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Apresentacao

Os progressos cientificos levaram a inumeros avangos no dominio da medicina
intensiva. Assim, as UCIs procuram cada vez mais profissionais especializados no uso
de ferramentas como a ECMO ou no dominio dos novos protocolos para a realizagdo
da RCP. E por isso que a TECH criou esta capacitagdo, que permitird ao especialista
estar na vanguarda deste setor. Com ela, 0 médico abordara a estabilizagéo, o
diagndstico e o tratamento dos pacientes que normalmente requerem cuidados
intensivos com uma abordagem atual e baseada em evidéncias cientificas. Além
disso, uma vez terminado o periodo tedrico 100% online, o aluno tera um estagio de

3 semanas num centro hospitalar, onde colocara em pratica os seus conhecimentos
atualizados ao lado dos melhores especialistas.
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Este Mestrado Semipresencial
visa responder as necessidades
de capacitacdo dos medicos
que trabalham numa Unidade de
Cuidados Intensivos”
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A Medicina Intensiva é a especialidade que assume o desafio de tratar pacientes
em estado critico. Neste dominio, os procedimentos estdo constantemente a ser

Este Mestrado Semipresencial em Atualizagao em Medicina Intensiva conta com o
conteudo cientifico mais completo e atualizado do mercado. As caracteristicas que

atualizados para apoiar as varias tarefas dos profissionais para salvar a vida das
pessoas. Por conseguinte, os especialistas nesta area tém de dominar a utilizagao

de novos equipamentos de alta tecnologia para a monitorizagao dos pacientes ou as
particularidades dos medicamentos recentemente desenvolvidos, entre outros aspetos.
Perante esta situagdo, este curso foi concebido para responder as necessidades de
atualizacdo académica destes

especialistas, de modo a desenvolverem a sua praxis na Unidade

de Cuidados Intensivos.

Este Mestrado Semipresencial aborda uma selegao dos assuntos mais interessantes
onde ocorreram novos avangos, proporcionando uma visdo mais atualizada de

cada um deles. Durante 12 meses de aprendizagem, o aluno identificara as técnicas
mais atualizadas para o diagnostico e tratamento da sépsis ou dominara 0os novos
procedimentos para a gestdo da hemorragia subaracnoideia em pacientes na Unidade
de Cuidados Intensivos. Adquirira igualmente conhecimentos de ponta em matéria de
reanimagao cardiopulmonar.

Além disso, o profissional de cuidados intensivos deve ter competéncias adequadas
para transmitir boas e mas noticias aos familiares do paciente. Por conseguinte, este
curso também coloca uma énfase especial nas estratégias de comunicagao mais
adequadas a partir de uma abordagem psicolégica.

Gragas ao modo 100% online como a parte tedrica € ensinada, os alunos poderdo gerir

0 seu tempo de estudo de acordo com as suas necessidades pessoais ou profissionais.

Além disso, apos a conclusao desta fase de aprendizagem, transferira os seus
conhecimentos para a pratica num ambiente hospitalar de grande prestigio.

Desta forma, com o aconselhamento de um tutor privado e integrado numa equipa de
trabalho multidisciplinar, aprendera novas competéncias que poderao ser aplicadas na
sua vida profissional.

mais se destacam sao:
+ Desenvolvimento de mais de 100 casos clinicos apresentados por profissionais de
Medicina Intensiva e especialistas no tratamento de pacientes em situagao critica

+ 0 seu conteudo grafico, esquematico e eminentemente pratico fornece informagdes
cientificas sobre as disciplinas médicas essenciais para a pratica profissional

+ Novos avancgos diagnosticos e terapéuticos na gestao de pacientes em unidades de
tratamento intensivo.

+ Apresentagao de workshops praticos sobre procedimentos, técnicas de
diagnostico e tratamentos

+ Sistema de aprendizagem interativo baseado em algoritmos para aa tomada de
decisdes sobre as situagoes clinicas propostas

+ Métodos atualizados e novas ferramentas para a gestéo neuroldgica do
paciente em estado critico

+ Tudo isto serd complementado por ligdes tedricas, perguntas a especialistas,
foruns de discussado sobre questdes controversas e atividades de reflexdo individual

+ Disponibilidade de acesso aos contetdos a partir de qualquer dispositivo fixo ou portatil

com ligagdo a internet

+ Além disso, terd a possibilidade de efetuar um estagio num dos melhores hospitais

Com esta formacao, ira assimilar novos
procedimentos para a gestao de varias
patologias infecciosas”



Acrescente ao seu estudo online o
estagio clinico numa Unidade de
Cuidados Intensivos com 0s mais
elevados padrbes de qualidade e num
hospital de elite. Tudo isto gracas

a esta capacitacao’

Este mestrado de caracter profissionalizante e modalidade semipresencial visa

a atualizagdo dos profissionais de enfermagem que exercem suas fungdes em
Unidades de Cuidados Intensivos e que necessitam de um alto nivel de qualificagao.
Os conteudos baseiam-se nas mais recentes provas cientificas, e sdo orientados

de forma didatica para integrar conhecimentos tedricos na pratica médica, e 0s
elementos tedrico-praticos facilitaréo a atualizacdo dos conhecimentos e permitiréo a
tomada de decisGes na gestao de pacientes.

Gragas aos seus conteldos multimédia, desenvolvidos com a mais recente tecnologia
educativa, permitira ao profissional de medicina uma aprendizagem situada e
contextual, ou seja,

um ambiente simulado que proporcionara uma aprendizagem imersiva programada
para praticar em situagées reais. A estrutura deste curso centra-se na Aprendizagem
Baseada em Problemas, na qual o aluno deve tentar resolver as diferentes situages
de pratica profissional que surgem durante o mesmo. Para tal, contara com a ajuda de
um sistema inovador de videos interativos criados por especialistas reconhecidos.

Apresentacdo | 07 tecn

Obtenha uma excelente aprendizagem
com profissionais de renome com
este curso intensivo concebido por
especialistas do setor da medicina.

N&o perca a oportunidade de atualizar
0S Seus conhecimentos atraves deste
Mestrado Semipresencial de alta
qualidade, de uma forma pratica e
adaptada as suas necessidades.
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Porquée fazer este
Mestrado Semipresencial?

Em muitas areas de trabalho, é necessario atualizar os conhecimentos para responder
aos desaflos da profissdo. No mundo da Medicina Intensiva, é essencial dispor das
mais recentes técnicas e ferramentas para o tratamento de pacientes na UCI e saber
como implementa-las no mundo real. Por este motivo, a TECH criou uma qualificagéo
que combina os aspetos tedricos mais atuais neste dominio com uma excelente fase
pratica num hospital de prestigio. Isto significa que o aluno, rodeado pelos melhores
especialistas, obtera uma experiéncia de aprendizagem que pode ser aplicada na sua
vida profissional.
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A TECH oferece ao especialista em
Medicina Intensiva uma qualificacéo
que lhe permitira conhecer e

aplicar em ambiente real as ultimas
atualizagbes neste campo’
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1. Atualizar-se com a tecnologia mais recente disponivel

O campo da Medicina Intensiva sofreu uma grande revolugéo nos ultimos anos devido
aos avancos nas técnicas de monitorizagao neurolégica, no tratamento de patologias

COmMo a sépsis e na gestdo da RCP. Assim, a TECH criou este curso com a intengao de
fornecer ao profissional os métodos mais atualizados neste ramo da medicina.

2. Aprofundar conhecimentos recorrendo a experiéncia dos melhores especialistas
Esta capacitagdo € ministrada por especialistas com vasta experiéncia na area da
Medicina Intensiva, responsaveis pelo desenvolvimento dos conteudos didaticos que
os alunos irdo estudar. Por este motivo, os conhecimentos que lhes serdo transmitidos
serdo plenamente aplicaveis no seu trabalho quotidiano.

3. Ser introduzido a ambientes de topo

A TECH seleciona cuidadosamente todos os centros disponiveis para as suas
Formacdes Praticas. O especialista tera assim acesso a um ambiente clinico de
prestigio no dominio da Medicina Intensiva no final da fase tedrica. Desta forma, podera
ver o dia a dia de uma drea de trabalho exigente, rigorosa e exaustiva, aplicando sempre
as mais recentes teses e postulados cientificos na sua metodologia de trabalho.
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4. Combinar a melhor teoria com a pratica mais avangada

O mercado académico esta cheio de cursos que se concentram apenas em
proporcionar uma aprendizagem extensiva com pouca utilidade real para o profissional.
Neste sentido, a TECH criou uma qualificagdo que combina o ensino tedrico com

uma fase pratica num hospital de renome, onde o aluno aplicara os conhecimentos
adquiridos ao longo deste Mestrado Semipresencial.

5. Alargar as fronteiras do conhecimento

A TECH oferece-lhe a possibilidade de efetuar esta Formagao Pratica em centros
internacionais. Desta forma, o especialista podera alargar as suas fronteiras e atualizar-
se com os melhores profissionais, praticando em hospitais de primeira classe e em
diferentes continentes. Uma oportunidade Unica que s6 a TECH poderia oferecer aos
seus alunos.

Tera uma imersao pratica total no
centro da sua escolha"
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Objetivos

Este Mestrado Semipresencial foi concebido para oferecer aos especialistas uma
oportunidade Unica, tanto a nivel tedrico como pratico, de atualizarem os seus
conhecimentos no dominio da Medicina Intensiva. Por esta raz&o, tanto os conteldos
tedricos como o estdgio pratico seguem uma série de orientacoes planeadas pela
TECH para garantir a maxima utilizagéo dos recursos e materiais disponibilizados ao

longo da aprendizagem.
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Atualize 0s seus conhecimentos em
Medicina Intensiva gragas a este curso,
obtendo uma excelente aprendizagem
tedrica e a oportunidade de por em pratica
0S Seus conhecimentos num cenario real”
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Objetivo geral

+ O objetivo geral do Mestrado Semipresencial em Medicina Intensiva € assegurar
ao profissional uma atualizagao tedrico-pratica dos procedimentos diagndsticos e
terapéuticos da especialidade através de um internamento concebido com rigor clinico
e académico, sob a orientagéo de profissionais de renome num centro hospitalar
da mais elevada qualidade cientifica e inovagéo tecnoldgica. Nesta capacitacéo, o
profissional abordaré as principais intervengdes do especialista, de forma a melhorar e
reforcar as suas competéncias nos cuidados médicos dos seus pacientes




Objetivos especificos

Médulo 1. Gestao da unidade de cuidados intensivos
+ Explicar o projeto de UCI sem paredes para a detegdo precoce de pacientes em risco
+ Atualizar os principios da humanizagéo da UCI e incorpora-los na pratica didria
+ Descrever as chaves para alcangar maior qualidade e exceléncia na prestacéo de
servi¢os na UCI

Maédulo 2. Disturbios cardiovasculares no paciente

+ Descrever o procedimento de monitorizagao cardiovascular do doente grave para a
avaliagéo do seu estado hemodinamico

+ Apontar os pontos-chave no atual periodo pos-operatorio de cirurgia cardiaca
+ Abordar a gestao atual das sindromes coronarias agudas

+ Apontar as indicagGes, vantagens, desvantagens e reversdo de novos anticoagulantes

Médulo 3. Atualizagédo em reanimagéo cardiopulmonar (RCP) em Medicina
Intensiva e gestéo do paciente respiratério critico

+ Dominar os novos desenvolvimentos nos protocolos de reanimagao cardiopulmonar

+ Explicar o procedimento para realizar uma excelente ressuscitagao cardiopulmonar de
acordo com os padroes atuais

+ Analisar o progndstico neurolégico pos-reanimagao

+ Descrever a funcdo e as indicacdes de 6culos de alto fluxo e ventilagdo mecénica nédo invasiva
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Mddulo 4. Patologia infecciosa na medicina intensiva
+ Atualizagdo dos procedimentos na gestéo da sepsis grave
+ Analisar a politica antibiotica na UCI e a gestao da resisténcia
+ Analisar o papel da procalcitonina na gestao da infegao na UCI
+ Apontar os pontos-chave na gestéo da infecéo fungica na UCI

+ Descrever os sinais e sintomas da meningoencefalite

Mddulo 5. Gestao neuroldgica do paciente em estado critico

+ Explicar as situagdes que mais frequentemente complicam a evolucéo dos pacientes
graves, tais como delirio e polineuropatia no paciente grave

+ Descrever o procedimento de monitorizagao no paciente neurocritico

+ Atualizar os procedimentos de gestao para a hemorragia isquémica hemisférica,
subaracnoidea e hemorragia intraparenquimatosa

+ Definir o estado de epilepsia e atualizar os procedimentos de gestdo

Médulo 6. Trauma em medicina intensiva
+ Descrever o processo de avaliagdo inicial e estabilizagdo do paciente traumatizado grave
+ Procedimentos de atualizagéo para a gestéo de lesdes traumaticas graves da cabega

+ Definir e abordar a gestdo atualizada do paciente com traumatismo tordcico e abdominal
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Médulo 7. Cuidados criticos digestivos, nutricdo e metabolismo
no paciente em estado critico

+ Dominar os procedimentos atualizados para a abordagem a pancreatite grave
+ Descrever a admissao, prognostico e complicagdes do paciente cirrético na UCI

+ Conhecer 0s novos procedimentos para a gestdo da insuficiéncia hepatica
aguda no paciente em estado critico

+ Definir a gestao atual da isquemia mesentérica aguda
+ Atualizagdo dos procedimentos de gestéo da glucose no sangue na UCI

+ |dentificar os novos procedimentos de gestao das complicagdes da
nutricdo enteral

Maédulo 8. Gestao renal do paciente em estado critico e doagao e transplante
de 6rgaos em Medicina Intensiva
+ Assimilar os novos procedimentos de gestao renal do paciente em estado critico
+ Incorporar na pratica clinica procedimentos terapéuticos atualizados em
patologia renal

+ Aumentar e atualizar 0s seus conhecimentos sobre os procedimentos de gestao dos
recetores de transplantes de coragao, figado ou pulméo
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Mddulo 9. Perturbagdes do equilibrio hidrico, eletrolitico e acido-base

+ Aprofundar as alteraces do equilibrio da agua, do sddio, potassio, cloro, célcio, fosforo
e magnésio

+ Estudo aprofundado da acidose e alcalose respiratoria e metabdlica.

Méddulo 10. Outras patologias de interesse no paciente criticamente enfermo

+ Analisar os pontos-chave da farmacologia no paciente em estado critico e
atualizar os procedimentos de utilizagdo nas diferentes patologias

+ Dominar os procedimentos atualizados na gestéo inicial do paciente com suspeita de
intoxicacao grave

+ Avaliar a utilizacao da ecografia na UCI para fins de diagnostico

+ Explicar os aspetos mais relevantes na abordagem ao paciente oncolégico na UCI
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Competéencias

Apos ser aprovado nas avaliagdes do Mestrado Semipresencial em Medicina Intensiva,
o profissional terd adquirido as competéncias necessarias para um atendimento a
pacientes numa unidade de cuidados intensivos de qualidade, atualizado e baseado
nas mais recentes evidéncias cientificas.
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_ Tera a sua disposicdo 0s mais

- avancados recursos didaticos e
conhecimentos atualizados num
Curso que se baseia nas mais
recentes evidéncias cientificas’
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Competéncias gerais

*

Aplicar os conhecimentos adquiridos e as capacidades de resolugdo de problemas
em ambientes novos ou pouco conhecidos dentro de contextos mais amplos (ou
multidisciplinares) relacionados com o seu campo de estudo

*

Saber comunicar as suas conclusoes e respetivos fundamentos a audiéncias
especializadas e néo especializadas de forma clara e inequivoca

+ Desenvolver a profissao respeitando os outros profissionais de saude, adquirindo
competéncias de trabalho em equipa

+ Reconhecer a necessidade de manter e atualizar a competéncia profissional,
dando atencéo especial a aprendizagem auténoma e continua de novos
conhecimentos.

+ Desenvolver a capacidade de analise critica e de investigagao no dominio da sua profissao

Melhore a gestédo dos seus
pacientes e eleve o nivel dos seus
cuidados médicos de forma rapida
e eficaz com esta qualificagdo de
elevado rigor cientifico’




*

*

*
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Competéncias especificas

Descrever o procedimento de monitorizagao cardiovascular do paciente em estado critico

Utilizar os meios diagndsticos e terapéuticos das patologias mais frequentes e
relevantes que afetam o estado hemodindmico do paciente

Para responder a problemas terapéuticos de particular relevancia no momento atual.

Realizar uma excelente reanimagao cardiopulmonar de acordo com os critérios atuais e de
acordo com 0s novos avangos nas Ultimas diretrizes clinicas.

Tratar o paciente que necessita de suporte respiratério e aplicar medidas para evitar
pneumonia associada a ventilagao mecanica.

Tratar pacientes com infegao grave, com atencao especial a sepse
e as patologias infecciosas que frequentemente requerem internamento em UCI

Descrever o procedimento de monitorizagao no paciente neurocritico
Explicar as situacoes que, frequentemente, complicam a evolugao dos pacientes criticos

Abordar a gestao de algumas das patologias digestivas de maior frequéncia e
relevancia na UCI

Descrever as fases do processo de doagao e transplante de érgaos nas
quais o especialista em Medicina Intensiva esta envolvido
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Direcao do curso

Como parte do compromisso da TECH em preservar a excelente qualidade académica
das suas qualificagdes, este Mestrado Semipresencial é dirigido e ministrado

por profissionais que trabalham ativamente na area da Medicina Intensiva. Estes
especialistas sao responsaveis pela preparagao dos materiais didaticos a que 0s
alunos terdo acesso. Por conseguinte, todos os conhecimentos transmitidos serao
aplicaveis a sua experiéncia profissional e estardo totalmente atualizados.
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Os especialistas que ministram este curso tém
vasta experiéncia no mundo da Medicina Intensiva
para lhe proporcionar 0s conhecimentos mais
aplicaveis neste campo”
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Diregao

Doutor Carlos Velayos Amo

+ Especialista no Servi¢o de Medicina Intensiva no Hospital Universitario de Fuenlabrada

+ Investigador Especializado em Sindrome P6s-UCI e Hospitalizagao de Pacientes no Projeto HU-CI
+ Docente Honorério da Faculdade de Medicina na Universidad Rey Juan Carlos

+ Licenciatura em Medicina e Cirurgia na Universidad Auténoma de Madrid (UAM)

+ Membro da InnovaHUCI, Grupo ltaca

Doutor Joaquin Alvarez Rodriguez

+ Chefe de Servigo de Medicina Intensiva no Hospital Universitdrio de Fuenlabrada
+ Coordenador de Transplantes no Hospital Clinico Universitario de San Carlos

+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Clinico Universitario San Carlos
+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Virgen de la Salud

+ Doutoramento em Cirurgia e Medicina na Universidad Complutense de Madrid

+ Projetista de Planos Estratégicos de Seguranga de Pacientes no Ministério Regional da Satde da Comunidade de Madrid




Professores
Doutor Manuel Quintana Diaz

*

*

*

*

Secretario do Plano Nacional de RCP em Medicina Critica e Unidades Coronarias
da Sociedade Espanhola de Medicina Intensiva, SEMICYUC

Chefe do Servigo de Urgéncias no Hospital Universitario La Paz, em Madrid
Doutoramento em Medicina na Universidad Autonoma de Madrid
Especialista em Medicina Intensiva no Complexo Hospitalar de Soria

Doutoramento em Medicina com Especializagdo em Traumatologia Cranioencefalica e
Fraturas no Paciente Hemofilico a Universidad Complutense de Madrid

Médico Associado ao Departamento de Medicina da Universidad Autonoma de Madrid

Doutora Maria Cruz Martin Delgado

*

*

*

Chefe do Servico de Medicina Intensiva no Hospital Universitario 12 de Octubre
Chefe do Servigo de Medicina Intensiva no Hospital Universitario de Torrejon
Coordenadora de Transplantes no Hospital Universitario de Torrejon

Diretora Clinica do Servigo de Medicina Intensiva no Hospital HM Nou Delfos
Coordenadora de Urgéncias no Hospital Universitario del Henares

Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Quirénsalud San José

Autora de mais de 80 artigos publicados em revistas nacionais e internacionais na area da
Medicina Intensiva

Investigadora Principal e Colaboradora de mais de 50 estudos de investigagdo na area do
paciente em estado critico

Presidente da Federacédo Pan-americana e Ibérica de Medicina Critica e Terapia

Intensiva (FEPIMCTI)

Presidente da Sociedad Espafiola de Medicina Intensiva Critica y Unidades
Coronarias (SEMICyUC)
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Doutor Federico Gordo Vidal

*

*

*

*

*

*

*

Dr.

*

*

*

-

*

Chefe do Servigo de Medicina Intensiva no Hospital Universitario del Henares
Editor-Chefe Associado na Revista Medicina Intensiva

Autor de numerosos artigos e capitulos de livros especializados a nivel nacional
e internacional

Orador em congressos, mesas redondas e conferéncias
Secretario da Sociedad Espafiola de Medicina Intensiva
Doutoramento em Medicina na Universidad Complutense de Madrid

Membro do Projeto UCI Sem Paredes da Area de Cuidados Intensivos

Eduardo Palencia Herrejon

Chefe do Servigo de Medicina Intensiva no Hospital Universitario Infanta Leonor.
Madrid, Espanha

Especialista em Medicina Intensiva na Universidad Complutense de Madrid
Diretor da Revista Eletrénica de Medicina Intensiva (REMI)

Membro do Grupo de Innovacion, Evaluacion Tecnoldgica y Metodologia de la
Investigacion (GETMIN) da Sociedad Espafiola de Medicina Intensiva, Critica y Unidades
Coronarias (SEMICyUC)

Professor Associado ao Departamento de Medicina na Universidad Complutense
de Madrid
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Dr. José Angel Lorente Balanza
+ Diretor de Medicina Intensiva no Hospital Universitario de Getafe. Espanha

+ Membro da Fundacidn para la Investigacion Biomédica en el Hospital Universitario
de Getafe

+ Juri Académico na Sociedad Espafiola de Medicina Intensiva, Critica y Unidades
Coronarias (SEMICYUC), Profissional do Paciente em Estado Critico

+ Autor de artigos na revista cientifica Avances terapéuticos en el shock sético,
Dialnet. Unirioja

Doutor Antonio Blesa Malpica

+ Chefe da Secgéo de Neuropolitraumatizados do Servico de Medicina Intensiva
do Hospital Universitario Clinico San Carlos

+ Especialista na Area de Politraumatizados do Hospital Clinico San Carlos

+ Especialista do Servi¢o de Medicina Intensiva no Hospital General Basico
Santa Ana. Motril, Espanha

+ Médico Assistente Interino na UCI do Hospital Universitario Clinico San Carlos

+ Presidente da Sociedad de Medicina Intensiva de la Comunidad de Madrid (SOMIAMA)

+ Instrutor FCCS da Sociedade Americana de Cuidados Intensivos (SCCM)

+ Autor de numerosas publicacdes especializadas a nivel nacional e internacional

+ Doutoramento em Cirurgia na Universidad Complutense de Madrid

+ Mestrado em Gestao de Servigos de Saude e Empresas de Saude na Universidad
Complutense de Madrid

+ Membro de: Comissdes Clinicas de Transfusdes, Nutricdo e Farmacia do Hospital
Clinico San Carlos, Comité de Politraumatizados do Hospital Clinico San Carlos,

Doutor Juan Carlos Martin Benitez
+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Universitario Clinico San Carlos

+ Coautor do artigo cientifico La glucemia de las primeras 24 horas no es un factor prondstico
de mortalidad en pacientes criticos

+ Coautor do artigo Guias de prdctica clinica para el manejo del sindrome de bajo gasto
cardiaco en el postoperatorio de cirugia cardiaca

Doutor Mario Chico Fernandez

+ Chefe da Secgéo de UCI de Traumatologia e Emergéncias no Hospital Universitario
12 de Octubre. Madrid

+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Universitario 12 de Octubre

+ Doutoramento na Universidad Autdnoma de Madrid com a tese: Desarrollo y
mejora de una herramienta de comunicacion para la seguridad del paciente en una
UClde trauma y emergencias Safety Briefing

+ Coautor dos artigos cientificos: Las coagulopatias del trauma, Solucion tamponada frente
a solucion salina al 0,9% en adultos y nifios gravemente enfermos, Factores de riesgo y
proteccidn del estrés traumatico secundario en los cuidados intensivos

Doutora Ana Abella Alvarez
+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Universitario del Henares
+ Licenciatura em Medicina e Cirurgia na Universidad de Valladolid

+ Servigo de Permanéncia nos Cuidados Intensivos no Hospital Universitario
de Getafe

+ Tutora de Residentes no Hospital Universitario del Henares

Sociedad Espafiola de Medicina Intensiva, Critica y Unidades Coronarias en el Grupo de
Metabolismo y Nutricién, Sociedad Europea de Cuidados Intensivos, Sociedad Espafiola
de Nutricion Parenteral y Enteral, Sociedad Europea de Nutricion Parenteral y Enteral



Doutora Angela Alonso Ovies
+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Universitario de Fuenlabrada

+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Clinico San Carlos
+ Especialista em Medicina Intensiva no Sanatério Nuestra Sefiora del Rosario

+ Mestrado em Seguranca de Pacientes e Qualidade dos Cuidados de Saude na Universidad
Miguel Hernandez de Elche

+ Membro do Comité Executivo da Area de Investigagdo em Comunicag&o do Projeto HU-
Cl, Comité Editorial da Revista Medicina Intensiva, Sociedad de Medicina Intensiva de la
Comunidad de Madrid (SOMIAMA)

Doutor Manuel Alvarez Gonzalez

+ Especialista na Area no Hospital Clinico San Carlos

+ Especialista em Medicina Intensiva

+ Membro fundador do EcoClub de SOMIAMA

+ Licenciatura em Medicina e Cirurgia

Doutor Jests Andrés Alvarez Fernandez
+ Diretor Médico no Hospital Juaneda Miramar
+ Especialista em Medicina Intensiva e Queimaduras Graves no Hospital Universitario
de Getafe
+ Investigador Associado na Area de Neuroquimica e Neuroimagem da Universidad
de La Laguna
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Doutora Barbara Balandin Moreno
+ Especialista em Medicina Intensiva

+ Especialista na Area de Medicina Intensiva no Hospital Universitario Puerta De Hierro,
Majadahonda

+ Coautora de artigos publicados em revistas cientificas

+ Colaboradora em obras cientificas coletivas

Doutora Begoia Bueno Garcia
+ Médica Assistente no Servigo de Medicina Intensiva no Hospital Universitario Infanta
Leonor Madrid

+ Mestrado em Pericia Médica e Avaliagdo do Dano Corporal
+ Colaboradora do 50° Congresso Nacional da Sociedad Espariola de Medicina Intensiva,
Critica y Unidades Coronarias. Madrid

Doutor Enrique Calvo Herranz
+ Médico Assistente no Hospital Universitario de Getafe

+ Médico de Cuidados Intensivos no Hospital Universitario del Henares
+ Médico Convidado no IV Simpdsio sobre o Paciente com Queimaduras em Estado Critico

+ Orador no Il Curso de Instrutores ABIQ, Ill Curso de Primeiros Socorros
ao Paciente com Queimaduras (ABIQ)
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Doutora Mercedes Catalan Gonzalez

+ Chefe de Seccéo do Servigo de Medicina Intensiva no Hospital Universitario
12 de Octubre

+ Médica Assistente do Servico de Medicina Intensiva no Hospital Universitario
12 de Octubre

+ Especialista em Medicina Intensiva
+ Especialista em Farmacologia Clinica
+ Doutoramento em Medicina

+ Professora Associada da Faculdade de Medicina na Universidad Complutense de Madrid

Doutor Juan Conesa Gil
+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Ruber Internacional

+ Empresario na Jac Intensiva SL

Doutora Maria Angeles de la Torre Ramos
+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Universitario de Fuenlabrada. Madrid

+ Consulta de Acompanhamento Pos-Cuidados Intensivos. Projeto InnovaHUCI no Hospital
Universitario de Fuenlabrada

+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital HLA Universitario Moncloa
+ Licenciatura em Medicina e Cirurgia na Universidad de Zaragoza

+ Curso de Estudos Avangados na Universidad Complutense de Madrid

Doutor Raul de Pablo Sanchez
+ Chefe do Servigo de Medicina Intensiva no Hospital Universitario Ramon y Cajal
+ Doutoramento em Medicina na Universidad de Alcala
+ Professor Formado em Medicina na Universidad de Alcala

+ Licenciatura em Medicina e Cirurgia na Universidad Complutense de Madrid
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Doutora Silvia del Castillo Arrojo
+ Assistente no Servico de Cardiologia no Hospital Universitario de Fuenlabrada

+ Especialista em Cardiologia no Hospital Universitario Fundacion Jiménez Diaz
+ Responsavel da Unidade de Arritmia no Hospital Germans Trias i Pujol

+ Investigacao no Hospital Universitario da Pensilvania

+ Licenciatura em Medicina e Cirurgia na Universidad Autonoma de Madrid

+ Mestrado em Eletrofisiologia Clinica na Universidad Complutense de Madrid

Doutor Ramon Diaz-Alersi Rosety
+ Especialista em Medicina Intensiva
+ Especialista na Area do Servigo de Medicina Intensiva no Hospital Universitario Puerto Real
+ Coautor do artigo Revision sistematica y metaandlisis de inhibidores de interleucina-6 para

reducir la mortalidad en pacientes hospitalizados con COVID-19

Doutor José Manuel Gémez Garcia
+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Gregorio Marafion
+ Médico na Area de Burnout e Esgotamento Profissional, Projeto HU-CI. Espanha
+ Médico Assistente no Servigo de Medicina Intensiva no Hospital HM Torrelodones
+ Docente e Coordenador de Etica e Comunicacdo de Cuidados de Saude na Universidad
CEU San Pablo

Doutora Catherine Graupner Abad
+ Cardiologista no Hospital Universitario de Fuenlabrada. Madrid

+ Membro da Sociedad Espafiola de Cardiologia

+ Oradora no Congresso SEC21 sobre Saude Cardiovascular. Saragoga, Espanha
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Doutor Julian Gutiérrez Rodriguez
+ Especialista no Servigo de Medicina Intensiva no Hospital Universitario 12 de Octubre

+ Instrutor de Suporte de Vida Avancado no Plano Nacional de Reanimagao Cardiopulmonar

da SEMICYUC

+ Membro da Comissao Clinica de Mortalidade do Hospital Universitario 12 de Octubre

Doutor Gabriel Heras La Calle
+ Criador e Diretor do Projeto HU-CI, Humanizacéo dos Cuidados Intensivos

+ Diretor do Comité de Humanizacién da Federacion Panamericana e Ibérica
de Medicina Critica y Terapia Intensiva (FEPIMCTI)

+ Chefe de Servigo da Unidade de Gestao Clinica de Medicina Intensiva da Zona Sul
de Granada no Hospital Comarcal Santa Ana de Motril

+ Especialista em Medicina Intensiva nos Hospitais Universitarios Severo Ochoa, La Paz,
Fundacion Alcorcon, HM Torrelodones, Son Llatzer, Infanta Leonor e Torrejon

+ Licenciatura em Medicina e Cirurgia na Universidad de Alcala

Doutor Alexis Jaspe Codeciso

+ Médico Assistente na Unidade de Cuidados Intensivos no Hospital General Universitario
Gregorio Marafén. Madrid, Espanha

+ Médico de Urgéncias em Medicina Interna na Clinica El Avila. Caracas, Venezuela
+ Internista no Hospital Vargas de Caracas. Caracas, Venezuela

+ Médico Cirurgido pela Faculdade de Medicina na Universidad Central da Venezuela

Doutor Eugenio Martinez Hurtado

Especialista no Servico de Anestesiologia e Reanimacéo do Hospital Universitario Infanta
Leonor. Madrid

Capitdo Médico no Ministério da Defesa de Espanha

Especialista em Anestesiologia, Reanimacéao e Terapia da Dor no Grupo Hospitalario
Quironsalud

Especialista em Anestesia, Reanimacao e Terapia da Dor no Hospital Universitario de Torrejon
Instrutor de Gestao das Vias Aéreas

Especialista na Campanha Cirurgica de Ajuda Humanitdria do Hopital Auberge de 'Amour
Rédempteur. Africa

Licenciatura em Medicina e Cirurgia na Universidad Complutense de Madrid

Mestrado em Gestéo da Prevencao da Empresa no Instituto Europeu de Saude
e Bem-Estar Social

Mestrado em Pediatria Social e Preventiva na Universidad de Las Palmas

de Gran Canaria

Membro da AnestesiaR, EC Anaesthesia Grupo de Trabajo de Via Aérea Dificll
de la Sociedad Madrilefia de Anestesiologia, Reanimacion y Terapéutica del Dolor
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Doutor Eduardo Morales Sorribas Doutor Carlos Mufioz de Cabo
+ Médico Assistente na UCI do Hospital Universitario Ramon y Cajal + Assistente no Servi¢o de Medicina Intensiva no Hospital Universitario de Torrejon
+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Universitario Sanitas La Moraleja Madrid, Espanha
+ Assistente Especialista em Cuidados Cardiovasculares Criticos no Hospital Clinico San * Especialista em Doengas Respiratorias
Carlos + Especialista em Cuidados Intensivos
+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Los Madrofios + Colaborador no livro Tratado de medicina intensiva com a Sociedad Andaluza
+ Assistente de Medicina Intensiva no Hospital Universitario Fundacion Jiménez Diaz de Medicina Intensiva y Unidades Coronarias (SAMIUC)
Colaborador Docente Universitario Doutor Javier Mufioz Gonzalez
+ Mestrado Préprio em Gestéo Clinica, Gestdo Médica e Cuidados de Saude na Universidad + Chefe do Grupo de Investigacdo em Cuidados Intensivos no Instituto de Investigacion
CEU Cardenal Herrera Sanitaria Gregorio Marafién
Doutor Guillermo Muniz-Albaiceta + Diretor Médico no Hospital General Universitario Gregorio Marafion

*

+ Chefe de Secgao da Unidade de Cuidados Intensivos Cardiacos no Hospital Universitario
Central de Asturias

Chefe da Secgao de UCI no Hospital General Universitario Gregorio Marafion

*

Chefe do Servigo de Urgéncias no Hospital General Universitario Gregorio Marafion

* Médico Assistente no Servigo de Medicina Intensiva no Hospital Universitario + Médico Assistente do Servigo de Medicina Intensiva no Hospital General Universitario
del Henares. Madrid Gregorio Marafion

+ Membro do Centro de Investigacion Biomédica en Red de Enfermedades Respiratorias
(CIBERES) no Instituto de Salud Carlos Il

+ Lider do Grupo de Investigacion Sanitaria del Principado de Asturias para los Avances
del Dafio y Reparacion Pulmonar

*

Subdiretor Médico no Hospital General Universitario Gregorio Marafion

+ Doutoramento em Medicina pela Universidade Complutense de Madrid

Doutora Mercedes Nieto Cabrera
o L - . + Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Ruber Internacional
+ Especialista em Ventilagdo Mecanica e Lesdao Pulmonar Aguda P P

. . ) L ) + Especialista em Medicina Intensiva no Hospital Clinico San Carlos
+ Professor com Formagéo em Fisiologia na Universidad de Oviedo P P

+ Doutoramento em Medicina pela Universidade Complutense de Madrid



tecn 32| Diregdo do curso

Doutor Alfonso Ortega Lopez

+ Assistente no Servico de Medicina Intensiva no Hospital Universitario Puerta
de Hierro Majadahonda. Madrid

+ Artigos em revistas: Mejor capacidad prondstica de NEWS2, SOFA y SAPS-II en pacientes
con sepsis pelo Hospital Universitario Puerta de Hierro Majadahonda, Isquemia
mesentérica masiva pelo Hospital Universitario Puerta de Hierro Majadahonda

+ Colaborador em obras coletivas: Paro cardiorrespiratorio y reanimacion cardiopulmonar
del adulto pelo Hospital Universitario Puerta de Hierro Majadahonda, Lesiones
por electricidad pelo Hospital Universitario Puerta de Hierro Majadahonda

Doutor Francisco Ortuiio Andériz
+ Médico da Secgao de Neurocritica e Politraumatizados do Hospital Clinico San Carlos
+ Especialista em Medicina Intensiva
+ Doutoramento em Medicina e Cirurgia na Universidade Complutense de Madrid (UCM)

+ Mestrado em Organizacdo, Gestdo e Administragdo de Cuidados de Saude e Sociais

Doutor Oscar Pefiuelas Rodriguez
+ Assistente na Unidade de Cuidados Intensivos no Hospital Universitario de Getafe
+ Assistente no Hospital Universitario Infanta Cristina
+ Investigador no Centro de Investigacion Biomédica en Red (CIBER)
+ Autor e coautor de numerosas publicagdes cientificas

+ Doutoramento em Fisiologia e Farmacologia na Universidad Auténoma de Madrid (UAM)

Doutor José Antonio Peral Gutiérrez de Ceballos
+ Médico Assistente no Hospital General Universitario Gregorio Marafién. Madrid
+ Especialista em Medicina Intensiva no Hospital General Universitario Gregorio Marafion
+ Orador no Workshop de Doppler Transcraniano do VII Curso de Doagao e Transplante
de Orgdos em Medicina Intensiva do Hospital General Universitario Gregorio Marafion
Doutora Marina Pérez Redondo

+ Coordenadora de Transplantes e Humanizagéo dos Cuidados de Saude na UCI no Hospital
Universitario Puerta de Hierro Majadahonda

+ Assistente no Servigo de Medicina Intensiva no Hospital Universitario Puerta
de Hierro Majadahonda

+ Membro do Grupo de Investigacdo em Medicina Intensiva nas Areas de Biopatologia
Cardiovascular, Digestiva e Reumatologica

+ Colaboradora Cientifica da Faculdade de Medicina na Universidad Auténoma de Madrid
(UAM)

+ Colaboradora Cientifica da Faculdade de Medicina na Universidad Auténoma de Madrid

Doutora Laura Riesco de la Vega
+ Assistente no Servigo de Medicina Intensiva no Hospital Universitario
de Torrejon. Madrid

+ Licenciatura em Medicina na Universidad Complutense de Madrid (UAM)

+ Facilitadora de Cenarios Clinicos Simulados em Beneficio do Paciente
na Universidad Francisco de Vitoria (UFV)

+ Instrutora e Especialista em Processos de Simulagao Clinica



Doutora Maria Montserrat Rodriguez Aguirregabiria
+ Especialista em Medicina Reprodutiva no Hospital Universitario La Paz

+ Especialista na Area de Medicina Intensiva no Hospital Universitario
Infanta Leonor

+ Oradora em varios congressos médicos

+ Doutoramento em Medicina na Universidad Alfonso X el Sabio

Doutora Beatriz Sanchez Artola

+ Médica Assistente no Servico de Medicina Intensiva no Hospital Universitario Infanta
Leonor Madrid

+ Autora do livro “Las enfermedades infecciosas y la musica”

+ Colaborag6es na Revista Espanhola de Quimioterapia: Factores predictivos de infeccion por
el virus de la gripe HTINT 2009 en pacientes con sindrome gripa, Infeccidn por Candida spp.
sobre protesis articulares, Inhibidores de la bomba de protones y riesgo de infeccion
de infeccion

Doutor Pedro Talavera Calle

+ Chefe de Servigo no Hospital Quirénsalud Sur. Alcorcén, Madrid

+ Cardiologista da Unidade Integral de Cardiologia (UICAR) do Hospital de la Luz

+ Cardiologista Assistente no Hospital Universitario de Fuenlabrada

+ Especialista em Consultas Externas
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Doutora Clara Vaquerizo Alonso

+ Assistente na Unidade de Cuidados Intensivos no Hospital Universitario
de Fuenlabrada. Madrid

+ Mestrado em Administracé@o Sanitaria na Escuela Nacional de Sanidad. Espanha

+ Autora de artigos: Tratamiento nutricional en paciente critico SARS-CoV-2, vision desde
la calma, algunas consideraciones sobre seguridad de la informacidn del proyecto europeo
de historia clinica digital (Proyecto EPSOS)

+ Colaboragdes em obras coletivas: Nutrigao enteral no paciente em estado critico

Dra. Eva Tejerina Tebé
* Senior Consultant na Apdena Consult S.L
* Licenciatura em Biologia
* Mestrado em Plantas Medicinais e Fitoterapia
* Pos-Graduagao em Fragrancias

* Membro da Sociedade Espanhola de Fitoterapia

Ficara a conhecer os ultimos avancos
em Medicina Intensiva atraves de
profissionais do mais alto nivel"
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Planeamento do ensino

O plano de estudos desta capacitagao € composto por 10 modulos

através dos quais o profissional atualizara e ampliara os seus conhecimentos no

campo da Medicina Intensiva. Da mesma forma, os recursos didaticos a que tera

acesso estdo presentes em formatos tdo diversos como o resumo

interativo, o video explicativo ou as leituras complementares. Gragas a isto, o aluno j
obtera uma experiéncia de aprendizagem agradavel e totalmente adaptada

as suas necessidades individuais.
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Através de excelentes conteudos
teoricos, ira atualizar e expandir
completamente 0s seus
conhecimentos em Medicina Intensiva”
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Maodulo 1. Gestdo da unidade de cuidados intensivos 1.7. Afamilia do paciente em estado critico

: 1.7.1. Comunicando mas noticias
1.1, Seguranca do paciente }
. 1.7.2.  Afamilia na UCI
1.1.1.  Conceito 173 Particibacs ad
1.1.2.  Evolugdo da seguranga dos pacientes o articipagao nos cuidados
1.8.  UCI de portas abertas

1.8.1. Familia, parentes e visitantes

1.1.3.  Erros médicos

1.1.4.  Algumas definicdes
1.8.2.  Sobre as visitas e sua organizagao

1.8.3.  Por que se organizam desta maneira?
1.8.4. 0 que querem os pacientes e as familias?

1.1.5.  Cultura da seguranga

1.1.6.  Gestao de riscos

1.1.7.  Onde esta?

1.1.8. A seguranca dos pacientes em unidades de terapia intensiva
1.2.  Sistemas de informagao
1.3, UCI sem paredes

1.8.,5. A mudanga é possivel?
1.8.6. Propostas para o futuro
1.9, AUCIno fim da vida
1.9.1.  Principios éticos na LTSV
1.9.2. LTSV e autonomia do paciente
1.9.3. 0O processo de tomada de decisdo na LTSV

1.3.1.  Problema: Porque surgiu o modelo de UCI sem paredes?
1.3.2.  Solugdo: detegao precoce da gravidade

1.3.3.  Projeto UCI sem paredes
1.9.4.  Plano de cuidados paliativos

1.4, Humanizacdo nos cuidados aos pacientes em estado critico B ;
1.9.5.  Gestéo dos conflitos

1.4.1.  Introdugdo. Projeto HU-CI

1.4.2.  Envolvimento dos membros da familia nos cuidados e a presenca em
determinados procedimentos

1.9.6. Apoio aos profissionais
1.9.7.  Deciséo de nao reanimar

1.4.3.  Qualidade percebida Inquéritos de satisfagéo 1.9.8.  ConsideragGes sobre doagdo de 6rgdos
1.4.4. A comunicacdo entre os profissionais 1.9.9.  Descartar a admissao na UC
14.5.  As necessidades dos profissionais. Esgotamento profissional (Burnout) 1.10. Sistemas de estratificagdo da mortalidade na UC

1.4.6. Sindrome pos-UCI. Sequelas psicoldgicas

Mddulo 2. Disturbios cardiovasculares no paciente

1.47.  Arquitetura humanizada.

1.5.  Qualidade e exceléncia na UCI
151.  Modelos de qualidade 2.1.1.  Fundamentos do monitoramento hemodindmico

2.1.  Monitoramento hemodindmico

152.  Modelo EFQM de exceléncia 2.1.2.  Uso atual do cateter de Swan-Ganz na medicina intensiva

153. 0 grupo de qualidade na UCI 2.1.3.  Monitoramento minimamente invasivo

16. O progndstico na UCI 2.1.4.  Monitoramento ndo invasivo

161, Historia das escalas de gravidade 2.1.5.  Abordagem pratica do monitoramento hemodinamico

1.6.2.  Escalas progndsticas
1.6.3. Comparagao das escalas

2.2.  Gestdo atualizada de insuficiéncia cardiaca aguda e choque cardiogénico
2.21. Gestdo pré-hospitalar

16.4. Questdes ndo resolvidas 2.2.2.  Gestdo inicial da ICA sem choque cardiogénico

2.2.3.  Choque cardiogénico



2.3.

2.4,

2.5.

2.6.

2.7.
2.8.
2.9.

O papel do ecocardiograma na gestédo hemodinamica do paciente em estado critico
2.3.1.  Obtengéo de um ecocardiograma

2.3.2.  Detegdo de alteragdes estruturais

2.3.3.  Avaliagdo cardiaca global

2.3.4.  Avaliagao da pré-carga

2.3.5.  Avaliagdo da contratilidade

2.3.6. Avaliagdo da pos-carga

2.3.7.  Ecocardiograma no paciente grave cardioldgico e nao cardioldgico
Pontos-chave no pds-operatorio da cirurgia cardiaca atual

2.4.1.  Arecegado dos pacientes

2.472.  Pdés-operatério descomplicado

2.43.  Complicacdes

2.4.4. ConsideragOes especificas

Gestao atual da Sindrome Coronariana Aguda (SCA)

2.51. Introdugéo. Epidemiologia

2.5.2.  Conceitos: definigdes e classificagao

2.53. Fatores de risco Fatores precipitantes

2.54.  Apresentagdo clinica

2.5.5.  Diagnéstico: ECG, biomarcadores, técnicas de imagem néo invasivas
2.5.6. Estratificacdo de risco

2.5.7. Tratamento de SCA: estratégia farmacoldgica, estratégia de reperfusao

(interveng&o coronariana, fibrindlise, cirurgia de revascularizagdo coronariana).

2.5.8.  Complicagdes sistémicas da SCA

2.59. Complicagdes sistémicas da SCA

2.5.10. Complicagdes mecanicas da SCA

Arritmias na UCI

2.6.1.  Bradiarritmias

2.6.2.  Taquiarritmias

Doenca aguda da aorta

Uso de produtos sanguineos no paciente em estado critico
Novos anticoagulantes
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2.10. Doenga tromboembdlica venosa

2.11.

2.10.1. Fisiopatologia

2.10.2. Trombose venosa profunda

2.10.3. Embolia pulmonar aguda

Oxigenagdo por membrana extracorpérea em adultos (ECMO)

Médulo 3. Atualizagdo em reanimacgéo cardiopulmonar (RCP) em Medicina

Intensiva e gestao do paciente respiratorio critico

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.
3.5.
3.6.
3.7.
3.8.
3.9.

0O algoritmo de reanimagao cardiopulmonar

3.1.1.  Suporte Bésico de Vida (SBV)

3.1.2.  Suporte Avangado de Vida (SAV)

3.1.3. Cuidados pés-reanimagédo (CPR)

3.1.4.  Formag&o em RCP

Gestao da sindrome pds-reanimagao

3.2.1.  Sindrome pos-parada cardiaca

3.2.2.  Vias aéreas e respiragao

3.2.3. Circulagéo

3.2.4. Deficiéncia: medidas para a recuperagao neuroldgica

3.2.5.  Protocolo de avaliagao prognostica neurologica

Danos neuroldgicos apds reanimagao cardiopulmonar. Gestéo e avaliagao progndstica
3.3.1. Fisiopatologia da leséo cerebral

3.3.2.  Medidas terapéuticas destinadas ao controlo de lesdes cerebrais
3.3.3.  Prognéstico

Vias aéreas dificeis na unidade de cuidados intensivos: avaliagéo e tratamento
Sindrome do desconforto respiratério agudo

Alternativas a ventilagdo mecanica convencional em SDRA

Estratégias de recrutamento baseadas no aumento da presséo das vias aéreas
Desconexao da ventilagdo mecanica

Ventilagao mecéanica ndo invasiva: indicagoes

3.10. Prevencgao da pneumonia associada a ventilagdo mecanica

3.11.

Tomografia de impedéancia elétrica para monitoramento respiratorio
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Maddulo 4. Patologia infecciosa na medicina intensiva

41. Gestado atual da sepse
4.1.1. Definigdo de sepse
4.1.2.  Choque séptico
4.1.3. Epidemiologia da sepse
4.1.4.  Campanha Sobrevivendo a Sepse
4.1.5.  Codigo sepse
4.1.6. Tratamento da sepse
4.1.7.  Diagnostico e tratamento da infegao
4.2.  Antibioterapia em unidades de terapia intensiva
4.2.1.  Impacto do uso de antibidticos
4.2.2.  Politica de uso de antibidticos em nivel individual
4.2.3. Indicadores de qualidade
424, Gestdo daresisténcia
4.2.5.  Projeto Resisténcia Zero
4.3. Infegbes abdominais graves na UCI
4.3.1.  Abddmen agudo e peritonite
4.3.2.  Complicagdes infecciosas no periodo pds-operatério abdominal
4.3.3. Peritonite tercidria
4.4, Infegdes intravasculares na UCI
4.471. Bacteremia
4.42. Bacteremia relacionada ao cateter
4.4.3. Infegdes de longa duragao relacionadas com o cateter venoso central
4.4.4.  InfegOes relacionadas com dispositivos cardiacos: marcapassos e desfibriladores
4.4.5.  Tratamento antibiético
4.5, A procalcitonina como um marcador de sepse
4.6.  Principais aspetos no gestéo da infegao fungica invasiva na UCI
4.6.1.  Fungos filamentosos
4.6.2.  Aspergilose invasiva (Al)
4.6.3.  Mucormicose
4.6.4.  Outros fungos filamentosos
4.6.5. Leveduras
4.6.6. Candidiase Invasiva (IC)
4.6.7. Criptococose




4.7.
4.8.

4.9.

4.10.

Planeamento do ensino |39 tecn

Pneumonia grave

Meningite bacteriana, encefalite viral e outras encefalites
4.8.1.  Meningite bacteriana Pontos-chave na gestéo
4.82. Encefalite viral e outras encefalites

Endocardite

49.1. Classificagéo e definigdes em endocardite infecciosa
492 Diagnostico

493. Critérios de Duke modificados

49.4. Manifestagdes clinicas de endocardite infecciosa
495 Etologia da endocardite infecciosa

49.6. Diagnostico microbioldgico

4.9.7. Diagndstico ecocardiografico

49.8. Tratamento

Bactérias multirresistentes

4.10.1. O desafio dos microrganismos multirresistentes
4.10.2. Resisténcia de bactérias Gram-positivas

4.10.3. Resisténcia de bactérias Gram-negativas

Médulo 5. Gestéo neuroldgica do paciente em estado critico

5.1.

5.2.

53.

Monitoramento no paciente neurocritico

51.1.  Monitoramento da pressao intracraniana
51.2.  Saturagéo do bulbo jugular

51.3. BISeEEG continuo

51.4. Doppler transcraniano

5.1.5. Papel dos exames de imagem (TAC e ressonancia magnética)
Gestao do coma

52.1. Definicdo

52.2. Epidemiologia

5.2.3.  Anatomia do despertar

52.4. Gestdo do paciente em coma

52.5.  Complementar

Atualizagao sobre a gestao do ictus isquémico
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54. Gestdo atual da hemorragia subaracnoidea na unidade de cuidados intensivos Modulo 6. Trauma em medicina intensiva

54.1. Hemorragia subaracnoidea aneurismatica : .
) ) . - o 6.1.  Atendimento inicial ao trauma
5.4.2.  Hemorragia subaracnoidea espontanea ndo-aneurismatica
5.5.  Gestao atual da hemorragia intraparenquimatosa tratamento inicial
5.5.1. Tratamento inicial

6.2.  Fluidos e apoio vasoativo no paciente com traumatismo grave
6.2.1.  Novas estratégias de reanimacao de trauma

o ) 6.2.1.7. Assegurar a perfusao adequada dos tecidos
5.5.2.  Tratamento de emergéncia hipertensiva

5.5.3. Indicagdes de cirurgia

5.6.  Status epilepticus
5.6.1.  Tratamento farmacologico
5.6.2. Estado epilético refratério

6.2.1.2. Administragao racional de fluidos
6.2.1.3. Uso de vasopressores
6.2.1.4. Evitar a coagulopatia induzida por trauma
6.2.1.5. Transfusao proporcional de hemoderivados
6.2.1.6. Medicamentos pré-hemostaticos

6.3.  Transfusdo no paciente idoso

6.4.  Traumatismo cranioencefalico

5.6.3. Proposta de protocolo
5.7.  Sedacdo, analgesia e relaxamento na UCI: gestao atual
57.1. Analgesia
5.7.2. Classificagao da dor
57.3. Sedagao
5.7.4.  Blogueio neuromuscular

6.5.  Trauma toracico
6.5.1.  Generalidades: gestéo pré-hospitalar do trauma toracico
6.5.2.  Generalidades: gestéo hospitalar inicial de traumas toracicos contusos
6.5.3.  Generalidades: gestao hospitalar inicial de traumas toracicos penetrante
6.5.4. LesOes na parede toracica
6.5.5. LesOes nas costelas

5.7.5.  Monitoramento da analgesia

5.7.6.  Monitoramento da sedagéo

5.7.7.  Monitoramento do blogueio neuromuscular
5.7.8.  Monitoramento do delirio

5.8.  Alteragbes no estado mental do paciente em estado critico. Delirio, agitagao e sindrome
confusional aguda.

5.8.1. Alteragbes do estado mental
L 6.5.10. Outras lesdes mediastinais
5.8.2.  Delirio

6.5.6. LesOes no esterno e escapula
6.5.7.  Lesdo pulmonar

6.5.8. Lesao adrtica

6.5.9. LesOes cardiacas

6.6.  Traumatismo abdominal
6.6.1. Generalidades
6.6.2.  Traumatismo hepatico

5.8.3. Consideragoes finais
5.9. Gestao de edema cerebral na UCI
5.10. Fraqueza adquirida na UCI
5.10.1. Defini¢do e epidemiologia da fraqueza adquirida na UCI (DACI)
510.2. Manifestagées clinicas
5.10.3. Fisiopatologia
5.10.4. Diagndstico
5.10.5. Fatores de risco

6.6.3.  Traumatismo esplénico
6.6.4.  Traumatismo geniturinario
6.6.5.  Trauma pélvico

6.6.6.  Trauma gastrointestinal

5.10.6. Resultados clinicos e prognostico
5.10.7. Prevencéo e tratamento



6.7.

6.8.
6.9.

Trauma raquimedular Atendimento inicial

6.7.1.  Introducéo e epidemiologia

6.7.2.  Fisiopatologia

6.7.3.  Gestado pré-hospitalar do TRM

6.7.4.  Avaliagao primaria: avaliagéo inicial e reanimagao
6.7.5. Avaliagdo secundaria

6.7.6.  Avaliagdo radiologica

6.7.7. Gestéo aguda do paciente com TRM
Traumatismos nas extremidades com lesdo vascular

0 paciente com queimaduras em estado critico

6.10. Mortalidade no paciente politraumatizado

Mddulo 7. Cuidados criticos digestivos, nutricdo e metabolismo

no paciente em estado critico

7.7,

7.2.

7.3.

Gestdo atual da pancreatite grave

7.1.1.  Diagnostico e prognostico. Valor dos testes de imagem
7.1.2.  Complicagdes da pancreatite

7.1.3. Abordagem terapéutica

0 paciente cirrotico na UCI

7.2.1.  Sindrome de insuficiéncia hepatica aguda sobre cronica
7.2.2. Bases fisiopatologicas

7.2.3.  Danos organicos ao ACLF

7.2.4.  Apoio nutricional

7.2.5. Gestdo de infegbes

7.2.6.  Aspetos especificos do tratamento avangado de cirréticos na UCI
Gestdo atual da insuficiéncia hepatica aguda

7.3.1.  Introducdo, definigdo e etiologia

7.3.2.  Diagnostico

7.3.3.  Manifestagbes extra-hepaticas

7.3.4.  Escalas pronosticas de gravidade

7.3.5. Gestdo da insuficiéncia hepatica aguda
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7.4, Isquemia mesentérica aguda
7.4.1.  Generalidades isquemia mesentérica
7.4.2.  Isquemia mesentérica aguda oclusiva
7.4.3.  Isquemia mesentérica devido a trombose venosa
7.4.4. Isquemia colica ou colite isquémica
7.5.  Hemorragia digestiva alta ndo-varicosa
7.5.1.  Causas da hemorragia digestiva alta (HDA)
7.5.2.  Gerenciamento terapéutico inicial
7.5.3.  Estratificagdo de risco
7.5.4. Gestdo de causas especificas de HDA ndo originada por varizes
7.5.5.  Tratamento endoscépico
7.5.6.  Tratamento angiografico
7.5.7.  Tratamento cirurgico
7.6.  Nutrigéo artificial na UCI
7.7.  Protocolo para o controlo da glicemia do paciente em estado critico
7.8.  Crises hiperglicémicas: cetoacidose e coma hiperosmolar
7.9.  Gerenciamento de complicagdes relacionadas a nutrigdo
7.10. Patologia critica da tireoide

Maédulo 8. Gestéo renal do paciente em estado critico e doacéo e transplante

de 6rgaos em Medicina Intensiva

8.1.  Principais aspetos do uso da terapia de substituigao renal continua na UCI
8.1.1.  Insuficiéncia renal aguda na UCI
8.1.2.  Terapia de substituicdo renal continua (CRRT)
8.1.3.  Indicagdes para CRRT
8.1.4. Selegdo da modalidade de depuragdo extrarrenal
8.1.5.  Doses
8.1.6.  Anticoagulagao
8.1.7.  Técnica e materiais
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8.2.  Anticoagulagao de citratos em técnicas de liberagdo extra-renal continua

8.2.1. Indicagbes para a anticoagulagao de citratos

8.2.2.  Contraindicagdes para a anticoagulagdo de citratos

8.2.3.  Aspetos metabolicos da anticoagulagéo regional com citrato

8.2.4. Diagrama de calcio e complexos ci-ca ao longo do circuito extracorporeo e
sangue 1

8.2.5.  Fluidos de didlise

8.2.6.  Tratamentos iniciais indicativos

8.2.7.  Controle da anticoagulagao e do reabastecimento de calcio

8.2.8.  Controles del equilibrio acido-base

8.2.9. Testes laboratoriais recomendados para o tratamento de citratos

Diagndstico de morte cerebral

Gestao atual do doador de 6rgaos

Doagao com coragdo parado

Gestdo do paciente de transplante cardiaco

Gestdo do paciente recetor do transplante de figado
Gestao do paciente recetor do transplante pulmonar

Principais aspetos do uso da terapia de substituigao renal continua na UCI &
Maddulo 9. Perturbagdes do equilibrio hidrico, eletrolitico e acido-base

Fisiologia do equilibrio hidroeletrolitico e acido-base ]

Utilizagdo da gasometria e ionograma no paciente em estado critico

Alteragdes no equilibrio hidrico > .

Alteragbes do sodio n .

Alteragdes do potassio y i

Alteragdes do cloro ; =

Alterages de calcio, fosforo e magnésio i;

Acidose respiratoria e metabolica U -

Alcalose respiratdria e metabolica

™
———— | —— e

-

F

i —




Médulo 10. Outras patologias de interesse no paciente criticamente enfermo

10.1. Implicagdo da farmacocinética na otimizagéo da terapia antimicrobiana no paciente
em estado critico

10.2.

10.3.

10.4.

10.5.

10.6.

Cuidados criticos na gravidez e no periparto

10.2.1.
10.2.2.
10.2.3.
10.2.4.
10.2.5.
10.2.6.
10.2.7.
10.2.8.

Mudangas fisioldgicas na gravidez

Doengas cardiovasculares e cardiomiopatia periparto
Insuficiéncia respiratéria aguda

Pré-eclampsia

Consideragdes farmacoldgicas em mulheres gravidas
Reanimagao cardiopulmonar em pacientes gravidas
Trauma em gravidas

Choque séptico

0 paciente com intoxicagdo aguda na UCI

10.3.1.
10.3.2.
10.3.3.

Medidas gerais
Medidas especificas
Sindrome toxica

Ultrassom na UCI: uma ferramenta essencial para o paciente em estado critico

10.4.1.
10.4.2.
10.4.3.

Imagem de ultrassonografia
Ultrassom clinico na UCI
Formacgéao em ultrassom clinico

Transporte intra-hospitalar do paciente em estado critico

10.5.1.
10.5.2.
10.5.3.
10.5.4.

Medidas gerais

Procedimento

Anexo 1: Lista de equipamentos na mala de transporte

Anexo 2: Lista de verificagdo para o transporte intra-hospitalar de pacientes criticos

Sindrome dos cuidados pos-intensivos

Planeamento do ensino | 43 tech

10.7. Pacientes onco-hematoldgicos e pacientes com patologia autoimune na UCI
10.7.1.
10.7.2.
10.7.3.
10.7.4.
10.7.5.
10.7.6.
10.7.7.
10.7.8.
10.7.9. Emergéncias reumatologicas
10.7.10. Diagndstico

10.8. O paciente com COVID-19 na UCI

10.9. TAC abdominal no paciente em estado critico

Epidemiologia do paciente oncoldgico na UCI
Internamento de pacientes onco-hematolégicos na UCI
Prognostico de pacientes oncologicos na UCH

Critérios de admissao para pacientes oncologicos na UCI
Exames na UCI

Avaliacéo periddica e transigao ao tratamento paliativo
Pacientes com patologia autoimune na UCI

Progndstico

10.70. TAC toracico no paciente em estado critico

Este curso da-lhe a possibilidade
de estudar utilizando numerosos
meios de ensino, como videos
ou testes de avaliacdo, com o
objetivo de lhe proporcionar uma
aprendizagem otimizada’
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Estagio Clinico :
Apos superar o periodo tedrico online, a capacitagéo inclui uma fase de Formagéao

Pratica num centro clinico de referéncia. O aluno tera o apoio de um tutor que o
acompanhara durante todo o processo, tanto na preparacdo como no desenvolvimento

do estagio clinico.
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@ @ Faca o seu estagio clinico num dos melhores
centros hospitalares rodeado de profissionais

empenhados na sua atualizacao’
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A Formacgao Pratica deste curso consiste num estagio num centro clinico de prestigio,
com a duracgado de 3 semanas, de segunda a sexta-feira, com 8 horas consecutivas de
trabalho ao lado de um especialista assistente. Este estagio permitir-lhe-a ver pacientes
reais ao lado de uma equipa de profissionais de referéncia na unidade de cuidados
intensivos, aplicando os procedimentos de diagnéstico mais inovadores e planeando a
ultima geracao de tratamentos para cada patologia.

Nesta proposta de capacitagao, de caracter totalmente pratico, as atividades visam
desenvolver e aperfeicoar as competéncias necessarias a prestacao de cuidados de
salde em dreas e condi¢des que exigem um elevado nivel de qualificagao, e que se
orientam para a formacao especifica para o exercicio da atividade num ambiente de
segurancga para o paciente e de elevado desempenho profissional.

E certamente uma oportunidade para aprender trabalhando no hospital inovador do
futuro, onde a monitorizacédo da salde dos pacientes em tempo real esta no centro da
cultura digital dos seus profissionais. Trata-se de uma nova forma de compreender e
integrar os processos de saude, o que faz com que seja o cenario educativo ideal para
esta experiéncia inovadora na melhoria das competéncias profissionais médicas do
século XXI.

A parte pratica sera realizada com a participacao ativa do aluno na realizacao das
atividades e procedimentos de cada drea de competéncia (aprender a aprender e
aprender a fazer), com o acompanhamento e orientagéo dos professores e outros
colegas de formacao que facilitam o trabalho em equipa e a integragao multidisciplinar
como competéncias transversais a

praxis de Medicina Intensiva (aprender a ser e aprender a relacionar-se).

Os procedimentos descritos a seguir constituirdo a base da parte pratica da
capacitacao e a sua aplicacao esta sujeita a disponibilidade do centro e a sua carga de
trabalho, sendo as atividades propostas as seguintes:
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Médulo Atividade Pratica
Medir a PVC e efetuar a monitorizagdo hemodindmica e a interpretagao
do eletrocardiograma digital em repouso
Abordagem Gerir a Sindrome Corondria Aguda de acordo com os ultimos desenvolvimentos clinicos
d0§ distirbios Abordar os diferentes tipos de choque na area da Medicina Intensiva
cardiovasculares

e técnicas atualizadas
de gestéo respiratéria
e reanimagao
cardiopulmonar
em Medicina Intensiva

Indicar e administrar os novos medicamentos vasoativos e antiarritmicos

Gerir a sindrome pés-reanimagdo

Tratamento dos danos neurolégicos apds a reanimagao cardiovascular

Aplicar os métodos atualizados de ventilagdo mecéanica invasiva, utilizando
os ventiladores mais recentes e as suas novas modalidades e parametros

Efetuar a monitorizagao respiratéria do paciente por
tomografia de impedancia elétrica

Procedimentos
de gestao neuroldgica
do paciente em estado
critico e abordagem
da patologia

Realizar tarefas avangadas de monitorizagdo no paciente neurocritico
utilizando ferramentas como o Doppler transcraniano, técnicas de imagiologia (TAC e
RMN) e BIS e EEG continuos

Realizar tarefas de sedagéo, analgesia e relaxamento de acordo com
os Ultimos desenvolvimentos cientificos nesta drea

Abordar o ictus utilizando os protocolos
mais atualizados do Cédigo Ictus

Gerir a hemorragia intraparenquimatosa de acordo

infecciosa com os postulados clinicos mais recentes
Aplicar o Cédigo de Sepsis, utilizando os biomarcadores especificos
no paciente com esta patologia
Técnicas Aplicar sondas na hemorragia do trato digestivo do paciente em estado critico
e indicagoes Gerir a pancreatite aguda, a insuficiéncia hepatica aguda e a encefalopatia
em matéria de hepatica aguda e crénica no paciente em estado critico
nutricao Medir a press&o intra-abdominal no paciente em estado critico

e metabolismo,
gestao renal

Avaliar e aplicar nutrig&o artificial ao paciente suscetivel de a receber na UCI

e digestiva Abordar a cetoacidose diabética e os estados hiperosmolares no paciente em estado
do paciente em estado critico
critico Aplicar técnicas de desobstrugéo extrarrenal continua na UCI
Implementar os protocolos ATLS mais recentes
Gestao dos Monitorizar a PIC no paciente traumatizado em estado critico

traumatismos
e dadoagao e
transplantagao de
érgaos
em medicina intensiva

Gerir os traumatismos toracicos, abdominais e cranianos no paciente em estado critico

Abordar de forma especifica o paciente politraumatizado

Diagnosticar a morte encefdlica através da utilizagdo da minigammacamara portatil

Gestdo da doagdo de 6rgaos e gestdo do dador de acordo
com procedimentos atualizados
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Seguro de responsabilidade civil

A principal preocupacao desta instituigao € garantir a seguranca dos profissionais
que realizam o estagio e dos demais colaboradores necessarios para o processo de
formagao pratica na empresa. Entre as medidas adotadas para alcancgar este objetivo
estd a resposta a qualquer incidente que possa ocorrer ao longo do processo de
ensino-aprendizagem.

Para tal, esta entidade educativa compromete-se a fazer um seguro
de responsabilidade civil que cubra qualquer eventualidade que possa surgir
durante o periodo de estagio no centro onde se realiza a formagao pratica.

Esta apolice de responsabilidade civil terd uma cobertura ampla e devera ser aceita
antes do inicio da formagéo pratica. Desta forma, o profissional ndo terd que se
preocupar com situagdes inesperadas, estando amparado até a conclusdo do curso
pratico no centro.




Condigoes gerais da formacgao pratica
As condicdes gerais do contrato de estdgio sdo as seguintes:

1. ORIENTACAO: durante o Mestrado Semipresencial, o aluno terd dois orientadores
gue o acompanharao durante todo o processo, resolvendo toda as duvidas e questdes
gue possam surgir. Por um lado, havera um orientador profissional pertencente ao
centro de estagios, cujo objetivo sera orientar e apoiar o0 estudante em todos 0s
momentos. Por outro lado, serd também atribuido um orientador académico, cuja
missao sera coordenar e ajudar o aluno ao longo de todo o processo, esclarecendo
duvidas e auxiliando-o em tudo o que necessitar. Desta forma, o profissional estara
sempre acompanhado e podera esclarecer todas as duvidas que possam surgir, tanto
de natureza pratica como académica.

2. DURACAO: o programa de estégio terd a duracdo de 3 semanas consecutivas

de formagao pratica, distribuidas por turnos de 8 horas, em 5 dias por semana. Os
dias de comparéncia e o horario serdo da responsabilidade do centro, informando o
profissional devidamente e antecipadamente, com tempo

suficiente para facilitar a sua organizagao.

3. NAO COMPARENCIA: em caso de ndo comparéncia no dia do inicio do Mestrado
Semipresencial, 0 aluno perdera o direito ao mesmo sem possibilidade de reembolso
ou de alteracao de datas. A auséncia por mais de 2 dias de estagio, sem causa
justificada/médica, implica a anulagdo do estagio e, por conseguinte, a sua rescisao
automatica. Qualquer problema que surja no decurso da participagao no estagio deve
ser devidamente comunicado, com carater de urgéncia, ao orientador académico.
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4. CERTIFICAGAO: o aluno que concluir o Mestrado Semipresencial receberé
um certificado que acreditara a sua participagédo no centro em questao.

5. RELACAO PROFISSIONAL: 0 Mestrado Semipresencial ndo constitui uma relagéo
profissional de qualquer tipo.

6. ESTUDOS PREVIOS: alguns centros podem solicitar um certificado de estudos
prévios para a realizagao do Mestrado Semipresencial. Nestes casos, sera necessario
apresenta-lo ao departamento de estagios da TECH, para que seja confirmada a
atribuicdo do centro selecionado.

7. NAO INCLUI: 0 Mestrado Semipresencial ndo incluird qualquer elemento ndo descrito
nas presentes condicdes. Por conseguinte, ndo inclui alojamento, transporte para a
cidade onde se realizam os estagios, vistos ou qualquer outro servico nao descrito
acima.

No entanto, o aluno podera consultar o seu orientador académico se tiver qualquer
duvida ou recomendacgéo a este respeito. Este fornecer-lhe-a todas as informacdes
necessarias para facilitar os procedimentos envolvidos.



08
Onde posso fazer
o estagio clinico?

Para garantir que o processo de atualizacdo seja o melhor possivel, a TECH propde
que este estagio presencial seja realizado num centro de prestigio que possa educar
0 médico com os ultimos desenvolvimento no contexto da Medicina Intensiva. Esta
fase, em conjunto com os melhores profissionais, permitira ao profissional adquirir os
conhecimentos praticos mais recentes que |he serdo Uteis no seu trabalho quotidiano.
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Ponha em pratica tudo o que
aprendeu realizando um estagio
num centro de prestigio”
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Os alunos podem efetuar a parte pratica deste M

-

Medicina

Hospital HM Modelo

Pais Cidade
Espanha Corunha

Enderego: Rua Virrey Osorio, 30, 15011,
A Corufia

Rede de clinicas, hospitais e centros especializados
privados distribuidos por toda
a Espanha

Medicina

Hospital Maternidad HM Belén
Pais Cidade
Espanha Corunha

Endereco:R. Filantropia, 3, 15011, A Corufia

Rede de clinicas, hospitais e centros especializados
privados distribuidos por toda
a Espanha

Formagoes praticas relacionadas:
-Anestesiologia e Reanimagéo
-Cuidados Paliativos

Hospital HM Monteprincipe

Pais Cidade
Espanha Madrid

Endereco: Av. de Monteprincipe, 25, 28660,
Boadilla del Monte, Madrid

Rede de clinicas, hospitais e centros especializados
privados distribuidos por toda
a Espanha

Formagoes praticas relacionadas:
-Atualizacdo em Reproducédo Assistida
-Diregdo de Hospitais e Servigos de Salde

Medicina

Hospital HM Torrelodones

Pais Cidade
Espanha Madrid

Enderego: Av. Castillo Olivares, s/n, 28250,
Torrelodones, Madrid

Rede de clinicas, hospitais e centros especializados

privados distribuidos por toda
a Espanha

Formagdes praticas relacionadas:
-Cuidados Paliativos
-Medicina Estética

Formagdes praticas relacionadas:
-Anestesiologia e Reanimagéo
-Cuidados Paliativos

estrado Semipresencial nos seguintes centros:

S e .
e F e

Medicina
1
Hospital HM Nou Delfos
Pais Cidade
Espanha Barcelona

Endereco: Avinguda de Vallcarca, 151,
08023 Barcelona

Rede de clinicas, hospitais e centros especializados
privados distribuidos por toda
a Espanha

Formagdes praticas relacionadas:
-Medicina Estética
-Nutricéo Clinica

fial
Medicina

Hospital HM Sanchinarro

Pais Cidade
Espanha Madrid

Endereco: Calle de Ofia, 10, 28050, Madrid

Rede de clinicas, hospitais e centros especializados
privados distribuidos por toda
a Espanha

Formagdes préticas relacionadas:
-Anestesiologia e Reanimagéo
-Cuidados Paliativos

HOSPITAL DEMADRID

KX Universitario O

4 o
' F
L]

Medicina

Hospital HM Madrid

Pais Cidade
Espanha Madrid

Endereco: Pl. del Conde del Valle de Stchil, 16,
28015, Madrid

Rede de clinicas, hospitais e centros especializados
privados distribuidos por toda
a Espanha

Formagdes praticas relacionadas:
-Cuidados Paliativos
-Anestesiologia e Reanimagéo

Hospital HM Puerta del Sur

Pais Cidade
Espanha Madrid

Endereco: Av. Carlos V, 70, 28938,
Méstoles, Madrid

Rede de clinicas, hospitais e centros especializados
privados distribuidos por toda
a Espanha

Formagdes préticas relacionadas:
-Cuidados Paliativos
-Oftalmologia Clinica
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Sanatorio Galeno

Pais Cidade
Argentina Tucuman

Endereco: Av. Manuel Belgrano 2970, San
Miguel de Tucuman

Clinica de medicina geral que oferece cuidados
ambulatérios, hospitalizagéo e cirurgia

Formagdes praticas relacionadas:
-Atualizagdo em Anestesiologia e Reanimagao
-Atualizacdo em Medicina Intensiva

Grupo Gamma

Pais Cidade
Argentina Santa Fé

Endereco: Entre Rios 330, Rosario, Santa Fe

Policlinica especializada em varias especialidades médicas

Formagdes préticas relacionadas:
-Atualizagao em Anestesiologia e Reanimagao
-Ginecologia Oncoldgica

e -
Medicina
Sanatorio Central

Pais Cidade
Argentina Tucuman

Endereco: Av. Mitre 268, T4000
San Miguel de Tucuman, Tucuman

Sanatério de medicina geral, hospitalizag&o,

diagndstico e tratamento

Formag®des praticas relacionadas:
-Enfermagem Avangada em Bloco Operatério
-Enfermagem Pediétrica

Sl

Medicina

Hospital Italiano La Plata

Pais Cidade
Argentina Buenos Aires

Endereco: Av. 51 N° 1725 e/ 29y 30 La Plata,
Buenos Aires

Centro Comunitario sem fins lucrativos
de cuidados clinicos especializados

Formagdes préticas relacionadas:
-Medicina de Urgéncias e Emergéncia Avangadas
-Ginecologia Oncoldgica
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Metodologia

Este programa de capacitagéo oferece uma forma diferente de aprendizagem. A nossa
metodologia é desenvolvida através de um modo de aprendizagem ciclico: o Relearning.
Este sistema de ensino é utilizado, por exemplo, nas escolas médicas mais prestigiadas
do mundo e tem sido considerado um dos mais eficazes pelas principais publicagées,
tais como a New England Journal of Medicine.
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Descubra o Relearning, um sistema que abandona
a aprendizagem linear convencional para o levar
através de sistemas de ensino ciclicos: uma forma
de aprendizagem que provou ser extremamente
eficaz, especialmente em disciplinas que requerem
memorizagao”
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Na TECH utilizamos o Método de Caso

Numa dada situagao, o que deve fazer um profissional? Ao longo do programa, 0s
estudantes serdo confrontados com multiplos casos clinicos simulados com base
em pacientes reais nos quais terdo de investigar, estabelecer hipoteses e finalmente
resolver a situagao. Ha abundantes provas cientificas sobre a eficacia do método.
Os especialistas aprendem melhor, mais depressa e de forma mais sustentavel

ao longo do tempo.

Com a TECH pode experimentar uma
forma de aprendizagem que abala as
fundacdes das universidades tradicionais
de todo o mundo.

Optimal decision

Patient
Values

Clinical
Data

Research
Evidence

Segundo o Dr. Gérvas, o caso clinico € a apresentacao anotada de um paciente, ou
grupo de pacientes, que se torna um "caso’, um exemplo ou modelo que ilustra alguma
componente clinica peculiar, quer pelo seu poder de ensino, quer pela sua singularidade
ou raridade. E essencial que o caso seja fundamentado na vida profissional actual,
tentando recriar as condi¢des reais da pratica profissional do médico.
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Sabia que este método foi desenvolvido em
1912 em Harvard para estudantes de direito?
O método do caso consistia em apresentar
situacdes reais complexas para que tomassem
decisbes e justificassem a forma de as resolver.
Em 1924 foi estabelecido como um método

de ensino padrdo em Harvard”

A eficacia do método é justificada por quatro realizagées fundamentais:

1 Os estudantes que seguem este método ndo s6 conseguem a assimilagéo
de conceitos, mas também desenvolvem a sua capacidade mental através
de exercicios para avaliar situagdes reais e aplicar os seus conhecimentos.

2 A aprendizagem é solidamente traduzida em competéncias praticas que
permitem ao educador integrar melhor o conhecimento na pratica didria.

3 Aassimilagdo de ideias e conceitos é facilitada e mais eficiente, gracas
a utilizagao de situagdes que surgiram a partir de um ensino real.

4 0 sentimento de eficiéncia do esforgo investido torna-se um estimulo muito
importante para os estudantes, o que se traduz num maior interesse pela
aprendizagem e num aumento do tempo passado a trabalhar no curso.
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Relearning Methodology

A TECH combina eficazmente a metodologia do Estudo de Caso com
um sistema de aprendizagem 100% online baseado na repetigao, que
combina 8 elementos didaticos diferentes em cada ligao.

Melhoramos o Estudo de Caso com o melhor método de ensino
100% online: o Relearning.

O profissional aprendera através de casos
reais e da resolugéo de situagdes complexas
em ambientes de aprendizagem simulados.
Estas simulagbes sdo desenvolvidas utilizando
software de dltima geracéo para facilitar

a aprendizagem imersiva.

learning
from an
expert
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Na vanguarda da pedagogia mundial, o método Relearning conseguiu melhorar os
niveis globais de satisfacao dos profissionais que concluem os seus estudos, no
que diz respeito aos indicadores de qualidade da melhor universidade online do
mundo (Universidade de Columbia).

Utilizando esta metodologia, mais de 250.000 médicos foram formados
com sucesso sem precedentes em todas as especialidades clinicas,
independentemente da carga cirdrgica. Tudo isto num ambiente altamente
exigente, com um corpo estudantil universitario com um elevado perfil
socioeconomico e uma idade média de 43,5 anos.

O Relearning permitir-lhe-a aprender com menos
esforco e mais desempenho, envolvendo-o0 mais
na Ssua capacitacao, desenvolvendo um espirito
critico, defendendo argumentos e opinioes
contrastantes: uma equacao direta ao Sucesso.

No nosso programa, a aprendizagem ndo € um processo linear, mas acontece numa
espiral (aprender, desaprender, esquecer e reaprender). Portanto, cada um destes
elementos é combinado de forma concéntrica.

A pontuacao global do nosso sistema de aprendizagem € de 8,01, de acordo com 0s
mais elevados padrdes internacionais.
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Este programa oferece o melhor material educativo, cuidadosamente preparado para profissionais:

Material de estudo

>

Todos os conteudos didaticos sao criados pelos especialistas que irdo ensinar o curso,
especificamente para o curso, para que o desenvolvimento didatico seja realmente
especifico e concreto.

Estes conteldos sdo depois aplicados ao formato audiovisual, para criar o método de
trabalho online da TECH. Tudo isto, com as mais recentes técnicas que oferecem pegas
de alta-qualidade em cada um dos materiais que séo colocados a disposi¢do do aluno.

Técnicas cirurgicas e procedimentos em video

A TECH traz as técnicas mais inovadoras, com os Ultimos avancgos educacionais,
para a vanguarda da atualidade em enfermagem. Tudo isto, na primeira pessoa,
com o maximo rigor, explicado e detalhado para a assimilacdo e compreensao
do estudante.

E o melhor de tudo, pode observa-los quantas vezes quiser.

Resumos interativos

A equipa da TECH apresenta os conteudos de uma forma atrativa e dindmica em
comprimidos multimédia que incluem audios, videos, imagens, diagramas e mapas
concetuais a fim de reforgar o conhecimento.

Este sistema educativo Unico para a apresentagao de contelidos multimédia
foi premiado pela Microsoft como uma “Histéria de Sucesso Europeu”.

Leituras complementares

Artigos recentes, documentos de consenso e diretrizes internacionais, entre outros.
Na biblioteca virtual da TECH o aluno tera acesso a tudo o que necessita para completar
a sua capacitacao.

NS



Andlises de casos desenvolvidas e conduzidas por especialistas

A aprendizagem eficaz deve necessariamente ser contextual. Por esta razéo, a
TECH apresenta o desenvolvimento de casos reais nos quais o perito guiara o
estudante através do desenvolvimento da atengéo e da resolugao de diferentes
situagbes: uma forma clara e direta de alcangar o mais alto grau de compreenséo.

Testing & Retesting

Os conhecimentos do aluno sao periodicamente avaliados e reavaliados
ao longo de todo o programa, através de atividades e exercicios de avaliagcao e
auto-avaliagao, para que o aluno possa verificar como esta a atingir os seus objetivos.

Masterclasses

Ha provas cientificas sobre a utilidade da observacéo de peritos terceiros:
Learning from an Expert fortalece o conhecimento e a recordagéo, e constroi
conflanga em futuras decisées dificeis.

Guias rapidos de atuagao

A TECH oferece os conteldos mais relevantes do curso sob a forma de folhas de
trabalho ou guias de agao rapida. Uma forma sintética, pratica e eficaz de ajudar os
estudantes a progredir na sua aprendizagem.

LI KK
K\
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Certificagao

O Mestrado Semipresencial de Atualizagao em Medicina Intensiva garante, para
além da capacitagdo mais rigorosa e atualizada, 0 acesso a um certificado de
Mestrado Semipresencial emitido pela TECH Global University.
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Conclua este plano de estudos com
Sucesso e receba o seu certificado sem
sair de casa e sem burocracias’
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Este Certificado de Mestrado Semipresencial de Atualizagdo em Medicina Intensiva
conta com o contetdo cientifico mais completo e atualizado do panorama profissional
e académico.

Uma vez aprovadas as avaliacdes, o aluno recebera por correio, com aviso de recegao,
o certificado* de Mestrado Semipresencial, emitido pela TECH.

Para além do certificado de conclusao, o aluno podera obter uma declaragéo, bem
como o certificado do contetdo programatico. Para tal, deve contactar o seu orientador
académico, que lhe fornecera todas as informagdes necessarias.

[]
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Sr/Sra.__________________,comodocumento de identidaden® _______________ foi
aprovado satisfatoriamente e obteve o certificado de:

Mestrado Semipresencial de Atualizagdo em Medicina Intensiva
Trata-se de um titulo préprio com duragéo de 180 horas, o equivalente a 60 ECTS, com data de inicio
dd/mm/aaaa e data final dd/mm/aaaa.

A TECH Global University € uma universidade oficialmente reconhecida pelo Governo de Andorra em
31 de janeiro de 2024, que pertence ao Espago Europeu de Educagéo Superior (EEES).

Andorra la Vella, 28 de fevereiro de 2024

S

Dr. Pedro Navarro lllana
Reitor

c6digo unico TECH: BBADCEADBECB99D techtitute.com/fitulos

Certificagao: Mestrado Semipresencial de Atualizagcdo em Medicina Intensiva
Modalidade: Semipresencial (Online + Estagio Clinico)

Duragao: 12 meses

Certificagdo: TECH Global University

Reconhecimento: 60 + 5 créditos ECTS

Carga horaria: 1620 horas

Mestrado Semipresencial de Atualizagdo em Medicina Intensiva

o Distribui¢do Geral do Plano de Estudos
Distribui¢do Geral do Plano de Estudos

Curso  Disciplina ECTS Caracter
Tipologia Créditos ECTS
1 Gestdo da unidade de cuidados intensivos 6 o8B
Obrigatéria (0B) 0 1 Distirbios cardiovasculares no paciente 6 OB
Opgo (OP) 0 1 doem 4 (RCP)em 6 0B
Estagio (PR) 5 Medicina Intensiva e gestéo do paciente respiratcrio critico
Tese de Mestrado o 1 Patologiainfecciosa na medicina intensiva 6 o8B
onles 1 Gestdo neurologica do paciente em estado critico 6 o8B
1 Trauma em medicina intensiva 6 o8B
1 Cuidados criticos digestivos, nutrigio e metabolismono 6 OB
paciente em estado critico
1 Gestdorenal dopaciente emestadociicoedoagioe 6 OB
transplante de érgéos em Medicina Intensiva
1 Perturbagdes do equillbrio hidrico, eletrolico e dcidobase 6 OB
1 Outras patologias de interesse no paciente criticamente 6 OB
enfermo

e .
techzz
Dra.Tere Guevara Navarro » university

Reitora

*Apostila de Haia Caso o aluno solicite que o seu certificado seja apostilado, a TECH EDUCATION providenciard a obtengdo do mesmo com um custo adicional.
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Mestrado Semipresencial

Atualizagdo em
Medicina Intensiva

Modalidade: Semipresencial (Online + Estagio Clinico)
Duragao: 12 meses

Certificagdo: TECH Global University

60 + 5 créditos ECTS

Carga horaria: 1620 horas



Mestrado Semipresencial

Atualizacao em
Medicina Intensiva
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