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SUB AREA DE REGULACION Y EVALUACION

|.IDENTIFICACION

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD EDUCATIVA

Unidad Ejecutora

Proyecto Fortalecimiento para la atencion integral del cancer en Red

Unidad Programatica

2917

Nombre de la Pasantia

Atencién en Clinica de Mamas

Coordinadora del programa de
Pasantias

MSc. Ana Molina Madrigal, jefe Sub Area de Desarrollo Profesional

Coordinador de la actividad
educativa

Dra. Maureen Fonseca Sandoval, Coordinadora Nacional de Clinicas de Mama
Coordinacion Técnica del Cancer.

Perfil laboral que debe tener el
solicitante

Médicos Generales y Médicos Especialistas en Medicina Familiar y Comunitaria que se
desemperian en el | y Il nivel de atencién en salud; que sean funcionarios de la CCSS y
que pertenezca al area de atraccion del Hospital donde realizara la pasantia.

Laborar o estar proximo a laborar enuna Clinica de Mamas

No se aceptan no trabajadores de la CCSS y que no cumplan con el perfil
solicitado.

Requisitos académicos
que debe cumplir el solicitante

Médico General incorporado al Colegio de Médicos y Cirujanos de Costa Rica

Médico especialista en Medicina Familiar y Comunitaria incorporado al Colegio de
Médicos y Cirujanos de Costa Rica

Contar al menos con 2 afos de laborar en atencion a los usuarios

Horario

Lunes a Jueves  7:00 am a 4:00 pm
Viernes 7:00 am a 3:00 pm

Total de horas efectivas

38 horas virtuales y 156 presenciales

Duracion de la pasantia

Seis semanas en la modalidad virtual y posteriormente Cuatro semanas modalidad
presencial
Para un total de diez semanas

Numero de pasantes por pasantia

Hospital México recibira 4 pasantes por pasantia

Hospital San Juan de Dios recibira 4 pasantes por pasantia

Hospital Max Peralta recibira 4 pasantes por pasantia

Hospital Dr. Rafael Angel Calderén Guardia recibira 2 pasantes por pasantia
De acuerdo a la priorizacion establecida por cada Red.

Cada pasante con un instructor, para un total de 14 pasantes por pasantia.

Meses en que se ofrece la pasantia

La pasantia de ofrece entre los meses de febrero a noviembre de cada afio. Excepto el
mes de julio.

Tipo de Certificado Aprovechamiento

Modalidad Bimodal

Financiamiento Normal

Porcentaje minimo de aprobacién | 80%

Porcentaje minimo de asistencia 85%

Cantidad maxima de horas 766 para los centros con 4 pasantes y solo en caso de un instructor por cada
instruccion pasante.

Sede

Hospital México

Hospital San Juan de Dios

Hospital Max Peralta

Hospital Dr. Rafael Angel Calderén Guardia

Informante o especialista en

Dra. Maureen Fonseca Sandoval. Coordinadora Nacional de Clinicas de Mama.CTC




contenido

Dr. Thomas Meofio Martin. Coordinacion Técnica del Cancer. CCSS.
Dr. Mario Urcuyo Solérzano. Coordinacion Técnica del Cancer. CCSS.
Dra. Yoleny Calvo Chaves. Unidad de Mama. HSJD

Dra. Yetty Vargas. Servicio Patologia HSJD

Dr. José Pablo Villalobos. Unidad Cuidados Paliativos HSJD

Dr. Carlos Fonseca. Servicio Medicina Nuclear. HSJD

Dra. Laura Cruz Harley. Unidad de Mama. HCG

Dra. Vanessa Uclés. Servicio Rehabilitacion HCG

Dr. Heiner Jiménez. Servicio Oncologia Médica HCG

Dr. Alexander Blanco Valverde. Unidad de Mama. HM

Dr. Randall Hernandez. Clinica de Mama. HOMACE

Dr. Carlos Solis. Servicio Radiologia e Imagenes Clinica de Coronado
Dra. Lucia Diaz. Servicio de Radiologia e Imagenes HSJD

Dr. Pablo Ordofiez. Servicio de Radioterapia HSJD

Informacion General para la
actividad

Para informacién general de la pasantia, asi como las fechas de los componentes y los
cupos disponibles para el afio en curso, se recomienda contactar a:

Dra. Maureen Fonseca Sandoval. Coordinadora Nacional de Clinicas de Mama
mfonsecs@ccss.sa.cr // clinicasdemamactc@gmail.com

Dunnia Gonzalez Najera. Secretaria Ejecutiva Proyecto de Fortalecimiento
dgonzale@ccss.sa.cr

Teléfono oficina; 2233-2992 Fax: 2233-2992

Direccién para envio de correspondencia:

Edificio Solera Bennett. Oficina 4 E. Avenida 3 y 5, Calle 5. EI Carmen, San José, Costa
Rica.

Observaciones

Previo al inicio del componente presencial de la pasantia en clinicas de mama, los
estudiantes deben cumplir con los siguientes requisitos:

Haber aprobado el Componente de Apoyo Virtual a la pasantia con una nota final igual
o0 superior a 80 para realizar el componente presencial.

Ademas del tramite de los requisitos ordinarios para la inscripcion formal ante
CENDEISSS de esta pasantia, es necesario que los solicitantes presenten:
Constancia de la Direccion Médica del area de salud correspondiente donde ademas de
autorizar la capacitacion se certifique el compromiso que el funcionario va a laborar en
una Clinica de Mama en su unidad de trabajo, ya sea como refuerzo al personal de la
Clinica ya existente. O mediante la implementacién, en un plazo maximo de 3
meses, de una Clinica de Mamas una vez concluida la pasantia.

Asesora Educativa

MSc. Patricia Arias Montero, Sub Area de Regulacion y Evaluacion.

Fecha de ultima revision del
descriptor curricular

Octubre 2018

JUSTIFICACION

La actualizacién médica continua es fundamental para ofrecer una atencién de calidad. De acuerdo a la organizacién de los
servicios de salud de la Institucion, el médico del primer nivel es la puerta de entrada al sistema y es por tanto, quién recibe la
mayoria de la patologia que posteriormente llegara al médico especialista.

Consecuentemente, con el proposito de mejorar la atencién y que ésta se brinde en forma oportuna y con calidad a la
persona usuaria, es fundamental que el médico del | nivel esté actualizdndose periédicamente con énfasis en aquellas
patologias de mayor incidencia y/o prevalencia.

La pasantia en Clinicas de Mama busca que el médico del nivel primario actualice sus conocimientos en patologia mamaria

y que ademas, a través de la interaccion con los especialistas que abordan esta enfermedad en su red de atencion se mejore
la articulacién de los diferentes niveles de la red de atencién. Para lo anterior, es fundamental un sistema de referencia y
contra-referencia eficiente, que maximice los recursos y permita un acceso oportuno a los servicios institucionales.
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La pasantia le permitira al médico aprender en la modalidad "aprender-haciendo" y "aprender presenciando”, la cual ofrece el
mayor grado de aprovechamiento para el proceso de aprendizaje.

Ademas, la elaboracion de una Propuesta de Intervencion en su lugar de trabajo en conjunto, entre el pasante y los
especialistas de su red de atencion, permitira contar con un documento actualizado y ajustado a las necesidades de cada
centro, en procura de una atencién oportuna del paciente asegurado.

Segun datos preliminares del Ministerio de Salud de Costa Rica el cancer de mama ocupa el 20 lugar en incidencia,
solamente por detras del cancer de piel, con una tasa de incidencia de 44.58 casos por cada 100.000 mujeres para el afio
2012; con una tasa estandarizada por edad mediante el método directo a la poblacién estandar mundial de 42.25 casos por
100.000 muijeres.

De acuerdo con la misma fuente, los tipos de cancer que provocan mas muertes en mujeres en el afio 2013 son en orden
decreciente mama, estdmago, colon, cérvix, leucemias e higado. EI de mama subié en la tasa 2.28 puntos con respecto al
afio anterior, con una tasa ajustadas por 100.000 mujeres de 13.42 muertes. La tasa de mortalidad estandarizada por edad
por 100,000 mujeres para el afio 2012 mediante método directo a la poblacién estandar mundial es de 11.14 casos. Datos
preliminares del Ministerio de Salud de Costa Rica indican una tasa de mortalidad por cancer de mama para el afio 2014 fue
de 14.01 casos por cada 100.000 mujeres.

Los objetivos de la Pasantia en la Modalidad de Atencion en Clinicas de Mama que se realizara en Unidades de Mama de los
Hospitales Nacionales y otros servicios relacionados son:

1. Actualizar al médico general del nivel local en problemas de las mamas.

2. Aumentar la resolucion de problemas frecuentes del seno por parte del médico del nivel primario.

3. Permitir a los especialistas que manejan la patologia mamaria priorizar la atencion de las pacientes referidas a través de
un documento de referencia con informacién completa y pertinente.

4. Mejorar la articulacion entre los diferentes niveles de atencién institucional para bridar una atencién oportuna a la paciente
con patologia mamaria.

5. Brindar en la institucién una atencidn oportuna a la paciente con cancer o sospecha de cancer de mama.

6. Que el pasante capacitado desarrolle los conocimientos adquiridos dentro del &rea de salud que lo envia, creando y
dirigiendo una clinica de mama bajo el esquema (modalidad) propuesto en la pasantia.

Dado que la pasantia contempla una rotacion por Radioterapia y no se cuenta con este servicio en los
hospitales Max Peralta y Calderén Guardia se requiere que se trasladen al Hospital México a realizar la
rotacion en dicho centro, de manera que se pueda cumplir a cabalidad con el programa académico



OBIJETIVOS
COMPONENTE

Objetivos
especificos

Contenidos

Metodologia

Tiempo asignado
(en minutos)

VIRTUAL
1.1. Lecturas
1.1. Reconocer la . . . | individuales
. . 1.1. Incidencia y prevalencia
incidenciay . . de
. del cancer de mama a nivel . 30
prevalencia del . contenidos
, nacional
cancer de mama en
plataforma
1.2. Lecturas
1.2. Reconocer la individuales
mortalidad por 1.2. Mortalidad por cancer |de 25
cancerde mamaa |de mama contenidos
nivel nacional en
plataforma
1.3. Lecturas
1.3. Reconocer ..
L. individuales
elementos basicos . .
. 1.3. Elementos Basicos del de
1. Conocer el del Plan Nacional R , X 25
. Plan Nacional de Cancer contenidos
marco de Cancer de
. en
referencial dela | mama
atencion del plataforma
cancer de mama 1.4. Reconocer el 1.4. Lecturas
en CR Decreto N. 28851-S individuales
Manual "Guia de de
i . 1.4. Decreto N. 28851-S . 25
atenciodn integral contenidos
para el cancer de en
mama plataforma
1.5.1.
Lecturas
individuales
1.5. Reconocer de 25
aspectos generales contenidos
P g 1.5. Aspectos generales del
del Plan . , en
. Plan Institucional de Cancer
Institucional de plataforma
cancer 1.5.2.
Cuestionario
30
de
evaluacion
2.1. Reconocer la
organizacion
& . . v . 2.1. Lecturas
2. Comprender la | equipamiento 2.1. Organizacion y s
.. . . individuales
gestion en la Red | actual de las redes | equipamiento actual en las de
de Servicios para | de atencion y ruta | redes de atencidn y criterios contenidos 25
la atencion del critica y criterios de manejo en los servicios en
cancer de mama | de manejo en la de salud
.. plataforma
atencion del
cancer de mama




2.2.1.

2.2. Reconocer el Lecturas
papel del EBAIS, de individuales
la Clinica de 2.2. Papel del EBAIS, de la de 25
Mama, del Il y I Clinica de Mama vy del ll y lll | contenidos
Nivel de Atencion | Nivel en el diagnéstico y en
en el diagnésticoy | abordaje integral del cancer | plataforma
abordaje integral de mama 2.2.2.
del cancer de Cuestionario
40
mama de
evaluacion
2.3. Identificar los
carr;bllc'): ednc:a 2.3.1.
mo a_ ', a Ie Lecturas
atencion en. a . individuales
CCSS a partir de la | 2.3. Manual Operativo y de 25
propuesta del . Llneam.lentos. Técnicos para contenidos
Manual Operativo | el funcionamiento de las en
y !.mfeamlentos Clinicas de mama en la CCSS plataforma
Técnicos para el
funcionamiento de
las clinicas de 2.3.2. Foro
. s 120
mama de discusién
3.1. Distinguir las
I. inul 3.1. Lecturas
generalidades del s
cancer de mama: individuales
s * |3.1. Generalidades del de
historia natural, los | ", . 30
. cancer de mama contenidos
tipos de en
diseminacion y
. . plataforma
metastasis
3.2. Reconocer los
fundamentos de la | 3.2. Componente para el 3.2. Lecturas
prevencion, el control de cancer y su individuales
diagndstico precoz | aplicacion especifica en el de 30
3. Conocer el y tamizaje, segiin | contexto de cancer de contenidos
diagnéstico de OMS. (Mdédulos mama: Rol del I Nivel de en
pacientes con OPS): Rol del | Atencion plataforma
sospecha de Nivel de Atencién
patologia de
mama 3.3. Reconocer la
importancia de un
P I u . . 3.3. Lecturas
adecuado 3.3. Laimportancia de la Lo
. - . N . individuales
diagnostico en historia clinica del I Nivel de
patologia mamaria | para el adecuado . 40
. . . . - ’ contenidos
mediante historia | diagndstico en patologia en
clinica como parte | mamaria lataforma
del rol del EBAIS en P
la red de servicios
ope 3.4. Lecturas
3.4. Identificar los . s .
. 3.4. Factores de riesgo en individuales
factores de riesgo .
. s cancer de mama: de
para el diagndstico R . . . 50
. epidemioldgicos, personales | contenidos
de la patologia I
y heredo-familiares en

mamaria maligna

plataforma




3.5. Lecturas

3.5. Describir la L. individuales
. 3.5. Examen clinico y
técnica para el .. de
autoexamen: técnicas y . 30
adecuado examen |, . . contenidos
.. limitaciones
fisico de la mama en
plataforma
3.6. Identificar la
3 3.6. Lecturas
bateria de N
. . . . . . individuales
examenes basicos | 3.6. Examenes bdasicos para de
para el diagndstico | el diagnoéstico y su . 40
- Lo contenidos
y seguimiento de seguimiento en
atologia maligna
P g g plataforma
de mama
3.7. Identificar los
_ 3.7. Lecturas
criterios de individuales
referencia a la 3.7. Criterios de referencia a de
Clinica de mama o |la Clinicade mamao allll X 40
. . ‘s contenidos
al tercer nivel de Nivel de Atenciéon en
acuerdo con el
. plataforma
Manual Operativo
3.8. Lecturas
3.8. Reconocer los individuales
criterios de 3.8. Criterios de inclusiona | de
. .l (. .. . 30
inclusion a Clinicas | Clinicas de mama contenidos
de mama en
plataforma
3.9. Criterios de priorizacién:
3.9. Lecturas
3.9.1. Examen de mamas individuales
3.9. Identificar los d
criterios de 3.9.2. Historia clinica e 50
., contenidos
Priorizacion 3.9.3. Factores de riesgo en
... | plataforma
3.9.4. Resultados del analisis
Lecturas
3.10. Explicar los s
. individuales
mecanismos de
. . de
contrareferencia al | Contrareferencias contenidos 30
EBAIS de casos mal
. . en
direccionados
plataforma
3.11 Describir los
examenes
X Lecturas
complementarios N
-~ individuales
indicados para de
pacientes con Examenes complementarios . 40
, contenidos
sospecha de cancer en
de mamayla
. . plataforma
importancia de su
seguimiento
3.12. Métodos de 3.12.
3.12. Describir los | giagnéstico Lecturas
métodos histopatolégicos: individuales 60
diagndsticos de
histopatolégicos 3.12.1. BAAF contenidos
3.12.2. BAG en




3.12.3. Biopsia incisional

3.12.4. Biopsia excisional

plataforma

3.13. Explicar los
procedimientos

3.13. Procedimientos
radiologicos:

radiolégicos 3.13.1. Mamografia 3.13.
ilizad I Lecturas
utilizados en e 3.13.2. Ultrasonido de mama | individuales
diagndstico de de 60
patologia mamaria | 3.13.3. Tomografia axial .
.. . contenidos
y los criterios para | computarizada en
:u I"I‘Idlclal‘lcll\lo'n: ;ZI 3.13.4. Biopsias guiadas plataforma
€ y lvelde 3.13.5. Resonancia
atencion .
magnética
3.14. Procedimientos de 3.14.1.
3.14. Resumir los medicina nuclear: Lecturas
procedimientos de | 3-14.1. Ganglio Centinela individuales
d 60
medicina nuclear | 3.14.2. ROLL e
. contenidos
utilizados para el en
) ] plataforma
patologia mamaria
. 3.14.2.
en el lll Nivel de Cuestionario 50
Atencién 3.14.4. Gama 6seo L.
evaluacion
del médulo
4.1.1. Lesiones no
proliferativas:
4.1.2. Enfermedad
4.1 Identificar el f4|l?lo;q_|l1-|st|ca de Iadm:ma 4.1. Lecturas
rolde los EBAISen | " .ras.tornos e ductos individuales
el abordaje de la mamarios: de 75
patologia mamaria | 4-1.3.1. Ectasia ductal y contenidos
proliferativas leve plataforma
4.1.3.2. Tumores de estroma
4. Valorar el 4.1.3.3. Fibroadenoma
abordaje de las 4.1.3.4. Tumor
patologias
mamarias
2. i 4.2, Lesiones proliferativas
benignas en la 4.2. Explicar el rol L P 4.2. Lecturas
< de los EBAIS en el | sin atipia: e
red de atencién ; individuales
abordaje de la
de la CCSS , . de
patologia mamaria tenid 75
benigna 4.2.1. Adenosis esclerosante | contenidos
proliferativas sin en
tioi plataforma
atipia 4.2.2. Papiloma intraductal
4.3. Describir el rol | 4.3. Lesiones profilerativas
. . 4.3. Lecturas
de los EBAIS en el | con atipia: R
. individuales
abordaje de la - - d
patologia mamaria 4.3.1. Hiperplasia Lobular e ) 75
benigna Atipica contenidos
. . en
proliferativas con | 4.3 7 Hiperplasia Ductal plataforma

atipia

Atipica




4.4.1.

Lecturas
individuales
. de 75
4.4. Describir los .
L contenidos
criterios de en
referencia de las 4.4. Criterios de referencia
. , plataforma
patologias de las patologias de mama 442
benignas a la - .
. Cuestionario
Clinica de mama
de
.. 60
evaluacion:
andlisis de
casos
5.1. Carcinoma infiltrante de 5.1.1
mama: Lecturas
5.1.1. Carcinoma ductal individuales
infi de 32
5.1. Describir el infiltrante .
abordaje en el 512 Carcinoma lobulillar Z‘r"“te"'dos
tercer nivel del infiltrante
. - plataforma
Carcinoma 5.1.3. Carcinoma medular
infiltran
'ma:r:‘: te de 5.1.2.
Cuestionario
. . de
5.1.4. Carcinoma papilar .. 40
evaluacion:
analisis de
casos
5.2. Describir el 5.2. Lecturas
abordaje en el individuales
5. Conocer el tercer nivel del 5.2. Abordaje del cancer de |de 32
abordaje de los | cdncer de mama mama en mujer embarazada | contenidos
diferentes tipos | en mujer en
de cancer de embarazada plataforma
mama en el lll - 5.3. Lecturas
Nivel de 5:" Zef'c"b" f' individuales
.z abordajeene . .
Atencion R 5.3. Abordaje del cancer de | de
tercer nivel del . 32
| mama en el hombre contenidos
Cancer de mama
en
en el hombre
plataforma
5.4. Lecturas
5.4. Describir el ; o
scribl 5.4. Abordaje de otros individuales
abordaje en el tumores malignos de mama: | 4o
tercer nivel de . 32
contenidos
otros tumores
. 5.4.1. Sarcomas en
malignos de mama lataf
5.4.2. Linfomas plataforma
. 5.5.1.
5.5. Describir el
K Lecturas
abordaje en el .
. . ., . individuales
tercer nivel de 5.5. Abordaje de metastasis de 32
metastasis de de otros tumores a la mama .
contenidos
otros tumores a la en

mama

plataforma




5.5.2.
Cuestionario
de

.. 40
evaluacion:
andlisis de
casos
6.1. Lecturas
6.1. Explicar las individuales
técnicas 6.1. Técnicas quirurgicas en |de 30
quirdrgicas en cancer de mama contenidos
cancer de mama en
plataforma
6.2.1.
6. Conocer el
. Lecturas
abordaje .
uirdreico del individuales
quirurg de 30
cancer de mama ]
e contenidos
y sus 6.2. Identificar las N
. . 6.2. Complicaciones en
complicaciones | complicaciones C . .
s postquirdrgicas en cancer de | plataforma
postquirurgicas en
) mama 6.2.2.
cancer de mama . .
Cuestionario
de
., 30
evaluacion:
analisis de
casos
7.1. Describir los
aspectos basicos 7.1. Lecturas
dela individuales
quimioterapiayla |7.1. Quimioterapiay de 30
hormonoterapia hormonoterapia contenidos
como tratamiento en
adyuvante en el plataforma
cancer de mama
7. Conocer los
tratamientos 7.2.1.
adyuvantes en Lecturas
cancer de mama individuales
- de 30
7.2. Describir los .
L. contenidos
aspectos basicos
de radioterapia en
i 7.2. Radioterapia plataforma
como tratamiento 722
adyuvante en el N .
. Cuestionario
cancer de mama
de
., 30
evaluacion:
andlisis de
casos
8.1. Describir los 8.1. Lecturas
8. Conocer los ... ..
. . ejercicios L individuales
objetivos de la . 8.1. Ejercicios
s, postoperatorios . de
rehabilitacion en postoperatorios para . 30
) para una adecuada e L, contenidos
el cancer de e o, rehabilitacion del brazo
rehabilitacion del en

mama

brazo

plataforma




8.2.1.

Lecturas
. individuales
8.2. Citar los de 30
cuidados del brazo | 8.2. Cuidados del brazo y .
.. L. . contenidos
y prevencion del prevencion del linfedema en
linfedema
plataforma
8.2.2. Tarea
sy 30
individual
9.1. Lecturas
9.1. Describir el A
. - individuales
seguimiento de 9.1. Seguimiento en de
pacientes con pacientes con control sin . 40
. . L. contenidos
control sin intervencion en
intervencion
plataforma
9.2. Mencionar los 9.2. Lecturas
aspectos basicos . individuales
P . 9.2. Seguimiento de
del seguimiento de . . de
. pacientes contrareferidos . 40
pacientes . contenidos
. post tratamiento
contrareferidos en
post tratamiento plataforma
9.3. Citar los
9.C | estudios de 9.3. Lecturas
- Lonocere . 9.3. Estudios de laboratorio |individuales
control y laboratorio y ; A
. . y gabinete en el seguimiento | de
seguimiento del | gabinete en el . ; . 40
. .. de pacientes con cancer de | contenidos
paciente con seguimiento de los
, . mama en
cancer de mama | pacientes con
L X plataforma
segun nivel de cancer de mama
atencion 9.4.1.
Lecturas
individuales
9.4. Reconocer el de 40
intervalo de 9.4. Intervalo de contenidos
seguimiento de los | seguimiento de pacientes en
pacientes con con cancer de mama plataforma
cancer de mama 9.4.2.
Cuestionario
50
de
evaluacion
. . 10.1.
10.1. Explicar cual
es el seguimiento Lecturas
& . 10.1. Acompafiamiento del | individuales
que requiere un . .
. paciente en cuidados de 30
10. Conocer el paciente en L .
. . - paliativos contenidos
manejo del cuidados paliativos en
paciente con y control del dolor
, plataforma
cancer de mama
en cuidados 10.2.
paliativos y 10.2. Reconocer !.ec.tu.ras
control del dolor | |55 condiciones individuales
10.2. Control del dolor de 30
para el adecuado .
contenidos
control del dolor en

plataforma




10.3.1.
Lecturas
10.3. Identificar la individuales
importancia dela |10.3. Calidad de vida delos |de 30
calidad de vida en | pacientes en cuidados contenidos
los pacientes en paliativos en
cuidados paliativos plataforma
10.3.2. Foro
de discusion 60

EVALUACION: Sirvase llenar este espacio, si su actividad es de aprovechamiento

Total
modulo

Actividad Porcentaje

1.1. Incidencia y
prevalencia del cancer de
mama a nivel nacional

1.2. Mortalidad por cancer

1. Marco . .
" ial de | de mama 1.1 Cuestionario de
re .elre:ala h ela d 1.3. Elementos basicos del evaluacion del 8% 8%
atencion del cancerde | b\, Nacional de Cancer médulo

mama en Costa Rica
1.4. Decreto N. 28851-S

1.5. Aspectos generales del
Plan Institucional de
Cancer

2.1. Organizacion y
equipamiento actual en las
redes de atencion y
criterios de manejo en los

servicios de salud 2.1. Cuestionario de

evaluacion

5%
2.2. Papel del EBAIS, de la
Clinica de mamaydellly
Ill Nivel en el diagndstico y 13%
abordaje integral del
cancer de mama

2. Gestion enla Red
de Servicios para la
atencion del cancer de
mama

2.3. Manual Operativo y
Lineamientos Técnicos
para el funcionamiento de
las Clinicas de mama en la
CCSS

2.2. Foro de discusion 8%

3.1. Generalidades del
cancer de mama

3.2. Componente para el
control del cancer y su
aplicacion especifica en el
contexto de cancer de 3.1 CUEStiO':'?riO de 25% 25%
mama: rol del | Nivel de evaluacion
atencion

3. Diagnéstico
integral de la patologia
mamaria

3.3. La importancia de la
historia clinica del I Nivel
para el adecuado

diagndstico en patologia




mamaria

3.4. Factores de riesgo en
cancer de mama:
epidemioldgicos,
personales y heredo-
familiares

3.5. Examen clinico y
autoexamen: técnicas y
limitaciones

3.6. Examenes basicos
para el diagnoéstico y su
seguimiento

3.7. Criterios de referencia
a la Clinica de mama o al lll
Nivel de atencion

3.8. Criterios de inclusion a
clinicas de mama

3.9. Criterios de
priorizacion

3.10. Contrareferencias

3.11. Examenes
complementarios

3.12. Métodos de
diagndstico
histopatoldégicos

3.13. Procedimientos
radioldgicos

3.14. Procedimientos de
medicina nuclear

4. Abordajedela

patologia mamaria en

la red de atencién de
la CCSS

4.1. Lesiones no
proliferativas

4.2. Lesiones proliferativas
sin atipia

4.3. Lesiones proliferativas
con atipia

4.4. Criterios de referencia
de las patologias benignas
de mama

4.1. Cuestionario de
evaluacion

13%

13%

5. Abordaje de los
diferentes tipos de
cancer de mama en el
11l Nivel de atencién

5.1. Carcinoma infiltrante
de mama

5.2. Abordaje del cancer
de mama en mujer
embarazada

5.3. Abordaje del cancer
de mama en el hombre

5.4. Abordaje de otros
tumores malignos de
mama

5.5. Abordaje de
metastasis de otros

5.1. Cuestionario de
evaluacion

10%

10%




tumores a la mama

6. Abordaje quirurgico

6.1. Técnicas quirurgicas
en cancer de mama

6.1. Cuestionario de

del cancer de mamay . ‘. 8% 5%
. 6.2. Complicaciones evaluacion
sus complicaciones . }
postquirurgicas en cancer
de mama
7.1. Quimioterapia y
7. Tratamiento i . .
. hormonoterapia 7.1. Cuestionario de
adyuvantes en cancer .. 8% 5%
evaluacion
de mama
7.2. Radioterapia
8.1. Ejercicios
. ostoperatorios para
8. Objetivos de la fehab?litacién de'I)brazo
rehabilitacion en el 8.1. Tarea individual 8% 5%
cancer de mama
8.2. Cuidados del brazo y
prevencion del linfedema
9.1. Seguimiento en
pacientes con control sin
intervencion
9.2. Seguimiento de
pacientes contrareferidos
9. Control y post tratamiento
seguimiento del cancer i 9.1. Cuestionario de
g - . 9.3. Estudios de - 10% 10%
de mama segtn nivel | |aboratorio y gabinete en evaluacion
de atencion el seguimiento de
pacientes con cancer de
mama
9.4. Intervalo de
seguimiento de pacientes
con cancer de mama
10.1. Acompaiamiento del
10. Manejo del paciente en cuidados
aciente con cancer de iati
P idad paliativos 10.1. Foro de 7% 6%
mama en cuidados | 19 2. control del dolor discusién ° °

paliativos y control del
dolor

10.3. Calidad de vida de los
pacientes en cuidados
paliativos




COMPONENTE PRESENCIAL

Objetivos Contenidos Metodologia Tiempo Instructor
1. Conocer el abordaje 1. Abordaje adecuado de un estudio Especialista en
adecuado de un estudio radioldgico. radiologia e imagenes
radiolégico. médicas
1.1. Explicar los distintos 1.1. Los distintos indicadores de Visita guiada a los 240 min
indicadores de calidad servicios de radiologia
calidad de un 1.1.1.Calidad instrumental
estudio radioldgico 1.1.2.Calidad de lectura
1.1.3.Proteccion radiologica
1.2. Trabajo en red para la
1.2. Describir la atencion de casos Discusion 120 min
importancia del prioritarios.
trabajo en red para
la atencion de
casos prioritarios.
2. Conocer los 2. Procedimientos radiologicos
procedimientos utilizados para el diagnéstico de
radioldgicos utilizados patologia mamaria Especialista en
para el diagnostico de radiologia e imagenes
patologia mamaria médicas
2.1. ldentificar la utilidad
en el diagndstico 2.1. Utilidad en el diagndstico del
del ultrasonido de ultrasonido de mama.
mama. 2.1.1.Importancia como Charla dialogada 120 min
herramienta diagndstica
y no de tamizaje.
2.1.2.Uso del ultrasonido de
mama para
procedimientos Charla dialogada 180 min
2.2. ldentificar la utilidad terapéuticos.
en el diagndstico de 2.2. Utilidad en el diagndstico de la
la mamografia mamografia

2.3. Describir el
procedimiento para




la toma, lectura'y 2.3. Procedimiento para la toma, Charla dialogada 420 min
reporte de las lectura y reporte de las
mamografias. mamografias.
2.4. Describir el
procedimiento para
la realizacién de
ultrasonidos de 2.4. Procedimiento para la Analisis de casos 120 min
mama. realizacion de ultrasonidos de
2.5. Identificar la utilidad mama.
de los estudios de
imégenes en el
diagnostico
confirmatorio de la 2.5. Utilidad de los estudios de Anélisis de casos 240 min
patologia de mama imagenes en el diagnéstico
confirmatorio de la patologia
de mama
2.5.1.Biopsias guiadas por
estereotaxia.
2.5.2.Biopsias guiadas por Anélisis de casos
ultrasonido de mamas
2521. BAG
252.2. BAAF
2.5.2.3.  Otros tipos de
biopsias guiadas
Determinar la utilidad de Estudios de medicina nuclear para Especialista en
los estudios de medicina el abordaje de la persona con Medicina Nuclear
nuclear para el abordaje cancer de mama
de la persona con cancer
de mama.
3.1. Reconocer la
utilidad del Ganglio
centinela 3.1. Diagnostico de Ganglio Visita guiada a los 120 min
3.2. Describir la centinela servicios de patologia
importancia de la
deteccion de 3.2. Técnicas para la deteccion de | Visita guiada a los
lesiones ocultas. lesiones ocultas servicios de patologia | 120 min

3.2.1.ROLL




3.3.

Reconocer la
utilidad de la

3.2.2.SNOLL
3.3. Gammagrafia en cancer de

Visita guiada a los
servicios de patologia

gammagrafia para mama. 120 min
diagnostico y 3.3.1.Diagndstica
estadiaje de cancer 3.3.2.Para estadiaje
de mama.
3.4. Interpretar reportes
de medicina nuclear 3.4. Reportes de medicina nuclear
en abordaje de en abordaje de cancer de Analisis de casos 120 min
cancer de mama. mama.
Conocer el abordaje de . Abordaje de la mujer con patologia Especialista en
la mujer con patologia mamaria por parte del cirujano oncologia quirtrgica
mamaria por parte del oncdlogo.
cirujano oncologo
4.1. |dentificar a
pacientes con alto 4.1. Pacientes con alto riesgo o Anélisis de casos 240 min
riesgo o sospecha sospecha por cancer de
por cancer de mama.
mama.
4.2. |dentificar el manejo
de mujeres con 4.2. Manejo de mujeres con Analisis de casos 240 min
patologia benigna patologia benigna de la mama
de la mama. por parte de oncologia
4.3. Reconocer el quirurgica.
abordaje en
oncologia quirurgica
de mujeres con 4.3. Abordaje en oncologia Observacion y analisis | 240 min
diagnostico o quirtrgica de mujeres con de casos
sospecha de cancer diagnostico o sospecha de
de mama. cancer de mama.
4.4. Aplicar la técnica
del examen clinico
de las mamas
(ECM) 4.4. Técnica y limitaciones del
reconociendo sus examen clinico de las mamas | Practica 240 min




limitaciones.

4.5. Reconocer algunas
técnicas
intervencionistas
para el diagnostico
del cancer de
mama.

4.6. Describir algunas
técnicas quirurgicas
para el manejo del
cancer de mama.

4.7. Describir el
abordaje de la
herida quirrgica en
consulta externa.

Conocer las

complicaciones

postquirurgicas en

cancer de mama.

5.1. Reconocer signos y
sintomas de las

(ECM).

4.5. Técnicas intervencionistas
para el diagnostico y
tratamiento del cancer de
mama:

4.5.1.Biopsias incisionales.

4.5.2.Biopsias guidas por
imagenes

4.5.3.0tras intervenciones
diagnésticas.

4.6. Técnicas quirargicas para el
manejo del cancer de mama:

4.6.1.Cirugia conservadora.
4.6.2.Biopsia de ganglio
centinela.

4.6.3.Cirugia no conservadora.

4.6.4.Reseccion ganglionar
axilar.
4.6.5.Técnicas oncoplasticas.
4.7. Abordaje de heridas
quirurgicas en el cancer de
mama
4.7.1.ldentificacion de signos
que ameriten referencia
4.7.2.Curacién de heridas en
caso necesario
Complicaciones postquirirgicas en
cancer de mama.

5.1. Signos y sintomas de
complicaciones
postquirurgicas.

5.2. Complicaciones post

Analisis de casos

Analisis de casos

Analisis de casos

Analisis de casos

240 min

480 min

240 min

120 min

Especialista en




complicaciones

quirargicas en cancer de

oncologia quirrgica

postquirurgicas mama.
5.2. ldentificar las 5.2.1.Hematoma
complicaciones post 5.2.2.Seroma Analisis de casos 120 min
quirurgicas en 5.2.3.Sepsis
cancer de mama. 5.2.4 Linfedema
5.2.5.Lesion de nervios
axilares
9.3. Manejo adecuado para las
complicaciones
5.3. Determinar el postquirurgicas
manejo adecuado 9.3.1.Indicaciones para
para las referencia de Analisis de casos 180 min
complicaciones complicaciones
postquirurgicas postquirirgicas
Analizar el abordaje de Abordaje de pacientes con Especialista en
pacientes con cancer de patologia mamaria por parte del oncologia médica
mama por parte del oncélogo médico.
oncdlogo médico.
6.1. Identificar a
pacientes con alto 6.1. Pacientes con alto riesgo o Charla dialogada 360 min
riesgo o sospecha sospecha por cancer de
por cancer de mama.
mama.
6.2. Identificar el manejo
de mujeres con 6.2. Manejo de pacientes con Anélisis de casos 480 min
cancer de mama cancer de mama por parte de
por parte de oncologia médica.
oncologia médica.
6.3. Reconocer el
abordaje en
oncologia médica 6.3. Abordaje en oncologia médica
de mujeres de alto de pacientes con alto riesgo o
riesgo o sospecha sospecha de cancer de Analisis de casos 360 min

de cancer de
mama.

mama.




6.4. Identificar la
importancia del
abordaje
multidisciplinario
para la toma de
decisiones para el
manejo de
pacientescon
cancer de mama.

6.5. Identificar las
distintas terapias
utilizadas por el
oncologo médico
para el abordaje de
pacientes con
cancer de mama.

6.4. Abordaje multidisciplinario
para la toma de decisiones
para el manejo de pacientes
con cancer de mama:

6.4.1.Sesiones clinicas
multidisciplinarias
6.4.2.Interconsulta de casos.

6.5. Distintas terapias utilizadas
por el oncélogo médico para
el abordaje de pacientes con
cancer de mama.

6.5.1.Esquemas
quimioterapéuticos mas
utilizados para el manejo
de pacientes con cancer
de mama.
6.5.1.1.  Tratamiento
neo-adyuvante
Tratamiento
adyuvante
Tratamiento

Paliativo
Efectos

adversos

quimioterapia
6.5.2.Hormonoterapia

6.5.2.1.  Indicaciones
hormonoterapia

Contraindicacio
nes y Efectos
adversos
hormonoterapia
6.5.3.Terapia dirigida

6.5.3.1.  Indicaciones de
terapia dirigida

Contraindicacio

6.5.1.2.
6.5.1.3.
6.5.1.4.

6.5.2.2.

6.5.3.2.

Observacion y analisis
de casos

Analisis de casos

240 min

420 min




nes y efectos
adversos de terapia
dirigida

Valorar los cuidados
paliativos y control del
dolor en pacientes con

7. Cuidados paliativos y control del dolor
en pacientes con cancer de mama.

Especialista en
Medicina Paliativa en
Adultos

cancer de mama. 7.1. Rol de los cuidados paliativos en | Andlisis de casos 240 min
7.1. Comprender el rol de el manejo integral de pacientes

los cuidados con cancer de mama.

paliativos en el

manejo integral de

pacientes con cancer 7.2. Herramientas terapéuticas para | myieeaid -

do mama. ol manejo dol doIoFr) ” paciSntes Discusion de los casos | 180 min
7.2. Identificar las distintas CON CANCer. durante la consulta en

herramientas los servicios de

terapéuticas para el cuidados paliativos

manejo del dolor en

pacientes con cancer.
Valorar la atencion 8. Atencion psicologica en pacientes con Psicologo clinico con
psicologica en pacientes cancer de mama. experiencia en manejo
con cancer de mama. de pacientes con
8.1. Comprender el rol del 8.1. Rol del profesional en psicologia cancer

profesional en en el manejo integral de Charla dialogada 120 min

psicologia en el pacientes con cancer de mama.

manejo integral de

pacientes con cancer

demama. 8.2. Herramientas terapéuticas y
8.2. Ldenhﬂgar:as distintas diagnésticas para el manejo

i psicologico en pacientes con Discusién de los casos | 120 min

terapéuticas y
diagnésticas para el
manejo psicoldgico en
pacientes con cancer.

cancer.

durante la consulta en
los servicios de
Psicologia




9. Valorar la atencion social 9. Atencion Social en pacientes con Trabajadora Social con
en pacientes con cancer de cancer de mama. experiencia en manejo
mama. de pacientes con
9.1. Comprender el rol del 9.1. Comprender el rol del profesional Charla dialogada 120 min cancer

profesional en en Trabajo Social en el manejo
Trabajo Social en el integral de pacientes con cancer
manejo integral de de mama.
pacientes con cancer
de mama.
,, o 9.2. Identificar las distintas
9.2. Identlflgar las distintas herramientas para el abordaje Discusion de los casos | 120 min
herramientas para el social en pacientes con cancer | durante la consulta en
abordaje social en de mama. los servicios de Trabajo
pacientes con cancer Social
de mama.

10. Conocer la funciones y 10. Conocer la funciones y detalles Med'(?(,) CapaC|tadq en
detalles operativos de una operativos de una clinica de mamas atencion en modalidad
clinica de mamas de Clinica de Mamas

10.1. angr(Zir:j)gzrne:e d de 10.1. Aborqaje en red de pacientes . .

pacientes con con diagnostico o sospecha de | Analisis de casos 120 min

o cancer de mama

diagnostico o

sospecha de cancer

de mama - ; ;

- 10.2. Manejo de patologia benigna Analisis de casos 180 min

10.2. Identificar la que no se puede resolver en

patologia benigna EBAIS

que no se puede

resolver en EBAIS
10.3. Identificar pacientes

de alto riesgo de 10.3. Identificacion de pacientes de . :

cancer de ,gama_ alto riesgo de cér?cer de mama Charla dialogada 180 min
10.4. Aplicar la técnica

correcta de examen 10.4. Técnica correcta de examen

?II':IEI;\:AO) de las mamas clinico de las mamas (ECM) Practica supervisada | 60 min
10.5. Enumerar los

examenes basicos 10.5. Examenes basicos para el Charla dialogada 60 min




10.6.

10.7.

10.8.

10.9.

para el diagnéstico y
seguimiento a
pacientes con cancer
de mama

Explicar la
importancia de la
pasantia a personal
de niveles inferiores

Describir la
adecuada referencia
(a niveles superiores)
y contrarreferencia
(al EBAIS) de
pacientes.

Reconocer la
importancia del
seguimiento de
pacientes durante el
tratamiento en el
tercer nivel de
atencion.

Reconocer el
adecuado control y
seguimiento post
tratamiento del
cancer de mama.

10.6.

10.7.

10.8.

10.8.2.

diagnéstico y seguimiento a
pacientes con cancer de mama.

Importancia de la pasantia a
personal de niveles inferiores

Adecuada referencia (a niveles
superiores) y contrarreferencia
(al EBAIS) de pacientes.

Seguimiento de pacientes
durante el tratamiento

10.8.1. Atencion a la persona

con diagnostico de
cancer

10.9. Control y seguimiento post

10.9.2.

tratamiento del cancer de
mama.

10.9.1. Estudios de laboratorio y

gabinete en el
seguimiento de las
pacientes con cancer de
mama

Intervalo de seguimiento
de las pacientes con
cancer de mama

Atencion a sus familiares

Charla dialogada

Charla dialogada

Analisis de casos

Charla dialogada

60 min

60 min

120 min

120 min




. Conocer los objetivos 11. Objetivos terapéuticos de la Terapista fisico con
terapéuticos de la fisioterapia en el abordaje del cancer experiencia en manejo
fisioterapia en el abordaje de mama. de pacientes con
del cancer de mama. cancer o Médico
11.1. Describir las especialista en

diferentes 11.1. Terapias para el manejo de | Analisis de casos 120 min medicina fisica y
terapias para el pacientes con cancer de rehabilitacion
manejo de mama.
pacientes con
cancer de mama.
11.2.  Describir los
ejercicios
postoperatgrios ] 11.2.  Ejercicios postoperatorios Discusién de los casos | 180 min
para una adectiada para una adecuada dutante la consulta en
Le;giglhtacwn del rehabilitacion del brazo s servicos de
11.3. Citar los cuidados rehabilitacion
del brazo y 11.3.  Cuidados del brazo y
prevencion del prevencion del linfedema. ,
linfedema. 180 min
12. Conocer los distintos 12. Métodos para el diagndstico por Médico especialista en
métodos para el patologia del cancer de mama anatomia patoldgica
diagnéstico patol6gico del
cancer de mama 12.1.  Fundamentos para las
12.1.  Identificar los distintas clasificaciones del Charla dialogada 180 min
distintos cancer de mama
fundamentos para 12.1.1.  Clinicos (TNM)
las distintas 12.1.2.  Histologicos
clasificaciones del 12.1.3.  Biologicos / Genéticos
cancer de mama. 12.1.4.  Inmunolégicos
12.2. Reconocer los 12.2.  Meétodos diagnosticos:
distintos metodos 12.2.1.  Histopatologicos Andlisis de casos 240 min
para el 12.2.1.1. BAAF
diagnéstico 12.2.1.2. BAG
patoldgico del 12.2.1.3. Biopsia incisional




cancer de mama 12.2.1.4. Biopsia excisional
12.2.2.  Inmunoldgicos
12.2.3.  Diagnostico genético
12.2.4. Otras herramientas
de diagnostico.
13. Conocer las bases de 13. Bases de Radioterapia aplicada al Médico especialista en

Radioterapia aplicada al cancer de mama. Radioterapia.

cancer de mama.

13.1.  Identificar las 13.1. Diferentes técnicas de Discusion de los casos En el hospital México
diferentes técnicas radioterapia. durante la visita en los | 240 min se reciben pasantes
de radioterapia. 13.1.1.  Radioterapia servicios de de los hospitales

convencional radioterapia México, Calderon
13.1.2. IRad|oterap|al Guardia y del Max

13.2.  Reconocer la intraoperatoria Peralta
indicaciones y 13.2.  Indicaciones y Charla dialoaada 120 min '
contraindicaciones contraindicaciones de 9
de Radioterapia. Radioterapia. Los pasantes del

13.3.  Reconocer los Hpspltal San .’Juan de
efectos Dios rotan ahi mismo
secundarios de la 13.3.  Efectos secundarios de la . ,
radioterapia. radioterapia y su abordaje. Charla dialogada 120 min

EVALUACION:

Analisis De Casos 30%
Propuesta de intervencién 70% Cada pasante debera elaborar un documento que sustente el abordaje que realizard en su lugar de trabajo una vez concluida la

pasantia.




