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Ausencia de Hospital-Escuela. Un desafio pedagégico
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Resumen

Se realiza un relato de las estrategias elegidas para organizar las practicas preprofesionales en
la catedra de Practicas Hospitalarias en Animales de Compania. El problema se plantea por que
no disponemos de un Hospital-Escuela para la realizacion de practicas clinicas por parte de los
alumnos. Por lo tanto debemos aprovechar al maximo las pricticas preprofesionales, en diferen-
tes clinicas privadas, sin confrontar con los criterios de los clinicos que reciben a los alumnos
en sus veterinarias. Asi fuimos aprendiendo de los errores cometidos en anteriores experien-
cias.
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Introduccion

Durante el transcurso de los afios de cursado de la materia hemos tenido elinconveniente de
no contar con Hospital Escuela en la Facultad. Gracias a la buena predisposicién de algunos
colegas que realizan clinica privada, pudimos realizar practicas preprofesionales no rentadas y
de este modo completar una importante actividad practica de la asignatura. En estas practicas
los estudiantes pudieron observar casos clinicos y el desarrollo del trabajo de unveterinario i
situ. Ademads, y de acuerdo a las posibilidades del profesional y del grupo de estudiantes, se
pudieron realizar distintas practicas clinicas sobre animales.

Para organizary sistematizar esta actividad, desde el ano 2008 en adelante, se entregé a los
estudiantes una ficha clinica tipo, para ser completada durante la actividad. Unavez finalizada,
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los estudiantes deben entregar un informe grupal y seleccionar un caso clinico para ser expues-
toen clase.

Aliniciar las presentaciones clinicas, observamos una dificultad que no habiamos previsto.
La diversidad de criterios y procedimientos de los colegas que reciben a los estudiantes era muy
manifiesta, ademas los alumnos realizaban su propia bisqueda bibliografica que en muchas
ocasiones terminaba confundiéndolos mas todavia. Esto creaba desorientacion en los alumnos,
malos entendidos con el profesional que los recibian y dificultades para llegar a conclusiones
pedagoégicamente adecuadas.

Esto nos motiv) a cambiar la estrategia pedagégica respecto al aprovechamiento de esta
actividad denominada «practica preprofesional».

Objetivos

¢ Adecuar metodolégicamente las practicas preprofesionales en animales de compaiia.

* Incentivar en los estudiantes a la formacién de su propio criterio clinico.

* Proponer un camino diagnéstico ordenado que permita arribar a una serie de diagndsti-
cos posibles.

* Incentivar alos estudiantes a la investigacion de los casos clinicos mediante la bisqueda
bibliograficay discusién de cada caso en particular.

Metodologia propuesta

Se modifico la fichay la forma de completarla terminando con una ficha clinica que llevara
al estudiante a recolectar los datos clinicos basicos en la instancia de la practica, sin necesidad
de definir ni el diagnostico ni la terapéutica propuesta por el profesional actuante. En un
segundo momento y fuera del ambito de la clinica privada, los grupos de estudiantes actuantes
organizan un algoritmo diagnéstico y sus posibles tratamientos. Se les sugiere que también
propongan alternativas sobre los métodos complementarios que podrian aplicarse para cada
caso en particular. Esta metodologia los obliga a investigar sobre los posibles diagnésticosy
terapéuticas aplicadas. Ademas minimiza las suspicacias derivadas de una discrepancia de
criterios.

Se iniciaron las practicas preprofesionales con una metodologia de observacién de casos
clinicos en las veterinarias que reciben estudiantes y recolecciéon de datos contando con una
ficha clinica que ayuda a no pasar por alto datos durante la revisacién de pacientes.

La ficha clinica inicial muy similar a la utilizada por los estudiantes durante el cursado de
laasignatura Semiologia, se iniciaba con unaresefia del animal yabordaba el examen semiol6gico
sistematizado por aparatos y sistemas para que el estudiante completase los signos encontra-
dos durante el examen.

Al empezar a recibir los informes de pasantias constatamos el primer error de ese tipo de
ficha. No figuraba el motivo de la consulta y la anamnesis. Por lo tanto en el afio siguiente
modificamos la ficha e incluimos estos datos.

Observamos también que la ficha no contaba con la posibilidad de asentar los diagndsticos
presuntivos. Por este motivo, los estudiantes exponian los casos clinicos y desarrollaban tnica-
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mente el diagndstico propuesto por el veterinario clinico a cargo de la practica.

Esto se convirtié en un importante inconveniente al momento de tener que analizar las
diversas alternativas diagnosticas, utilizando la metodologia clinica que la catedra propone
como paso fundamental del método clinico. Al no haber estado presente, el docente, en el
momento de la practica, se desarrolloba el caso de acuerdo al criterio clinico del veterinario a
cargo. Debido a la diversidad de criterios de la practica clinica se dio lugar a malos entendidos
entre los veterinarios responsables de las practicas y los integrantes de la catedra.

Esto provoco lanecesidad de realizar una nueva modificacién a laficha clinicay propusimos
una ficha que constaba con dos partes, la primera hoja para ser completada en laveterinaria con
los datos del animal, el motivo de la consulta, anamnesis, signos y sintomas clinicos, maniobras
y pruebas semiolégicas y estudios complementarios solicitados con sus resultados.

Lasegunda parte de la ficha debia ser completada por los estudiantes fuera de la veterina-
ria. Esta segunda parte consta de diagnéstico presuntivo y diferenciales, sugerencia de manio-
brasy pruebas semiolégicas que no fueron realizadas y estudios complementarios no solicita-
dos que podrian ayudar a confirmar o descartar los diagndsticos propuestos. También pretende
incentivar a la revision bibliograficay entrenar la formacién de un criterio clinico.

Volvimos a tener inconvenientes ya que los estudiantes también se vefan tentados a repetir
el camino diagnésticoy el diagnéstico propuesto por el veterinario a cargo de la practica, con lo
que nosotros como formadores muchas veces teniamos que realizar el trabajo de separar el caso
clinico observado en laveterinaria, poner toda la informacién recolectada por el estudiante y
llevar al estudiante a proponer diagnésticos posibles, con lo que volviamos a tener el problema de
que el veterinario a cargo de la practica pudiera pensar que la catedra estaba evaluando su
accionar como clinico.

Para solucionar este inconveniente, hemos modificado el procedimiento metodolégico para
el préximo ano. Se ha confeccionado una ficha clinica que marca de forma taxativa lo que el
estudiante debe hacer. Al iniciarse el cursado de la materia se realizara una explicacién de los
objetivos que se pretenden alcanzar durante la aplicacién de la practica preprofesional. Se
confeccionard, junto con los estudiantes una ficha de un caso hipotético y se hara una represen-
tacion practica de como se realizard la actividad de los estudiantes durante la practicaen las
veterinarias.

La primera parte de la ficha, que deben completar los estudiantes en forma obligatoria
consta de los siguientes datos: resefia, motivo de consulta, anamnesis, constantes fisiolégicas,
signosy sintomas predominantes. Esta informacién serd obtenida en el consultorio.

Nodeben completarse los datos referidos al diagndstico propuesto por el profesional. Los
estudiantes solo contarin con datos que podran llevarlo a un diagnéstico presuntivo. Ademas
deberan investigar sobre posibles diagnésticos diferenciales que no deben superar los 5 mas
comunes. Se pretende entonces que los estudiantes armen su propio algoritmo diagnéstico.
Deberd ademds proponer que maniobras o pruebas semioldgicas y métodos complementarios
podrian ser Utiles en cada caso. Enla Gltima parte de la ficha se deben proponer las indicaciones
terapéuticas posibles.
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EN ANIMALES DE COMPANIA
Ficha Clinica Animales de Compania
Practicas preprofesionales no rentadas

Lapresente ficha consta de 2 partes:

Laprimera serd confeccionada con los principales y primeros datos de la consulta, es decir:

Datos del paciente, motivo de la consulta, resefa, anamnesis, signos y sintomas. (Esta parte
serealiza enla clinica, durante y/o luego de la consulta.)

Enla segunda parte (que sera realizada durante el estudio del caso durante trabajo grupal
fuera de la veterinaria) el alumno listara en base a lo recogido en lo anterior un diagnéstico
presuntivo y diagnésticos diferenciales (no mas de 5y no necesariamente coincidentes con los
del veterinario responsable de la practica).

A continuacién propondra las maniobra/s, prueba/s semiolégica/s y método/s complemen-
tario/s sugeridos junto ala correspondiente justificacion de los mismos para confirmar o des-
cartar los distintos procesos.

Finalmente el alumno debera sugerir un pronéstico y tratamiento .Esta Gltima parte ameritara
revisién bibliografica seria.

Proponemos asi un ejemplo de forma ilustrativa:
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PRIMERA PARTE (para completar en la veterinaria durante la practica)

PACIENTE:
RAZA: SIAMES SP: FEL EDAD: 6 Afios
NOMBRE: TOTO

PELAJE: Blue point 5
SEXO: M (e) PESO: 4 Kg SENAS PARTS:

MOTIVO DE CONSULTA:
Decaimiento, vdmitos, anorexia. A veces parece desmayarse.

RESENA:

El animal tiene por costumbre salir todas las noches en busca de hembras

ANAMNESIS:

1. Tiempo de evolucién:5—6 ds.
2. Convive con 4 gatos mas.
3.Come AB y comida casera.

4. No esta castrado.

5. VOMITOS ESPORADICOS.

SIGNOS Y SINTOMAS PRINCIPALES

Deshidratacién moderada, mucosas ictéricas, discreta hepatomegalia, pulicosis,
CONSTANTES FISIOLOGICAS

FR:45’FC: 160 ‘ PULSO: 160 ‘T2 40.9

SEGUNDA PARTE (Realizacién fuera del horario de la practica en la veterinaria)

DIAGNOSTICO PRESUNTIVO

1. ANEMIA HEMOLITICA

DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES

2. ENFERMEDAD HEPATICA

3. OBSTRUCCION O DARNO DE VIAS BILIARES
4. ENFERMEDAD PANCREATICA

5. ENFERMEDAD INTESTINAL ALTA

CONFIRMACION DIAGNOSTICA

1. ANEMIA HEMOLITICA

HEMOGRAMA: HTO (BAJO),PT (N 6 +), anemia regenerativa,

poiquilocitosis, presencia de hemoparasitos cocoides com patibles con mycoplasma hae-
mofelis.

QUIMICA SANGUINEA: Alteraciones inespecificas (por ejemplo azotemia)

URIANALISIS: Presencia de pigmentos biliares.

ECO ABDOMINAL: Alteraciones en la ecogenicidad y / o tamafio del higado y / o bazo.
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2. ENFERMEDAD HEPATICA
Hemograma: Sin alteraciones especificas. Transaminasas y FAS
elevadas. GGT: N6 +.
Eco abdominal: Cambios en |la ecogenicidad del drgano.

3. OBSTRUCCION O DARNO DE VIAS BILIARES

Hemograma: Sin alteraciones especificas. Transaminasas N 6 +.
FAS / GGT : Elevadas
Eco abdominal: Signos de estasis biliar

4. ENFERMEDAD PANCREATICA
Hemograma y quimica sanguinea: sin alteraciones especificas.
(transaminasas, GGT, enz. hepaticas elevadas)
Dosaje de TLI
SIGNOLOGIA CLINICA BASTANTE CARACTERISTICA
5. ENFERMEDAD INTESTINAL ALTA

Eco abdominal: alterciones en la luz del intestino (presencia de masas
intra-extra luminales, engrosamiento mucosal, etc.

DIAGNOSTICO DEFINITIVO:
Anemia hemolitica infecciosa

TRATAMIENTO ETIOLOGICO

DOXICILINA: ......... mg%d ... hs .Por....... dias.
TETRACICLINAS: ......... mg%c/ ... hs. Por ........ dias.
PREDNISOLONA. ......... mg%d/ ... hs. Por........ dias.
ANTIPULGAS

TRATAMIENTO DE SOSTEN

(Transfusion)
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