PROGRAMA CURSO AVANZADO DE
TECNICAS ACLARAMIENTO MUCOCILIAR
EN PEDIATRIA DE 0-6 ANOS

30 HORAS + 10 HORAS DE ESTANCIA CLINICA

La fecha de la estancia clinica se asignara tras la inscripcion para realizarse
durante los meses de Noviembre 2024 a Enero 2026

FECHAS: 2 al 4 de Octubre. Las estancias clinicas se asignara un dia en el mes
de Noviembre o Diciembre de 2025

LUGAR DE CELEBRACION: Sede Fisiobronquial
HORARIO: Jueves, Viernes y Sabado: 8:00- 19:00 horas
MATERIAL NECESARIO: FONENDOSCOPIO y MASCARILLA.

*Se le entregara al alumno una bata EPI desechable para poder estar con los
casos clinicos.

2 de Octubre 2025

FISIOTERAPIA RESPIRATORIA APLICADA.
RESOLUCION DE CASOS CLINICOS REALES

e Fisioterapeuta respiratorio Vanesa Gonzalez Bellido
e Fisioterapeuta respiratorio Noelia Rama Suarez

- Bronquiolitis aguda

- Sibilante recurrente

- Asma infantil

- Neumonia y atelectasia pulmonar



3 Octubre 2025

FISIOTERAPIA RESPIRATORIA APLICADA.
RESOLUCION DE CASOS CLINICOS REALES

e Fisioterapeuta respiratorio Vanesa Gonzalez Bellido
e Fisioterapeuta respiratorio Noelia Rama Suarez

- Patologia infantil pulmonar cronica congénita
- Patologia infantil pulmonar crénica adquirida
- Paciente pediatrico con afectacidn neuroldgica

4 Octubre 2025

PEDIATRIA

e Dr Juan Lavezzolo

- Lactante con Bronquiolitis Aguda. ;Y si ademas tiene Reflujo
Gastroesofagico? ; Tiene repercusion a nivel respiratorio?

- Diferencias de diagndstico y tratamiento del lactante con Bronquiolitis
Aguda y lactante con Hiperreactividad Bronquial

- Principales patologias AGUDAS y CRONICAS desde la Atencién Primaria

- ¢;Cuando derivais una Bronquiolitis Aguda al servicio de Urgencias
Hospitalarias?
- :Como es la evolucidon de un Catarro de vias altas a una Bronquiolitis
Aguda? ;Cuantas visitas requiere?
- Neumonia y Atelectasia. Tratamiento desde pediatria
- Necesidades reciprocas Pediatra — Fisioterapeuta Respiratorio
o Contacto permanente y agil entre profesionales
o Unidad de criterios terapéuticos
o Seguimiento pormenorizado del paciente
o Enfoque unificado ante el entorno familiar y social del nifio, pautas a
seguir en casa, prevencion de complicaciones y manejo del paciente.



4 OCTUBRE 2025

NEUMOLOGIA

e Dr José Maria Echave Susaeta

- ¢Cuando un nifio tiene que acudir a la consulta de un Neumodlogo?
- Tipos de medicacidn mas frecuente e importante en patologia respiratoria
infantil:
» Broncodilatadores
»  Glucocorticoides inhalados (GClI)
*= Antibidticos
= Antagonista del receptor de los leucotrienos (ARLT)
* Antihistaminicos
- ¢Qué es un broncoespasmo? ;Qué tratamiento aplicais en el servicio de
urgencias?
- ¢Cual debe ser el eje de unidn Pediatria — Neumologia —
Otorrinolaringologia — Fisioterapia Respiratoria?
» Trabajo multidisciplinar
» Comunicacidn entre especialistas ;Qué necesita el Neumdlogo
del Fisioterapeuta?
- Evolucidn del nino con Sibilancias Recurrentes. Transicidon desde la
lactancia, infancia y adolescencia hasta la vida adulta

OTORRINOLARINGOLOGIA

e Dr. Hernandez Calvin
e Dra. Morato

- ¢Qué ninos deben acudir a la consulta de otorrinolaringologia?

- ¢;Qué es la rinorrea? ;Qué es la rinitis?

- ¢Qué son los adenoides/vegetaciones? ; Cuales son los signos y sintomas
asociados a la hipertrofia adenoidea? ;Cuando se requiere intervencion
quirdrgica?



- ¢Qué son las amigdalas? ;Cudles son los signos y sintomas asociados a la
hipertrofia amigdalar? ;Cuando se requiere intervencidn quirdrgica?

- ¢Qué es la Otitis Media Aguda (OMA)? ;Cual es su tratamiento? ; Cuando
se requiere de drenajes transtimpanicos?

- Lavados nasales. ;Cdmo se deben hacer? ;Por qué ahora se recomienda
con la boca abierta? Justificacidn anatémica desde el punto de vista de la
esfera otorrinolaringoldgica

- ¢(Cual debe de ser el trabajo en equipo Neumologia — Otorrinolaringologia —
Pediatria — Fisioterapia respiratoria? ; Qué necesitas de un Fisioterapeuta
Respiratorio?

Mesa redonda. Preguntas



