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Tocoginecología

Directores:
Dr. Ricardo Illia 
Dr. Rodolfo Righetti

Coordinadores: 
Dr. Guido Manrique
Dr. Eugenio Piraino

Tipo de Programa:
Residencia básica o de primer nivel

Requisitos:
Acorde con los requisitos generales del Departamento 
de Docencia e Investigación de la Fundación Sanatorio 
Güemes.

Ciclo 2012 - 2013 
2 vacantes para residentes de 1º año

Duración:
4 años
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Los tocoginecólogos son médicos, quienes en virtud de 
la finalización satisfactoria de una serie de cursos de 
formación de postgrado y la adecuada certificación de 
las autoridades competentes, poseen los conocimientos, 
habilidades, actitudes para el cuidado médico y quirúr-
gico de los trastornos del aparato genital femenino y 
patologías asociadas, de manera tal que se distinguen 
de otros profesionales y les permite ser consultores de 
otros colegas y por otra parte médicos de atención pri-
maria de la mujer.
Un tocoginecólogo actual en su práctica realiza el cui-
dado del embarazo normal y patológico, asistencia del 
parto, ginecología ambulatoria: incluyendo la colposco-
pía, la endocrinología ginecológica, la patología mamaria, 
la ecografía, pero también realiza procedimientos qui-

Introducción

rúrgicos: cirugía abdominal, vaginal y endoscópica. 
La complejidad y variedad de las facetas abarcadas por la 
Obstetricia, la Ginecología y la Mastología actual condi-
cionan que un especialista tenga la obligación de conocer 
globalmente todas ellas y quede en situación para, si así lo 
requiere, continuar su formación con mayor profundidad 
en alguna o algunas de las facetas específicas. Por tanto, 
puede definirse como especialista (útil a la sociedad, y 
capaz de llevar adelante una práctica general adecuada) 
aquel que conoce los fundamentos científicos y criterios 
diagnósticos y terapéuticos básicos de todas las facetas 
de la especialidad. 
Adicionalmente, ha de tener también la capacidad de 
mantener sus conocimientos actualizados y ampliados en 
las vertientes que estime conveniente.

La residencia de Tocoginecología del Sanatorio Güemes 
tiene como objetivo formar tocoginecólogos generales 
capacitados para:

1.  Asistir médicamente a mujeres en la República Ar-
gentina, tanto a lo largo de su vida reproductiva como 
en la postmenopausia.

2. Reconocer y desarrollar los procesos relacionados 
con la atención primaria de la salud de la mujer, tanto 
en lo concerniente a la esfera ginecológica como de 
todas aquellas patologías prevalentes en pacientes del 
sexo femenino.

3. Involucrarse en el desarrollo de programas de pro-
moción y prevención de la salud

Objetivos Generales

4. Conocer la historia natural de las enfermedades gi-
necológicas, obstétricas y de la mama, interpretando los 
signos y síntomas fisiológicos y patológicos, específicos 
e inespecíficos, que presentan las mujeres a lo largo de 
su vida.

5. Identificar los factores de riesgo poblacionales que 
puedan afectar la salud de la mujer.

 6. Conocer, seleccionar, y aplicar los diferentes métodos 
de diagnóstico e interpretar sus resultados. Manejar ade-
cuadamente las herramientas diagnósticas, reconociendo 
su real costo-efectividad y la necesidad de su utilización 
racional.

Por lo expresado anteriormente constituyen propósitos 
del programa de docencia de Obstetricia y Ginecología 
formar especialistas: 

- con visión global de la materia. 

- capaces de autocrítica.

Propósitos de la Residencia

- con el suficiente sentido clínico como para poder ac-
tuar como medico primario de la mujer cuando el caso 
lo requiera.

- con conocimientos suficientes fundamentados como 
para poder continuar y completar su formación. 
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7. Desarrollar las habilidades tanto manuales como inte-
lectuales para la realización de cirugías tocoginecológicas 
y mamarias. 

8. Identificar aquellas patologías, tanto clínicas como qui-
rúrgicas, que por su complejidad requieran derivación 
o consulta a un medio de mayor complejidad para su 
correcta atención. 

9. Obtener, calificar, seleccionar y utilizar adecuadamen-
te la información médica disponible, como así también 
desarrollar una actitud positiva permanente hacia la in-
vestigación en el área de la salud femenina.

10. Comprender la necesidad de la perpetuación del 
proceso de enseñanza-aprendizaje entre residentes y la 
educación médica continua. También se propicia el desa-

Objetivos Generales

rrollo de capacidades intelectuales, docentes, de inves-
tigación y liderazgo que les posibiliten ser agentes de 
cambio en el medio en que desempeñen su actividad 
profesional. 

11. Fundamentar y justificar la toma de decisiones diag-
nósticas y terapéuticas frente a la patología ginecológica 
y obstétrica. Resolver la patología clínica ginecológica y 
obstétrica habitual. 

12. Cultivar la ética médica tanto con sus pacientes y su 
grupo familiar así como con sus pares.

13. Desarrollar la capacidad de comunicación dada la 
continua interacción y contacto personal con el paciente 
y la permanente interacción con colegas de otras áreas.

Organización del Programa

Plan de estudio

Su desarrollo teórico-práctico se llevará a cabo en el ám-
bito de los Servicios de Ginecología y Obstetricia del Sa-
natorio Güemes, con rotaciones especificas por tiempo 
determinado en otros servicios del Sanatorio.

Dicho plan consistirá de 4 (cuatro) años correlativos, con 
posibilidad de acceder posteriormente a un año de Jefa-
tura de Residencia.

Institucional

1. Autoridades: Responsables del Programa: 
Prof. Dr. Ricardo Illia. 
Dr. Rodolfo Righetti

2. Docentes: Los docentes serán designados por los 
Jefes de Programa, entre el personal de planta del hos-
pital, en función de su idoneidad profesional, dominio 
de la especialidad y compromiso con el programa de 
residencia.
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Residente de 1er año (Orientado a la formación 
básica obstétrica y manejo hospitalario)

 
Objetivos de aprendizaje

Reconocer a la mujer adolescente y adulta en edad re-
productiva sana.

Confeccionar correctamente la historia clínica obstétri-
ca y ginecológica.

Aplicar los conceptos de prevención y atención prima-
ria de la mujer.

Incorporar la metodología diagnóstica específica para la 
paciente obstétrica.

Identificar y aprender el manejo de las emergencias tan-
to clínicas como quirúrgicas en el área tocoginecológica.

Reconocer los criterios de internación y externación en 
Obstetricia.

Desarrollar la habilidad para trabajar en equipo.

Familiarizarse con los estudios complementarios bási-
cos de la obstetricia.

Comprender el entorno socio-afectivo de las patologías 
obstétricas.

Lograr una correcta y adecuada relación médico-paciente.

Diagnosticar y tratar las patologías más prevalentes de 
la obstetricia ambulatoria.

Desarrollar las destrezas necesarias para el examen ge-
nito mamario de rutina.

Reconocer criterios de indicación de cirugía programa-
da y de urgencia. 

Registrar y utilizar los registros específicos y por pato-
logía del Servicio. 

Manejar las medidas de screening de la población fe-
menina sana.

Estrategia

Confección de la historia clínica obstétrica de consulto-
rio y de internación

Seguimiento de la paciente puérpera normal y patológica.

Esquema de desarrollo por año de residencia

 Aprender criterios de alta hospitalaria y manejo 
ambulatorio.

Evolución diaria de las pacientes internadas, bajo estricta 
supervisación de un residente superior y participación 
activa en los pases de sala.

Contenidos 

Participación de los consultorios de Obstetricia del 
Sanatorio Güemes. 

Presenciar y realizar los procedimientos básicos: exa-
men obstétrico, colocación de especulo y recolección de 
muestras para laboratorio y cultivo.

Participación de cursos cortos y anuales dictados por 
SOGIBA:  
· Grandes temas de Guardia Obstétrica 
Confección y carga informatizada de la estadística obstétrica.

Participación activa en las guardias, acompañando el ejer-
cicio del médico especialista de activa. 

Participación activa y obligatoria de los pases de sala.

Participación en el desarrollo de trabajos de investigación.

Ámbito de desempeño predominante

Obstetricia de bajo riesgo.

	

Actividad quirúrgica correspondiente

· Legrados uterinos exploradores y evacuadores.

· Biopsias dérmicas.

· Marsupialización de abscesos de la glándula de Bartholin 
y otros abscesos.

· Partos no instrumentales.

· Ayudantía en todas las actividades quirúrgicas realizadas 
en el servicio.



7

residencia@fsg.org.ar - www.fsg.org.ar

Residente de 2do año 

Objetivos de aprendizaje

Reconocer las principales entidades nosológicas del trac-
to genital inferior. 

Detectar tempranamente el cáncer de cuello uterino, 
vulva y vagina.

Desarrollar habilidades en la realización de los principales 
métodos diagnósticos y terapéuticos de la patología del 
tracto genital inferior. 

Reconocer las principales enfermedades infecciosas que 
afectan el tracto genital inferior. 

Aplicar los conceptos de prevención y atención primaria 
de la mujer

Aplicar correctamente las diferentes metodologías diag-
nósticas, e indicar los distintos esquemas terapéuticos, en 
el tratamiento de la patología del cuello uterino.

Embarazo de alto riesgo.

Estrategia

Confección de la historia clínica ginecológica del consul-
torio de patología del tracto genital inferior (PTGI) y de 
internación.

Seguimiento del postoperatorio de las diversas cirugías 
ginecológicas del tracto genital inferior y patologías ma-
marias benignas.

 Aprender criterios de alta hospitalaria y manejo ambula-
torio en Obstetricia de Alto Riesgo.

Desempeñarse como médico de guardia de emergen-
cias ginecológicas y obstétricas, bajo la estricta supervi-
sión presencial de un médico especialista.

Asistencia a consultorios externos de patología del trac-
to genital inferior y colposcopía con médicos de planta. 

Participación activa de los pases de sala.

Evolución diaria de pacientes internadas y operadas de 
patologías cervical uterina y mamaria.

Contenidos

Enfermedades no neoplásicas de la vulva y de la vagina. 

Patología tumoral benigna del cervix. Lesiones intraepite-
liales. Diagnóstico, tratamiento y seguimiento.

Cáncer invasor del cuello uterino. Anatomía patológica. 
Clínica, diagnóstico, tratamiento y seguimiento.

Distrofias vulvares y otras dermopatías vulvares. Lesiones 
pre-malignas de la vulva.

Aplicación de tratamientos destructivos locales.

Patología benigna de la mama. (Trastornos funcionales, 
mastodinia, procesos inflamatorios, patología tumoral 
benigna).

Imágenes no sospechosas y sospechosas de la mama.

Obstetricia instrumental y quirúrgica.

Actividades específicas

Confección de la historia clínica ambulatoria de patología 
cervical de consultorio.

Observar y realizar los procedimientos básicos: PAP, col-
poscopía y biopsias.

Participación activa en las guardias bajo estricta supervi-
zación de un médico especialista. 

Rotación por el consultorio de monitoreo fetal ante-
parto (1mes).

Rotación por el consultorio de patología del tracto ge-
nital inferior.

Participación activa y obligatoria de los pases de sala.

Participación en el desarrollo de trabajos de investigación.

Participación de cursos cortos y anuales. 
· Capacitación Básica de Ginecología y Obstetricia (SOGIBA)
· Curso anual de la Sociedad de PTGI.

Participación en la confección de tratamientos médicos y 
quirúrgicos de patologías que involucren al cuello uterino 
y la mama (en este caso, limitado a la patología benigna).
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Ámbito de desempeño predominante

Consultorio de Patología del Tracto Genital Inferior.

Embarazo de alto riesgo.

Actividad quirúrgica correspondiente

· Procedimientos quirúrgicos que involucren a la patolo-
gía mamaria benigna.

· Tratamientos destructivos locales.

· LEEP de cuello uterino.

· Cerclajes.

· Primeras cesáreas.

· Partos instrumentales (vacuum y forceps).

Residente de 3er año 

	

Objetivos de aprendizaje

Adquirir las bases del diagnóstico, seguimiento y trata-
miento actual de las enfermedades benignas y malignas 
de la mama.

Aplicar programas de prevención e identificación de 
grupos de riesgo.

Interpretar correctamente la radiología mamaria.

Participar activamente en la cirugía mamaria de pro-
cesos malignos, como así también en la implementa-
ción de las modernas técnicas radiológicas para cirugía 
mini-invasiva.

Objetivos de aprendizaje en oncología general 

· Biología tumoral.

· Principios de quimioterapia y radioterapia. 

Esquema de desarrollo por año de residencia

Estrategia

Asistencia a consultorio externo de patología mamaria.

Concurrencia al Servicio de Imágenes y participación en 
los procesos de marcación intervencionista en patología 
mamaria.

Atención ambulatoria de pacientes oncológicos: pre - 
postquirúrgicos y sus seguimientos.

Confección de Historia Clínica de Patología Mamaria y 
ficha de registro específica

Participación en el ateneo de oncoginecológicos.

Presentar al final del año una monografía sobre un tema 
específico de la patología mamaria.

Participación activa de los pases de sala.

Desempeñarse como médico de la guardia de emergen-
cias ginecológicas y obstétricas, bajo la estricta supervisa-
ción de un médico especialista.

Contenidos

Biología molecular del cáncer.

Principios de quimioterapia y radioterapia.

Cáncer de mama. I. Prevención. Diagnóstico precoz. 
Clínica y desarrollo. Clasificación TNM. Otras. Marcadores.

Cáncer de mama. II. Historia natural del cáncer de mama. 
Carcinoma in situ. Carcinoma infiltrante. Carcinoma infla-
matorio. Carcinoma de Paget. Tumor Phillodes.

Cáncer de mama. III. Tratamiento locoregional. Factores 
pronósticos. Tratamiento coadyuvante.

Cáncer de mama. IV. Tratamiento del cáncer de mama 
localmente avanzado. Seguimiento y control de la pacien-
te con cáncer de mama. Tratamiento de las recurrencias. 
Cáncer de mama y embarazo.

Patología tumoral benigna del cuerpo uterino. Miomas 
uterinos.
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Actividades específicas

Participación en la confección de tratamientos médicos y 
quirúrgicos de patologías que involucren al cuello uterino 
y la mama (en este caso, orientada a la patología prema-
ligna y maligna).

Participación activa y obligatoria de los pases de sala.

Participación en el desarrollo de trabajos de investigación.

Ámbito de desempeño predominante

Consultorio externo de Patología Mamaria. 

Quirófano.

Actividades quirúrgicas correspondientes

· Biopsias radioquirúrgicas.

· Mastectomías y linfadenectomías axilares (segundo 
semestre).

· Galactoforectomías.

· Miomectomías.

· Anexectomías laparotómicas.

· Cirugía de Burch.

· Conización cervical a bisturí frío.

· Cesáreas iterativas.

Residente de 4to año 

Objetivos de aprendizaje

Confeccionar la historia clínica de las diferentes subespe-
cialidades de la ginecología. 

Participación activa en los consultorios de las distintas 
subespecialidades.

Registrar y utilizar los registros específicos y por patolo-
gía del Servicio.

Aplicar los procedimientos de rastreo de la población 
femenina sana. 

Desempeñarse como médico a cargo de las urgencias 
ginecológicas y obstétricas en la Guardia del Sanatorio, 
bajo estricta supervisación de un médico especialista, 
continuando el aprendizaje del manejo de las emergen-
cias tanto clínicas como quirúrgicas.

Realizar la cirugía ginecológica de complejidad creciente.

Lograr la manualidad para la cirugía endoscópica.

Realizar el diagnóstico y seguimiento con estrategias ac-
tuales del cáncer ginecológico.

Participar en el tratamiento del cáncer ginecológico 
temprano.

Identificar los criterios de evaluación, tratamiento y deri-
vación del cáncer avanzado y recurrente.

Aplicar programas de prevención e identificación de gru-
pos de riesgo.

Participar activamente en la cirugía del cáncer ginecoló-
gico como primer ayudante o cirujano en casos de baja 
complejidad.

Asistencia a consultorio de Uroginecología:
· Identificar grupos de riesgo para disfunciones del piso 
pélvico.
· Realizar el diagnóstico del prolapso genital y la incontinen-
cia urinaria femenina.
· Plantear las estrategias para el tratamiento actual del pro-
lapso genital y la incontinencia urinaria femenina.

Participación en cirugía a lo largo de todo el programa 
como asistente como cirujano de procedimientos de 
baja complejidad durante éste año.

Reconocer a la mujer sana a lo largo de su vida repro-
ductiva y de la postmenopausia.

Conocer la fisiología hormonal femenina y la farmacopea 
existente.

Indicar adecuadamente los diferentes métodos de con-
trol de la natalidad acorde con las etapas de la vida 
reproductiva.

Aplicar los conceptos de prevención y atención primaria 
de la mujer.

Fundamentar las indicaciones de los estudios comple-
mentarios básicos de la ginecología endocrinológica.
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Comprender el entorno socio-afectivo de las enferme-
dades endocrino - ginecológicas tales como la anorexia 
nerviosa y demás trastornos de la alimentación.

Indicar el reemplazo hormonal sustitutivo de la mujer y 
los trastornos metabólicos asociados con la menopausia.

Lograr el reconocimiento de las endocrinopatías de la 
esfera ginecológica a lo largo de toda la vida de la mujer

Estrategia

Atención ambulatoria de pacientes oncológicos (soli-
citud de estudios pre y postquirúrgicos y seguimiento 
postoperatorio).

Confección de Historia Clínica de Ginecología 
Oncológica y ficha de registro específica.

Preparación y presentación de las pacientes oncológicas 
en el ateneo de Ginecología Oncológica.

Asistencia a consultorios externos de endocrinología 
ginecológica con médico de planta, prevista en otra 
institución.

Confección de la historia clínica ginecológica de consul-
torio y de internación de todas las subespecialidades.

Presentar al final de la rotación una monografía de ac-
tualización en el ámbito diagnóstico y terapéutico de 
Ginecología Oncológica.

Desempeñarse como médico de la guardia de emer-
gencias ginecológicas y obstétricas, bajo la supervisación 
de un médico especialista.

Contenidos

Alteraciones de la determinación y diferenciación sexual 
I. Alteraciones prenatales de la diferenciación.

Alteraciones de la determinación y diferenciación sexual 
II Alteraciones postnatales de la diferenciación sexual.

Alteraciones menstruales.

Hemorragias genitales funcionales. Concepto. 
Hemorragias ovulatorias. Hemorragias anovulatorias. 
Hemorragia de causa extragenital. 

Anovulación crónica I: Síndrome ovarios poliquísticos.

Esquema de desarrollo por año de residencia

Anovulación crónica II: Otras causas.

Patología de la pubertad. Pubertad precoz. Pubertad tar-
día Alteraciones menstruales. 

Patología del climaterio. Patología cronológica de la me-
nopausia. Alteraciones generales, subjetivas, metabólicas, 
óseas, etc. Tratamientos. 

Síndromes endocrinológicos con repercusión ginecológica.

Clasificación de los métodos anticonceptivos. Técnicas, 
indicaciones y resultados de la anticoncepción y planifi-
cación familiar. 

Historia natural del prolapso genital y la incontinencia 
urinaria de la mujer.

Defectos del piso pélvico. Daño postobstétrico.

Disfunciones urinarias y colorectales bajas. 

Urodinamia y evaluación funcional de los trastornos del 
piso pélvico. 

Prolapso genital e incontinencia urinaria. Tratamientos 
médicos y quirúrgicos.

Rehabilitación pelviana.

Endoscopía urológica baja y radiología urinaria

Prácticas mini - invasivas de consultorio.

Cáncer invasor del cuello uterino. Anatomía patológica. 
Clínica, diagnóstico y tratamiento. Profilaxis y diagnóstico 
precoz. 

Carcinoma del cuerpo uterino. Diagnóstico precoz. 
Profilaxis y tratamiento. Otros tumores malignos del 
útero. 

Patología tumoral del ovario. Clasificación y termino-
logía de los tumores del ovario. Histología y anatomía 
patológica. 

Clínica, diagnóstico y tratamiento de los tumores benig-
nos del ovario

Clínica, diagnostico y tratamiento de los tumores malig-
nos ováricos epiteliales y no epiteliales

Otra patología tumoral poco frecuente del aparato ge-
nital femenino.

Ámbito de desempeño predominante:

Consultorio externo de Uroginecología.

Consultorio externo de Endocrinología Ginecológica.
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Consultorio externo de Oncoginecología.

Actividades específicas

Realización del curso anual de Oncoginecología y de 
cursos cortos dictados en SOGIBA:

· Curso Anual de Ginecología Oncológica. 

· Curso Superior de Endocrinología Gincológica. 

· Diagnóstico por imágenes en Ginecología y Mastología.

Supervisión y responsabilidad última sobre la carga de 
datos estadísticos de Obstetricia, colaboración en la con-
fección y carga informatizada de la base de datos de 
Mastología.

Rotación por el consultorio externo de Uroginecología 

Rotación optativa a planificar con antelación con Jefes 
de Servicio.

Preparación y presentación de las pacientes oncológicas 
en el ateneo de oncoginecología.

Participación en el desarrollo de trabajos de investigación.

Desempeñarse como médico de la guardia de emergencias 
ginecológicas y obstétricas, bajo la estricta supervisación de 
un médico especialista.

Dictado de clases para la carrera de medicina de la UBA.

Actividad quirúrgica correspondiente

· Anexohisterectomías.

· Histerectomías.

· Procedimientos endoscópicos (Histeroscopia, 
Laparoscopía).

· Mastectomías.

· Linfadenectomías axilares (durante el primer semestre).

· Plásticas vaginales.

Organigrama de Rotaciones por año de residencia

Año de residencia Rotaciones programadas

Primero 6 meses obstetricia
3 meses ginecología
3 meses cirugía general

Segundo 6 meses obstetricia
6 meses ginecología

Tercero 6 meses obstetricia
6 meses ginecología
Rotación part-time de 3 meses por diagnóstico por imágenes

Cuarto 9 meses ginecología
Rotaciones part-time por oncología, urología y endocrinología
3 meses rotación externa opcional
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La evaluación del desempeño de los residentes es un 
componente del programa formativo necesario para 
mejorar la calidad de la instrucción y corroborar la cali-
dad del producto generado. La evaluación del desempe-
ño significa esencialmente la evaluación del comporta-
miento del sujeto en situaciones concretas de trabajo.

Los ítems a evaluar, si bien amplios, surgen de los obje-
tivos generales del programa, respecto de la calidad de 
médico buscado.

Los dominios de aprendizaje a evaluar, responden a 
principios socio-afectivos (actitudes), psicomotores 
(destrezas) y cognoscitivos (conocimientos).

El concepto de evaluación del residente, se enmarca 
en la búsqueda de una (o varias) metodologías que en 
forma holística intenta sistematizar la recolección de in-
formación que nos permita calificar para generar cam-
bios en la metodología de enseñanza o en los estímu-
los para que el residente logre, al finalizar, los objetivos 
planteados. 

Evaluación

Para la evaluación del área cognoscitiva, se recurrirá a 
la evaluación oral PERMANENTE, como así también, al 
finalizar cada rotación, se establecerá una instancia es-
pecífica para integrar los conceptos “supuestamente” 
adquiridos.

El área psicomotriz y afectiva, asimismo, será conceptual-
mente evaluada en forma constante y al finalizar cada 
rotación, será registrado dicho concepto en formularios 
tipo listas de cotejo. La misma no sólo se obtendrá de los 
docentes a cargo sino también del personal auxiliar del 
área, buscando datos no tan subjetivos.

La información obtenida de ninguna manera es de ca-
rácter confidencial, sino que por el contrario, será de do-
minio del residente y abierta a discusión para, en forma 
continua, buscar la optimización de los recursos necesa-
ria para conseguir una mejoría constante.

Cortesía

Puntualidad

Presentación

Trato con el paciente

Trato con la familia

Trato con médicos de planta

Manejo de informes a pacientes y familiares

Dominio teórico 

Dominio práctico

BU
EN

O

R
EG

U
LA

R

N
O

 C
U

M
PL

E

BU
EN

O

R
EG

U
LA

R

N
O

 C
U

M
PL

E

Criterio médico

Confección de HC

Solicitud de estudios

Indicaciones médicas

Trato con personal subalterno

Pautas de alarma

Evaluador: Fecha:

Observaciones:

Firma Aclaración Sello

Desempeño en Sala
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Cortesía

Puntualidad

Presentación

Trato con el paciente

Trato con la familia

Trato con médicos de planta

Manejo de informes a pacientes y familiares

Dominio teórico 

Dominio práctico

BU
EN

O

R
EG

U
LA

R

N
O

 C
U

M
PL

E

BU
EN

O

R
EG

U
LA

R

N
O

 C
U

M
PL

E

Criterio médico

Confección de HC

Solicitud de estudios

Indicaciones médicas

Trato con personal subalterno

Pautas de alarma

Evaluador: Fecha:

Observaciones:

Firma Aclaración Sello

Desempeño en Puerperio

Cortesía

Puntualidad

Presentación

Trato con el paciente

Trato con la familia

Trato con médicos de planta

Manejo de informes a pacientes y familiares

Dominio teórico 

Dominio práctico

BU
EN

O

R
EG

U
LA

R

N
O

 C
U

M
PL

E

BU
EN

O

R
EG

U
LA

R

N
O

 C
U

M
PL

E

Criterio médico

Confección de HC

Solicitud de estudios

Indicaciones médicas

Trato con personal subalterno

Pautas de alarma

Evaluador: Fecha:

Observaciones:

Firma Aclaración Sello

Actividad Quirúrgica
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Evaluación

Cortesía

Puntualidad

Presentación

Trato con el paciente

Trato con la familia

Trato con médicos de planta

Manejo de informes a pacientes y familiares

Dominio teórico 

Dominio práctico

BU
EN

O

R
EG

U
LA

R

N
O

 C
U

M
PL

E

BU
EN

O

R
EG

U
LA

R

N
O

 C
U

M
PL

E

Criterio médico

Confección de HC

Solicitud de estudios

Indicaciones médicas

Trato con personal subalterno

Pautas de alarma

Evaluador: Fecha:

Observaciones:

Firma Aclaración Sello

Desempeño en Consultorios Externos

Cortesía

Puntualidad

Presentación

Trato con el paciente

Trato con la familia

Trato con médicos de planta

Manejo de informes a pacientes y familiares

Dominio teórico 

Dominio práctico

BU
EN

O

R
EG

U
LA

R

N
O

 C
U

M
PL

E

BU
EN

O

R
EG

U
LA

R

N
O

 C
U

M
PL

E

Criterio médico

Confección de HC

Solicitud de estudios

Indicaciones médicas

Trato con personal subalterno

Pautas de alarma

Evaluador: Fecha:

Observaciones:

Firma Aclaración Sello

Desempeño en Enfermería



15

residencia@fsg.org.ar - www.fsg.org.ar

Bibliografía

Obstetricia:

Perez Sánchez A., Donosso Siña E. “Obstetricia”. Tercera 
edición. Schwarcz R., Duverges C., Diaz G., Fescina R. 
“Obstetricia”.

Uranga Imaz. “Tratado de Obstetricia.”

Dexeus J. M. “Tratado y atlas de Operarotoria Obsté-
trica”.

Foley M. “Cuidados intensivos en obstetricia”.

“Propuesta Normativa Perinatal” (Tomos 1 y 2).

“Propuesta Normativa perinatológica y ginecológica de 
alto riesgo”. Enciclopedia Médica Quirúrgica. 

Votta, “Obstetricia”. 

Williams A. “Obstetricia”. 

Iffy Kaminezky “Obstetricia”

Gleicher M. “Medicina Interna en Obstetricia”

Ginecología:

Speroff L., Glass R., Kase N. “Endocrinología ginecológica 
e infertilidad”.

Gori J., Lorusso A., “Ginecología”.

Novak, “Ginecología”

Comparato M. R. “Esterilidad.”

Tozzini R. “Fisiopatología reproductiva en la mujer”

Comparato M. “Terapéutica hormonal en ginecología”

Copeland L. “Ginecología”.

Allami C. “El ginecólogo y la glándula tiroides”.

Figueroa Casas P., “Endocrinologia ginecológica”

Te Linde “Ginecología Quirúrgica”.

Farinati A., Mormandi J., Tilli M., “Infecciones en ginecolo-
gía y obstetricia”.

De Palo G. “Manual de colposcopia”


