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Renuncia!

Traducción…..

Google y Bill Gates!!
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El Consorcio Global de Educación Pediátrica (GPEC)

Visión 

Para mejorar la calidad de los 
resultados de salud de los 
recién nacidos, lactantes, 
niños, adolescentes y 
adultos jóvenes en todo el 
mundo por mejorar la 
educación y la formación de 
pediatras y otros médicos que 
cuidan de los niños.
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Colaboración 
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La comunidad global
... aplicando el concepto de 

crear normas comunes
... un proyecto global iniciado 

por pediatras
... un proyecto global dirigido 

por pediatras
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American Academy of Pediatrics
American Board of Pediatrics 
Arab Board of Health Specializations 
Brazilian Pediatric Society
Chinese Pediatric Society/Chinese Medical Association
College of Paediatricians of South Africa 
College of Physicians and Surgeons of Pakistan 
Egyptian Pediatric Association 
European Academy of Paediatrics
European Pediatric Association/UNEPSA
German Academy of Pediatrics/German Society of Pediatrics 
Israeli Medical Association 
International Pediatric Association
International Pediatric Academic Leaders Association
Japan Pediatric Society/Japan Board of Medical Specialties
National Board of Examinations (India)
National Neonatology Forum (India)
Paediatric Association of Nigeria 
Royal College of Physicians and Surgeons of Canada
Royal College of Paediatrics and Child Health (UK)



Países y regionesrepresentadas

Global Pediatric Education Consortium 
European Union of Medical Specialties
Arab Board of Health Specializations
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FOSPECS
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El Modelo
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El Marco Básico

• El conocimiento, habilidades, 
actitudes y comportamientos que 
un pediatra debe alcanzar durante 
el entrenamiento y mantener a lo 
largo de su carrera

• Común para pediatras 
independientemente de la 
localización geográfica de 
formación y práctica
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Adaptado de Benjamin Bloom (1956)

Conocimiento
Habilidad

actitudes y 
comportamientos

Marco de 
Competencias 

Básicas

01 October  2015 © 2015 Global Pediatric Education Consortium



Catalogando las Mejores Experiencias

01 October  2015 © 2015 Global Pediatric Education Consortium 9

• Documentoscurriculares de 11 
organismos de 
acreditacióninternacionalesque
representan a más de 50 países

• Revisado por expertos en 
educación de todo el mundo

• Recogidos en un documento 
que representa el conocimiento 
central, básico o del "core"



Currículo Pediatría Global
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THE GLOBAL PEDIATRICS

CURRICULUM
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12 Áreas de competencia

1. Cuidado del paciente 
2. Evaluación, diagnósticos, procedimientos de habilidades
3. EticaMédica
4. Seguridad del paciente y mejoría de la calidad
5. Colaboración
6. Liderazgo y gestión de la práctica
7. Actividadesacadémicas
8. Principios de investigación y medicina basados en evidencia
9. Atención a la salud global
10. Comunicación y habilidadesinterpersonales
11. Defensa de la salud y los derechos del niño
12. Profesionalismo
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Indice

CAPÍTULO 1 | Comportamientos y habilidades de base
CAPÍTULO 2 | Competenciasbásicas
CAPÍTULO 3 | Conocimientos básicos del cuidado del paciente
CAPÍTULO 4 | Directrices para la formación de residencia
CAPÍTULO 5 | Directrices para la evaluación
CAPÍTULO 6 | Directrices para la certificación
CAPÍTULO 7 | Directrices para la recertificación (revalidación) 
CAPÍTULO 8 | Directrices para la aplicación

IMPORTANTE: Directricesorecomendaciones, 
no requisitos



Capítulo 1 | Comportamientos y habilidades de base

01 October  2015

Competenciasbásicasparatodos los médicos

 EticaMédica
 Seguridad del paciente y mejoría de la calidad
 Colaboración
 Liderazgo y gestión de la práctica
 Actividadesacadémicas
 Principios de investigación y medicina basados en evidencia
 Atención a la salud global

CompetenciasEspecíficamentePediátricas
 Comunicación y habilidadesinterpersonales
 Defensa de la salud y los derechos del niño
 Profesionalismo
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Comunicación y habilidadesinterpersonales

Los alumnosdebenpoder:

Comunicarse efectivamente con los pacientes (niños y jóvenes), 
las familias y el público, según corresponda, a través de una 
amplia gama de antecedentes socioeconómicos y culturales

Utilizar un lenguaje sencillo que los niños y los padres puedan 
entender, para explicar el diagnóstico y enfoques terapéuticos 
(es decir, evitar el uso de terminología médica compleja y jerga)

Comunicarse con los pacientes de manera apropiada con el fin 
de crear y mantener adecuadas relaciones terapéuticas

Adoptar un enfoque centrado familiar al comunicar 
recomendaciones, alternativas e incertidumbres, al demostrar 
una comprensión de la ansiedad del paciente y la familia y el 
punto de vista



Capítulo 2 | Competenciasbásicas
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 Habilidades en evaluación y diagnóstico
 Habilidades terapéuticas
 Habilidades en procedimientos
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Procedimientos y habilidades básicos
Los residentes deben ser capaces de completar con éxito los 
siguientes procedimientos:
-Colocaciónde sondagástrica (oro- / naso-)
-Flebotomía(venesección para obtener muestras de sangre)
- Medición de glucosa en sangre
- Cateterización de arteria y vena umbilical
- Colocación de las vías intravenosas periféricas
- etc…

Además, los residentes deben tener exposición a los siguientes 
procedimientos o habilidades: 
- Colocación de vías venosas centrales (PICC/PCVC)
-Técnicas de drenajes (artrocéntesis, toracéntesis, paracéntesis)
- etc…
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Capítulo 3: Conocimientos básicos para el cuidado del paciente
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Organ- and Body System-based 
Issues

1. Allergy
2. Cardiology
3. Dermatology
4. Endocrinology
5. Gastroenterology and Hepatology
6. Hematology
7. Immunology 
8. Infectious Diseases
9. Metabolism
10.Musculoskeletal Disorders
11.Neonatal Care
12.Nephrology
13.Neurology
14.Oncology
15.Ophthalmology
16.Oral and Dental 
17.Otolaryngology
18.Pharmacology

19. Respiratory
20. Rheumatology 
21. Urology

Acute, Critical, and Emergency Care 
1. Critical Care in Children
2. Critical Care in Neonates
3. Emergency Medical Care
4. Fluid, Electrolyte, and Acid-based 

Disorders of an Emergent Nature
5. Toxicology and Poisoning 

Emergencies

Palliative, Surgery, Rehabilitation, 
and Sports Medicine
1. Palliative Care
2. Pre-, Peri-, and Post-Surgical Care
3. Rehabilitation
4. Sports Medicine

Developmental Issues
1. Behavioral and Mental Health
2. Cognitive Functioning
3. Genetics
4. Growth and Development
5. Language and Learning
6. Nutrition 
7. Psychosocial Functioning

Adolescence and Related Issues
1. Adolescent Medicine
2. Gynecology

Issues of Abuse
1. Child Abuse and Neglect
2. Substance Abuse

Community and Preventive Issues
1. Community Pediatrics
2. Preventive Pediatrics
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Base de conocimientos: Nivel 2 (detalle)
XIV. Cardiology
A. General aspects

1. Blood pressure
2. Chest pain
3. Syncope
4. Murmur

B. Congestive heart failure
1. Diagnosis
2. Management

C. Congenital heart disease
1. General
2. Cardiogenicshock
3. Cyanotic disease (Diagnosis and Management)
4. Acyanoticdisease (Diagnosis and Management)

D. Infectious and post-infectious diseases
1. Infective endocarditis
2. Rheumatic fever
3. Myocarditis
4. Pericarditis
5. Kawasaki disease

E. Rate and rhythm disorders, ischemia
F. Systemic diseases affecting the heart
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EXAMPLE:  C. Congenital Heart Disease
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Capítulo 4 | Directrices para la formación de residencia
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Pautas recomendadas para el desarrollo de programas de 
formación de residencia en pediatría

Consenso desarrollado por los delegados GPEC

7 recomendaciones y ejemplos de programas de rotación 
clínica
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Capítulo 5 | Directrices para la evaluación

Los pediatras deben someterse a evaluación estandarizada 
en todo el entrenamiento y en el ejercicio de su práctica

Recomendaciones de alto nivel para el desarrollo de un 
programa de evaluación durante su formación (residencia)

6 Recomendaciones y recursos educativos
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Capítulo 6 | Directrices para la certificación

Directrices sobre mejores prácticas para programas de 
certificación nacional

4 recomendaciones y recursos educativos
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Capítulo 7 | Directrices para la recertificación

Directrices para ayudar a que los países desarrollen 
programas de recertificación (desarrollo profesional 
continuado - CPD)

6 recomendaciones y recursos educativos
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Informe de situación

CurrículoPediátrica Global

• PrimeraProyectoPublicado el otoño 
de 2012 (basada en competencias)

• Aprobadaporunaserie de 
paísesyregiones
– Africa (eg, S. Africa, Rwanda)
– Europe (eg, Spain, European Union)
– Latin America (eg, Brazil & FOSPECS)

Idiomas:
Inglés
Español
Portugués
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Informe de situación

Rwanda
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Informe de situación

Spain

http://continuum.aeped.es/
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Informe de situación

Unión Europea
– TroncoComún
– Utilizar la estructura de GPEC

Plan de estudios
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Unión Europea
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Pediatríaprimaria del cuidado
• ConfederaciónEuropea de 

Pediatría de AtenciónPrimaria

• Adaptado del Currículo GPEC para 
la atenciónprimaria en la UE
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Informe de situación

Southern Cone
– Argentina
– Bolivia
– Brazil
– Chile
– Paraguay
– Uruguay 

Países del Cono Sur (n = 6) 
hancreadounaestructura de 
gobiernoparaplanificaryponer en 
práctica el Plan de Estudios Global
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October 2013
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April 2014



ImpulsoGPEC America Latina

01 October  2015 31© 2015 Global Pediatric Education Consortium



Informe de situación

Brazil
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Albert Sabin Children’s Hospital

IMIP Children’s Hospital

Hospital of Public Officials

Pequeno Príncipe Children’s Hospital

University  of Rio Grande do Sul Clinical Hospital

University of Minas Gerais Clinical Hospital

University of São Paulo Children’s Hospital

Joana de Gusmão Children’s Hospital

University of Brasília Clinical Hospital

Sitiospilotobrasileños
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ReformaNacional en Brasil

24 July 2013 – comunicado de prensa SBP

Formación de postgradopasa de 2 a 3 años (aprobado)

– Ministry of Health
– Ministry of Education
– National Medical Residency (CNRM)
– Council of Health Secretaries (CONASS)
– Brazilian Medical Association (BMA)
– Federal Council of Medicine (CFM)
– National Federation of Physicians (FENAM)
– Brazilian Federation of Academies of Medicine

"Unagranvictoria; un 
reconocimiento del valor de la 

obra de los pediatras; un 
hitopara la calificación." 

Dr. Eduardo Vaz
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Progress Report

Característica: 
Capítulos, la estructura del textoycontenidosbasados en 

GPEC Currículo Global

BPS PEDIATRIC TREATISE

01 October  2015 35© 2015 Global Pediatric Education Consortium

http://www.google.com.br/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&docid=B_UteORs5XsqmM&tbnid=FF_VPp1fl4PKvM:&ved=0CAUQjRw&url=http://www.sbp.com.br/&ei=c_0LUsmfKofs9ATElIGADw&bvm=bv.50723672,d.b2I&psig=AFQjCNEpoQzkSP6JvqWaNyMClOAgxyJjGw&ust=1376603870497900�


Publicación del plan de estudios
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FOSCPECS Acuerdo
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Spanish Version:
1.Libro de textos
2. Currículo Global



Ministerio de Educación

August 12, 2014
Minister of Education, José 
Henrique Paim

-- Programa de Evaluación
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La tasa de 
examenfallecimientovinculado 
al plan de estudios global 
mucho mayor que el examen 
de edad (<40% frente a> 90%)
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Felicitaciones a FOSPECS

GPEC alienta la adopción:
1. Currículo Global
2. Directricespara:

• entrenamiento de residencia
• Certificación
• Recertificación
• Programas de evaluación de la 

formaciónycertificación
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¿PorAdoptarCurrículoGlobalylasNormas?

1. Alineación con la comunidadmundial
2. Eleva el estado de Pediatríacomounaespecialidadúnicaynecesaria
3. Ayuda a los gobiernosven el valor de mejorar la calidad de la 

atenciónpara los niños
4. Pediatría - un líder en la medicina
5. ¿Otros?



Nuestraexpectativa

01 October  2015

Trabajando juntos como una comunidad de 
educadores y definidores de estándares 
podemos influenciar positivamente la 
fuerza de trabajo pediátrica mundial y 
mejorar la calidad de vida de los niños del 
mundo.

- Dr. Alfred Tenore
Presidente, Consorcio Global de Educación Pediátrica
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www.globalpediatrics.org
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Gracias!
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