomias en el paciente cronico complejo
7.6.2. Cuidado de las ostomias
7.6.3.  Complicaciones de las ostomias en el paciente pluripatoldgico

7.7.

7.8.

7.9.

7.10.
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Estrefiimiento e incontinencia fecal en el paciente crénico complejo

7.7.1.  Estrefiimiento en el paciente cronico-complejo

7.7.2.  Megacolon crénico adquirido y sindrome de Ogilvie

7.7.3.  Manejo de la Incontinencia fecal en el paciente pluripatologico

Trastornos funcionales digestivos en el paciente crénico complejo

7.8.1.  Manejo de los Trastornos funcionales esofagicos en el Paciente Crénico Complejo

7.8.2. Manejo de los Trastornos funcionales gastroduodenales en el Paciente
Crénico Complejo

7.8.3.  Manejo de los Trastornos funcionales intestinales en el Paciente
Cronico Complejo

Patologia digestiva y polifarmacia en el paciente cronico complejo

7.9.1.  Uso de Inhibidores de la Bomba de Protones (IBP) en el paciente cronico.
Efectos secundarios

7.9.2.  Anticoagulacion y hemorragia digestiva en el paciente cronico

7.9.3. Diagnostico y manejo de la anemia carencial en el paciente complejo
Procedimientos endoscépicos en el paciente cronico complejo

7.10.1  Estudio endoscopico en el paciente cronico y complejo

7.10.2  Planificacion de los estudios anticoagulantes. Suspension de la anticoagulacién
en el paciente cronico-complejo

7.10.3 Complicaciones en los procedimientos endoscopicos

Maédulo 8. Patologia Nefro-Uroldgica en el Paciente Cronico Complejo
8.1.

Enfermedad renal crénica (ERC) en Pacientes Crénicos Complejos

8.1.1.  Diagndstico y Evaluacion de la Enfermedad Renal Crénica en Pacientes
Crénicos Complejos

8.1.2.  Tratamiento y Manejo de la Enfermedad Renal Crénica en Pacientes
Cronicos Complejos

8.1.3.  Complicaciones de la Enfermedad Renal Crdnica en Pacientes
Crénicos Complejos

8.1.4. Retosy Estrategias en el Manejo de la Enfermedad Renal Crénica en este tipo
de pacientes

8.1.5.  Innovaciones y Futuras Direcciones en la Investigacion de la Enfermedad
Renal Cronica
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8.2.  Alteraciones Iénicas en Pacientes Cronicos Complejos 8.8.  Carcinoma Renal en el Paciente Cronico Complejo
8.2.1.  Alteraciones del Sodio (Na+), Potasio (K+), Magnesio (Mg2+) 8.8.1.  Tratamiento y Manejo en el Paciente Cronico Complejo
8.2.2. Interacciones entre Electrolitos en Pacientes Cronicos Complejos 8.8.2.  Complicaciones y Comorbilidades en el Paciente Cronico Complejo
8.2.3.  Evaluacién y Monitoreo de Alteraciones lénicas en Pacientes Crénicos Complejos 8.8.3.  Prondstico y Supervivencia en el Paciente Cronico Complejo
8.2.4. Estrategias de Tratamiento y Prevencion 8.8.4. Innovaciones y Desafios en el Tratamiento del Cancer Renal

8.3. Hiperplasia Benigna de Préstata (HBP) en el Paciente Crénico Complejo 8.8.5.  Calidad de Vida y Apoyo Psicosocial
8.3.1.  Complicaciones y Comorbilidades en el Paciente Cronico Complejo 8.9. Carcinoma Prostatico en el Paciente Cronico Complejo
8.3.2.  Tratamiento y Manejo en el Paciente Cronico Complejo 8.9.1. Tratamiento y Manejo en el Paciente Crénico Complejo
8.3.3.  Innovaciones y Desafios en el Tratamiento de la HBP 8.9.2.  Complicaciones y Comorbilidades en el Paciente Crénico Complejo
8.3.4.  Prevencion en el Paciente Cronico Complejo 8.9.3.  Prondstico y Supervivencia en el Paciente Cronico Complejo

8.4.  Litiasis en el Paciente Cronico Complejo 8.9.4. Innovaciones y Desafios en el Tratamiento del Céncer de Prostata
8.4.1.  Factores Contribuyentes en Pacientes Cronicos Complejos 8.9.5. Calidad de Vida y Apoyo Psicosocial
8.4.2.  Complicaciones en Impacto en la Salud Renal en Pacientes Crénicos Complejos 8.10. Impacto de las Enfermedades Nefro-Uroldgicas en la Sexualidad en el Paciente
8.4.3. Tratamiento y Manejo de la Litiasis Renal en Pacientes Crénicos Complejos Crénico Complejo
8.4.4. Innovaciones y Desafios en el Tratamiento de la Litiasis Renal 8.10.1. Impacto de las Enfermedades Nefro-Uroldgicas en la Sexualidad en Pacientes

8.5.  Trastornos funcionales de la vejiga en el Paciente Crénico Complejo Cronicos Complejos

8.5.1.  Complicaciones y Comorbilidades en Pacientes Cronicos Complejos
8.5.2. Tratamiento y Manejo en Pacientes Cronicos Complejos

8.10.2. Disfunciones Sexuales Especificas
8.10.3. Abordaje Clinico de las Disfunciones Sexuales

853.  Innovaciones y Desafios en el Tratamiento 8.10.4. Tratamientos y Estrategias de Manejo en Pacientes Crénicos Complejos

8.5.4.  Consideraciones Psicosociales y Calidad de Vida Mddulo 9. Paciente Anciano Crénico Complejo. Valoracién Geridtrica Integral
8.6. Hematuria en el Paciente Cronico Complejo

(VGI) y Sindromes Geriatricos

8.6.1.  Complicaciones y Comorbilidades en el Paciente Cronico Complejo
8.6.2.  Tratamiento y Manejo en el Paciente Cronico Complejo
8.6.3.  Innovaciones y Desafios en el Tratamiento de la Hematuria

9.1.  Valoracién geriatrica Integral (VGI) en el Paciente Crénico Complejo
9.1.1.  Valoracion Geriatrica Integral en el Paciente cronico complejo
9.1.2.  Componentes de la Variacion Geridtrica Integral. Herramientas
9.1.3.  Toma de decisiones
9.2.  Valoracion Funcional y Fragilidad en el Anciano como Paciente Crénico Complejo

8.7.  Carcinoma Vesical en el Paciente Cronico Complejo
8.7.1.  Tratamiento y Manejo en el Paciente Crénico Complejo
8.7.2.  Complicaciones y Comorbilidades en el Paciente Cronico Complejo

L : : 9.2.1.  Valoracion funcional en el paciente anciano crénico complejo
8.7.3.  Prondstico y Supervivencia

8.7.4.  Innovaciones y Desafios en el Tratamiento del Cancer Vesical 922, Escalasy herramientas para Medicion de la funcionalidad

875 Calidad de Vida y Apoyo Psicosocial 9.2.3.  Estrategias para mejorar la funcién funcional y prevenir complicaciones



9.3.

9.4.

9.5.

9.6.

9.7.

9.8.

9.9.

Valoracion cognitivo/afectiva en el anciano como paciente cronico complejo
9.3.1.
9.3.2.
9.33.
Valoracion Nutricional en el paciente anciano cronico complejo

Valoracion cognitivo/afectiva en el paciente anciano cronico complejo
Cambios cognitivos
Escalas Valoracion cognitiva/afectiva: Utilizacion e interpretacion

9.4.1.  Valoracion nutricional en el paciente anciano crénico complejo

0.4.2. Patrones de conducta alimentaria

9.4.3. Herramientas de medicion: Parametros fisicos y bioquimicos de nutricion

9.4.4. Importancia de una Correcta Valoracién Nutricional

9.4.5. Intervencion nutricional en funcion de las necesidades individuales en el paciente

anciano cronico complejo desnutrido
Enfermedades Cronicas y Comorbilidades. Evaluacion y Manejo

9.5.1.  Impacto de las enfermedades cronicas en el paciente anciano complejo
9.5.2.  Abordaje de las comorbilidades
9.5.3.  Evaluacion y manejo integrado

Polifarmacia y optimizacion de tratamiento

9.6.1.  Polifarmacia: Definicion e implicaciones
9.6.2. Estrategias para optimizar la medicacion
0.6.3.  Estrategias para minimizar efectos adversos

Prevencion y manejo de caidas en el paciente anciano cronico complejo

9.7.1.  Identificacion de factores de riesgos
9.7.2. Estrategias de prevencion
9.7.3.  Evaluacion y orientacion hacia una terapia rehabilitadora poscaida

Abordaje de los Sindromes Geriatricos especificos para pacientes crénicos complejos

9.8.1.  Sindromes geriatricos en la practica clinica

9.8.2. Herramientas para su evaluacion

0.8.3. Estrategia de manejo y prevencion

Valoracion Social en el paciente mayor cronico complejo

9.9.1.  Valoracion social en el paciente mayor crénico

9.9.2.  Rolde lafamilia en el cuidado e identificacion de redes de apoyo

9.9.3.  Coordinacion multidisciplinar para el desarrollo de un plan integral

9.9.4.  Planificacion del alta y continuidad de cuidados en el paciente mayor crénico

9.10.
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Etica en la atencién del paciente anciano crénico complejo

9.10.1. Principios éticos en la atencion del paciente anciano cronico complejo
0.10.2. Desafios éticos en decisiones de cuidado

9.10.3. Importancia de la autonomia y el respeto en la atencion geriatrica

Médulo 10. Competencias Transversales en el Paciente Cronico Complejo
10.1.

10.2.

10.3.

10.4.

10.5.

Patologia Oncoldgica y Hematoldgica en el Paciente Crénico Complejo

10.1.1. Manejo de las Patologias oncologicas no hematoldgicas en el Paciente

Crénico Complejo
10.1.2.
10.1.3. Manejo de Otras patologias hematoldgicas. en este tipo de pacientes
10.1.4. Atencion a los pacientes con cancer avanzado

Manejo de las Patologias oncohematoldgicas en el Paciente Cronico Complejo

Lesiones Asociadas a la Dependencia en el paciente crénico complejo
10.2.1. Manejo de la Atrofia muscular en el Paciente Cronico Complejo
10.2.2. Manejo de las Lesiones cutaneas en el Paciente Cronico Complejo

10.2.3. Disminucion de la capacidad vital. Trastornos respiratorios en este tipo
de pacientes

Manejo del Dolor en el Paciente Cronico Complejo

10.3.1. Clasificacion de los analgésicos

10.3.2. Manejo del Dolor irruptivo

10.3.3. Rotacion de opioides

10.3.4. Medidas intervencionistas

Polifarmacia. Adherencia al Tratamiento

10.4.1. Polifarmacia. Seleccion de los principales medicamentos

10.4.2. Adherencia al tratamiento. Estrategias para mejorarla

10.4.3. Criterios STOPP/START

Terapias Complementarias, Nutricion y Psicoterapia en el Paciente Cronico Complejo

10.5.1. Terapias complementarias. Evidencia cientifica

10.5.2. Nutricion en el Paciente Cronico Complejo

10.5.3. Valoracion del estado nutricional del Paciente Cronico Complejo

10.5.4. Requerimientos nutricionales

10.5.5. Manejo de enfermedades y situaciones especificas en el Paciente
Crénico Complejo

10.5.6. Enfermedades mentales en el Paciente Cronico. Psicoterapia
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10.6. Ejercicio Fisico y Capacidad Funcional. Medicina Rehabilitadora en el Paciente Cronico
10.6.1. Beneficios del ejercicio fisico
10.6.2. Programas de ejercicio fisico
10.6.3. Terapia rehabilitadora. Tipos y objetivos

10.7. Papel de las Tecnologias de la Comunicacion y la Informacion (Tics) en el Paciente
Cronico Complejo
10.7.1. Recursos para profesionales. Modelos complementarios para la practica clinica
10.7.2. Recursos para pacientes
10.7.3. Gestion de datos de salud. Inteligencia artificial y andlisis de datos

10.8. Cuidados y Aspectos Sociales del Paciente Cronico Complejo
10.8.1. Apoyo familiar y red de apoyo
10.8.2. Adaptaciones en el entorno

10.8.3. Evaluacion de necesidades sociales. Acceso a recursos sociales. Programas
de integracion laboral y comunitaria

10.8.4. Empoderamiento del paciente. Grupos de apoyo

10.9. Gestion de la Enfermedad y Cuidados Paliativos en el Paciente Crénico Complejo.
Planificacion Anticipada de Cuidados

10.9.1. Plan de atencion individualizado y coordinado
10.9.2. Educacion del paciente y de su entorno
10.9.3. Cuidados paliativos. Objetivos y modelos
10.9.4. Planificacion anticipada de cuidados

10.70. Aspectos Bioéticos en relacion al Paciente Crénico. Limitacion del Esfuerzo Terapéutico.
Eutanasia

10.10.1. Principios bioéticos. Integracion en la practica clinica, investigacion, uso
de la tecnologia

10.10.2. Limitacion del esfuerzo terapéutico
10.10.3. Dilemas éticos
10.10.4. Eutanasia
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Reforzaras tus conocimientos clave
mediante la innovadora metodologia

Relearning, para una asimilacion
efectiva de la materia”




M
Metodologia y

Este programa de capacitacion ofrece una forma diferente de aprender. Nuestra
metodologia se desarrolla a través de un modo de aprendizaje de forma

ciclica: el Relearning.

Este sistema de ensefianza es utilizado, por ejemplo, en las facultades de medicina
mas prestigiosas del mundo y se ha considerado uno de los mas eficaces por
publicaciones de gran relevancia como el New England Journal of Medicine.
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Descubre el Relearning, un sistema que abandona el
aprendizaje lineal convencional para llevarte a través de
sistemas ciclicos de ensefianza: una forma de aprender
que ha demostrado su enorme eficacia, especialmente
en las materias que requieren memorizacion”
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En TECH empleamos el Método del Caso

Ante una determinada situacion, ;qué deberia hacer un profesional? A lo largo del
programa, los estudiantes se enfrentaran a multiples casos clinicos simulados,
basados en pacientes reales en los que deberan investigar, establecer hipotesis y,
finalmente, resolver la situacion. Existe abundante evidencia cientifica sobre la eficacia
del método. Los especialistas aprenden mejor, mas rapido y de manera mas sostenible
en el tiempo.

Con TECH podras experimentar una
forma de aprender que esta moviendo
los cimientos de las universidades
tradicionales de todo el mundo.

Optimal decision

Patient
Values

Clinical
Data

Research
Evidence

Segun el Dr. Gérvas, el caso clinico es la presentacion comentada de un paciente, o
grupo de pacientes, que se convierte en «caso», en un ejemplo o modelo que ilustra
algun componente clinico peculiar, bien por su poder docente, bien por su singularidad
o rareza. Es esencial que el caso se apoye en la vida profesional actual, intentando
recrear los condicionantes reales en la practica profesional del médico.



¢Sabias que este método fue desarrollado

en 1912, en Harvard, para los estudiantes de
Derecho? El método del caso consistia en
presentarles situaciones complejas reales para
que tomasen decisiones y justificasen como
resolverlas. En 1924 se establecio como método
estandar de ensenanza en Harvard”

La eficacia del método se justifica con cuatro logros fundamentales:

1. Los alumnos que siguen este método no solo consiguen la asimilacion de
conceptos, sino un desarrollo de su capacidad mental, mediante ejercicios
de evaluacién de situaciones reales y aplicacion de conocimientos.

2. El aprendizaje se concreta de una manera solida en capacidades practicas
que permiten al alumno una mejor integracién en el mundo real.

3. Se consigue una asimilacién mas sencilla y eficiente de las ideas y conceptos,
gracias al planteamiento de situaciones que han surgido de la realidad.

4. La sensacion de eficiencia del esfuerzo invertido se convierte en un estimulo
muy importante para el alumnado, que se traduce en un interés mayor en los
aprendizajes y un incremento del tiempo dedicado a trabajar en el curso.

aim
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Relearning Methodology

TECH auna de forma eficaz la metodologia del Estudio de Caso con
un sistema de aprendizaje 100% online basado en la reiteracion, que
combina 8 elementos didacticos diferentes en cada leccion.

Potenciamos el Estudio de Caso con el mejor método de ensefianza
100% online: el Relearning.

El profesional aprendera mediante
casos reales y resolucion de situaciones
complejas en entornos simulados de
aprendizaje. Estos simulacros estan
desarrollados a partir de software de
ultima generacion que permiten facilitar
el aprendizaje inmersivo.

learning
from an
expert
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Situado a la vanguardia pedagogica mundial, el método Relearning ha conseguido
mejorar los niveles de satisfaccion global de los profesionales que finalizan sus
estudios, con respecto a los indicadores de calidad de la mejor universidad online en
habla hispana (Universidad de Columbia).

Con esta metodologia, se han capacitado mas de 250.000 médicos con un éxito

sin precedentes en todas las especialidades clinicas con independencia de la carga
en cirugia. Nuestra metodologia pedagogica esta desarrollada en un entorno de
maxima exigencia, con un alumnado universitario de un perfil socioeconémico altoy
una media de edad de 43,5 afios.

El Relearning te permitira aprender con menos
esfuerzo y mas rendimiento, implicandote mas

en tu especializacion, desarrollando el espiritu
critico, la defensa de argumentos y el contraste de
opiniones: una ecuacion directa al éxito.

En nuestro programa, el aprendizaje no es un proceso lineal, sino que sucede en
espiral (aprender, desaprender, olvidar y reaprender). Por eso, se combinan cada uno
de estos elementos de forma concéntrica.

La puntuacion global que obtiene el sistema de aprendizaje de TECH es de 8.01, con
arreglo a los mas altos estandares internacionales.
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Este programa ofrece los mejores materiales educativos, preparados a conciencia para los profesionales:

Material de estudio

>

Todos los contenidos didacticos son creados por los especialistas que van a impartir
el curso, especificamente para él, de manera que el desarrollo didactico sea realmente
especifico y concreto.

Estos contenidos son aplicados después al formato audiovisual, para crear el método
de trabajo online de TECH. Todo ello, con las técnicas mas novedosas que ofrecen
piezas de gran calidad en todos y cada uno los materiales que se ponen a disposicion
del alumno.

Técnicas quirdrgicas y procedimientos en video

TECH acerca al alumno las técnicas mas novedosas, los ultimos avances educativos
y al primer plano de la actualidad en técnicas médicas. Todo esto, en primera
persona, con el maximo rigor, explicado y detallado para contribuir a la asimilacion y
comprension del estudiante. Y lo mejor de todo, pudiéndolo ver las veces que quiera.

Restumenes interactivos

El equipo de TECH presenta los contenidos de manera atractiva y dindmica en pildoras
multimedia que incluyen audios, videos, imagenes, esquemas y mapas conceptuales
con el fin de afianzar el conocimiento.

Este exclusivo sistema educativo para la presentacion de contenidos multimedia fue
premiado por Microsoft como “Caso de éxito en Europa”.

Lecturas complementarias

Articulos recientes, documentos de consenso y guias internacionales, entre otros. En
la biblioteca virtual de TECH el estudiante tendra acceso a todo lo que necesita para
completar su capacitacion.

ORIANS
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Anélisis de casos elaborados y guiados por expertos

El aprendizaje eficaz tiene, necesariamente, que ser contextual. Por eso, TECH presenta
los desarrollos de casos reales en los que el experto guiara al alumno a través del
desarrollo de la atencion y la resolucion de las diferentes situaciones: una manera clara
y directa de conseguir el grado de comprension mas elevado.

Testing & Retesting

Se evaltan y reevaluan periédicamente los conocimientos del alumno a lo largo del
programa, mediante actividades y ejercicios evaluativos y autoevaluativos para que,
de esta manera, el estudiante compruebe como va consiguiendo sus metas.

Clases magistrales [ —

Existe evidencia cientifica sobre la utilidad de la observacién de terceros expertos.
El denominado Learning from an Expert afianza el conocimiento y el recuerdo, y
genera seguridad en las futuras decisiones dificiles.

Guias rapidas de actuacion

TECH ofrece los contenidos mas relevantes del curso en forma de fichas o
gufas rapidas de actuacion. Una manera sintética, practica y eficaz de ayudar al
estudiante a progresar en su aprendizaje.

LK)
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Titulacion

El Master Titulo Propio en Paciente Cronico Complejo garantiza, ademas de la
capacitacion mas rigurosa y actualizada, el acceso a un titulo de Master Propio
expedido por TECH Global University.
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Supera con éxito este programa y recibe tu
titulacion universitaria sin desplazamientos
ni farragosos tramites”
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Este programa te permitira obtener el titulo propio de Master Titulo Propio en Paciente Crénico Este titulo propio de TECH Global University, es un programa europeo de formacién continua
Complejo avalado por TECH Global University, la mayor Universidad digital del mundo. y actualizacion profesional que garantiza la adquisicion de las competencias en su area de

conocimiento, confiriendo un alto valor curricular al estudiante que supere el programa.
TECH Global University, es una Universidad Oficial Europea reconocida publicamente por el

Gobierno de Andorra (boletin oficial). Andorra forma parte del Espacio Europeo de Educacion Titulo: Master Titulo Propio en Paciente Cronico Complejo
Superior (EEES) desde 2003. El EEES es una iniciativa promovida por la Unién Europea que tiene Modalidad: online

como objetivo organizar el marco formativo internacional y armonizar los sistemas de educacion -
Duracion: 12 meses

superior de los paises miembros de este espacio. El proyecto promueve unos valores comunes, la o
Acreditacion: 60 ECTS

implementacion de herramientas conjuntas y fortaleciendo sus mecanismos de garantia de calidad
para potenciar la colaboracion y movilidad entre estudiantes, investigadores y académicos.

Q
te n global it Master Titulo Propio en Paciente Cronico Complejo
C » university

Distribucién General del Plan de Estudios

Distribucién General del Plan de Estudios

Curso  Materia ECTS Carécter
Tipo de materia Creéditos ECTS
1° Modelos de Atencion y Aspectos Asistenciales 6 oB
Obligatoria (OB) 60 X
en el Paciente Cronico Complejo
Optativa (OP) 0 . ‘
D/DAa_________________ condocumento de identificacién _______________ha superado Précticas Exteras (PR) o 12 Patologias Cardio-Respiratorias en el Paciente 6 08
con éxito y obtenido el titulo de: Trabajo Fin de Master (TFM) o Cronico Complejo
10 Patologfas Neurologicas, Cognitivas y Enfermedad Mental 6 08
Total 60

en el Paciente Cronico Complejo

Master Titulo Propio en Paciente Crénico Complejo 19 Patologia osteoarticulary dl sistema locomotor 6 o

en el Paciente Crénico Complejo

1° Endocrinologia y Nutricién en el Paciente Crénico Complejo 6 0B

Se trata de un titulo propio de 1.800 horas de duracién equivalente a 60 ECTS, con fecha de inicio 1 Patologia infecciosa en el paciente crénico complejo 6 0B

dd/mm/aaaa y fecha de finalizacién dd/mm/aaaa. 1°  Patologfa digestiva en el Paciente Crénico Complejo 6 0B

1° Patologia Nefro-Urolégica en el Paciente Crénico Complejo 6 o8

TECH Global University es una universidad reconocida oficialmente por el Gobierno de Andorra 1 Paciente Anciano Crénico Complejo. Valoracin Geriatrica 6 0B
el 31 de enero de 2024, que pertenece al Espacio Europeo de Educacion Superior (EEES). Integral (VGI) y Sindromes Geridtricos

19 Competencias Transversales en el Paciente 6 0B

En Andorra la Vella, a 28 de febrero de 2024

Crénico Complejo

% e tecn ==,

Dr. Pedro Navarro lllana
Rector

Dr. Pedro Navarro lllana
Rector

Este pre del por P c6digo tnico TECH: AFWOR23S _techtitute.com/titulos

*Apostilla de La Haya. En caso de que el alumno solicite que su titulo en papel recabe la Apostilla de La Haya, TECH Global University realizard las gestiones oportunas para su obtencién, con un coste adicional.


https://bopadocuments.blob.core.windows.net/bopa-documents/036016/pdf/GV_2024_02_01_09_43_31.pdf
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Master Titulo Propio
Paciente Cronico Complejo

» Modalidad: online

» Duracion: 12 meses

» Titulacién: TECH Global University
» Acreditacion: 60 ECTS

» Horario: a tu ritmo

» Examenes: online
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