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Objetivo general:

Describir la experiencia de los primeros diez años (2009 – 2019) de

implementación del CEDA en la AE para la formación de médicos

residentes de la especialidad pediatría.

Objetivos específicos:

• Describir las características y el avance curricular de los médicos

residentes.

• Describir el nivel de satisfacción de los mismos durante la

realización de la especialidad.

Introducción 

• La presencia de los padres o cuidadores en la unidades de
cuidados intensivos continúa siendo un tema de controversia
y más aún durante la realización de procedimientos invasivos

• No es una situación universalmente aceptada por el equipo
de salud y menos aún estimulada por ellos

• La participación e integración de la familia durante la
internación de un paciente pediátrico en UCIP , no admite
discusión por el beneficio que otorga para ambas partes y
para la relación del equipo de salud, paciente y familia

Caprotta G, Moreno R, Araguas J, Otero P, Pena R. Arch Argent Pediatr 2004; 102 (4): 246-50
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• La AAP recomienda a los pediatras ofrecer a los padres o

cuidadores la posibilidad de estar presentes siempre,

incluyendo los procedimientos independientemente del

grado de invasividad, la reanimación cardiopulmonar y el

momento de la muerte, brindándose el apoyo necesario

por un integrante del equipo de salud que actúe de

facilitador

American Academy of Pediatrics. Committee on Hospital Care. Pediatrics 2003; 112 (3 Pt 1): 691-7
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UCIP de puertas abiertas 

Es aquella entre cuyos objetivos se encuentra la reducción

o eliminación de cualquier limitación impuesta en las

dimensiones temporal, física y de relaciones para las que

no haya justificación

Kissoon N. Crit Care 2005; 9 (4): 371-5 
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Una forma de trabajo 

Desde el año 2014 en la UCIP de la Asociación Española,

comenzamos a permitir que los padres o cuidadores no

solo permanecieran todo el tiempo junto a sus hijos, sino

que permitimos que ingresen en forma conjunta con ellos,

permanezcan durante todos los procedimientos sin

importar la complejidad del mismo, la reanimación

cardiopulmonar y la muerte si este es el desenlace



Satisfacción Laboral:

Al analizar los resultados obtenidos, se observó en todas las

dimensiones exploradas un alto nivel de satisfacción.

Del análisis individualizado surge que en todas las dimensiones

vinculadas al ambiente de trabajo (respaldo de supervisores,

integración al equipo asistencial, clima en los diferentes escenarios

de aprendizaje), las respuestas mostraron un nivel de satisfacción

elevado.

La mayoría de los médicos que han finalizado la residencia,

manifiestan un alto nivel de satisfacción con las posibilidades de

perfeccionamiento y crecimiento profesional y/o laboral que les

brinda la institución y refieren capacidad para contribuir a la

formación de otros recursos.

Reflexiones

• La experiencia de estos 5 años determinó un cambio en

la forma de trabajo de la UCIP, que fue aceptada por todo

el equipo de salud y que en el momento actual no

amerita otra forma de hacer las cosas.

• Humanizar es abordar todos los aspectos del niño y su

familia, como un verdadero equipo , lo que va más allá de

los recursos materiales, la sofisticación de los equipos o la

complejidad de las unidades
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• Humanizar es comprender el derecho que tiene el niño

criticamente enfermo de estar acompañado de sus seres

queridos independientemente de su gravedad y un

derecho de estos, si lo desean de acompañarlo.

• Esta en quienes nos dedicamos al cuidado del niño

criticamente enfermo , en todos y cada uno de nosotros

liderar este cambio


