


¿QUÉ ES COT?

•PATOLOGÍA DEL APARATO LOCOMOTOR

• ESQUELETO AXIAL

• EXTREMIDADES

 Traumatología

Ortopedia

 Artroscopia



¿POR QUÉ COT? EN UNA PALABRA

•DIVERTIDA

•DINÁMICA

•RESOLUTIVA



¿POR QUÉ COT? 



•EDAD DE LOS PACIENTES

¿POR QUÉ COT?



•TRAUMATOLOGÍA VS ORTOPEDIA

¿POR QUÉ COT?

VS



SALIDAS LABORALES

¿POR QUÉ COT?

•MEDICINA PÚBLICA

•MEDICINA PRIVADA

•MEDICINA DEPORTIVA



•FORMACIÓN FINANCIADA

¿POR QUÉ COT?



•QUIRÓFANO



• CONSULTA

• PLANTA



“

”

¿CÓMO ES EL MIR DE COT 
EN EL HURH?



•1 RESIDENTE / AÑO

 Inferior

Superior

Raquis



R1
•ROTACIÓN TRAUMATOLOGÍA Y ORTOPEDIA BÁSICA

•ROTACIÓN UNIDAD DEL DOLOR 

• 1 MES

•2 GUARDIAS DE URGENCIAS  + 2-3 TRAUMA 



R2

•ROTACIÓN DE TRAUMATOLOGÍA

•ROTACIÓN DE CIRUGÍA VASCULAR 

•2 MESES 

•4-5 GUARDIAS DE COT



R3

•ROTACIÓN DE COLUMNA 

•ROTACION CIRUGÍA PLASTICA 

• 2 MESES

•CONSULTA



R4 
•ROTACIÓN COT 

•ROTACIÓN INFANTIL (HNJS) 

• 4 MESES 

•CONSULTA



R5 
•ROTACIÓN TRAUMATOLOGÍA Y ORTOPEDIA AVANZADA

•ROTACIÓN LIBRE 

•2-3 MESES NACIONAL VS EXTRANJERO

•2-3 MESES LIBRE SERVICIO 



DOCENCIA

•SESIONES 



DOCENCIA

•CONGRESOS



DOCENCIA
•CURSOS

•PUBLICACIONES

•TESIS

•EBOT INTERIM EXAM



GUARDIAS

• 4-5 GUARDIAS / MES. 1 FINDE 

• 1 ADJUNTO + 1 RESIDENTE

• 2ª LLAMADA

• SE LIBRAN



•¿CUANTÓS QUIROFANOS?

•3-4 QUIROFANOS/MAÑANA 

•1-2 QUIROFANOS/TARDE

•4 RESIDENTES EN EL SERVICIO

•1 QUIROFANO POR RESIDENTE

•2 ADJUNTOS + 1 RESIDENTE

•1 ADJUNTO + 1 RESIDENTE



•¿CUÁNTAS CIRUGÍAS?

•¿QUÉ TIPO DE CIRUGÍA?



¿POR QUÉ COT? 




