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Día 1
  

 
8:45-9:00. Presentación y examen PRE.  

 
9:00-9:30. Gestión clínica en el ámbito urgente. 

✓ Importancia de la gestión de la patología urgente. 

✓ Organización de un sistema de atención centrado en el paciente 

quirúrgico urgente. 

✓ Aspectos médico-legales en cirugía de urgencias. 

 

9:30- 10:15. Apendicitis aguda ¿Qué hay de nuevo?  

✓ Manejo no operatorio. 

✓ Manejo del plastrón apendicular con o sin absceso. 

✓ Seguimiento en pacientes con plastrón en el 
que se ha indicado manejo no operatorio 
¿Qué pacientes tienen indicación de cirugía? 

✓ Tumores apendiculares ¿Qué hacer cuando el anatomopatólogo informa 
de  tumor 
apendicular? 

 

 

 

10:15-11:00. Colecistitis aguda.  

✓ ¿Hasta qué día está indicada la cirugía? 

✓ Clasificación de las colecistitis y manejo en función del grado. 

✓ Colecistostomías. Uso y abuso. Indicaciones. 

✓ Paciente con colecistostomía ¿Debo retirarla en 

todos los pacientes? ¿Cuándo y cómo retirarla? 

✓ El papel del cirujano ante la colangitis 

 

11:00-11:30. Descanso. 

 
11:30-12:15: Sepsis.  

✓ Nueva definición de sepsis. Detección precoz. 

✓ Antibioterapia en infección intraabdominal. 

✓ Timing. Utilidad del código sepsis. 

✓ Papel del abdomen abierto en pacientes sépticos. 
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12:15-12:45. Síndrome compartimental.  

✓ Definiciones. Hiperpresión intraabdominal y síndromecompartimental. 

✓ Manejo médico del síndrome compartimental. 

✓ Cirugía descompresiva. 

 

12:45-13:15. Hernias de pared complicadas.  

✓ ¿Cuándo puedo reducir una hernia? 

✓ ¿Cuándo no poner una prótesis? 

✓ Cirugía laparoscópica de la hernia complicada. ¿Está indicada? 

 

    13:15-13:45. Obstrucción intestinal de intestino delgado. 

✓ Obstrucción intestinal por bridas. Papel del gastrografín. Necesidad de 

pruebas de imagen. 

✓ Otras causas de obstrucción intestinal de delgado (ileo biliar, bezoar, hernia 

interna, obstrucción y obesidad,..) 

✓ Manejo de la enteritis actínica con obstrucción. 

 

 

13:45-15:00. Comida. 

 
 
15:00-17:00. Sistemas de abdomen abierto y cierre progresivo. TALLER PRÁCTICO. 

✓ Bolsa de Bogotá. 

✓ ¿Cómo confeccionar un Vacum Pack? 

✓ Tipos de sistemas comerciales. ¿Cómo utilizarlos? 

✓ ¿Cómo plantear el cierre? Cierre progresivo. Uso mallas. 

 

17:00-17:45. Problemas asociados al abdomen abierto. TALLER PRÁCTICO.  

✓ Complicaciones más frecuentes 

✓ ¿Síndrome compartimental y abdomen abierto? 

✓ Fístula enteroatmosfércia 

 

 

Día 2  

 
9:00-9:30. Colitis.  

✓ Tipos de colitis. 

✓ Escalas de severidad. 

✓ ¿Cuándo operar y qué hacer? 

 
9:30-10:00. Obstrucción intestinal colorrectal.  

✓ Obstrucción intestinal por CCR. ¿Anastomosis primaria? ¿Tiene algún papel el 

stent? 

✓ ¿Cómo manejar una carcinomatosis peritoneal? ¿En qué casos plantear derivación 
paliativa? 
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10:00-10:45. Diverticulitis aguda.  

✓ Nueva clasificación de la WSES. Papel de la antibioterapia, drenaje percutáneo y 
cirugía en función del grado. 

✓ Tratamiento ambulatorio de la diverticulitis aguda. ¿Cómo y a quién? 

✓ Cirugía urgente ¿Hartman? ¿Abdomen abierto? ¿Resección y anastomosis? ¿Lavado 

peritoneal? 

✓ Seguimiento: ¿Cómo descartar una neoplasia? ¿Cuándo indicar una sigmoidectomía 
electiva en un paciente con enfermedad diverticular? 

 

10:45-11:15. Infecciones de tejidos blandos.  

✓ Abcesos perianales. ¿Cómo drenar? ¿Cuándo derivar a consultas de 
coloproctología? ¿Cómo manejar la infección perianal en pacientes neutropénicos? 

✓ Gangrena de Fourniere. ¿Cuándo hacer colostomía? Uso de dispositivos de 

derivación fecal. ¿Qué hacer con el defecto? 

✓ Fascitis necrotizante. ¿Es una urgencia o una emergencia? Diagnóstico y 
tratamiento correcto. 

 

11:15-11:45. Descanso. 

 

11:45-12:30 Pancreatitis aguda.   

✓ ¿Cuándo realizar prueba de imagen? ¿Cuándo añadir antibiótico? 

✓ Manejo del síndrome compartimental en pancreatitis aguda. 

✓ Step up approach. 

✓ Abordaje retroperitoneal mínimamente invasivo. 

 

12:30-13:15. Isquemia mesentérica.  
✓ Isquemia mesentérica de intestino delgado. Tratamiento de la causa en manos del 

radiólogo intervencionista y en manos del cirujano. 

✓ Isquemia mensentérica. Tratamiento de la consecuencia ¿Cómo identificar el límite 

del intestino viable? 

✓ Isquemia mesentérica ¿Hasta cuando tratar y cuando paliar? 

 

13:15-13:45. Hemorragia digestiva. 
✓ HDA. ¿Cuándo intervenir? ¿Qué hacer?  
✓ HDB. Causas. Manejo de sangrado de anastomosis digestivas.  
✓ ¿Qué hacer ante la hemorragia de origen desconocido?  
✓ Papel de la radioterapia hemostática en sangrados digestivos. 

 

13:45-14:30 Perforaciones intestinales. 

✓ Significación clínica del neumoperitoneo 

✓ Papel de la TC y de la laparoscopia exploradora 

✓ Estudios en el seguimiento del paciente con perforación gastrointestinal 

✓ Perforaciones esófagicas. ¿Cuándo está indicado oprar? ¿cuál es la mejor técnica 
quirúrgica? Papel del tratamiento conservador 
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14:30 -15:45 Comida. 

 
15:45-18:00. Casos clínicos interactivos. Los casos clínicos serán casos reales sobre los 
temas dados en la mañana.  

 

18:00-18:15. Clausura y examen POST  

 

 

 


