SYLLABUS: MEDICINA
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COMPETENCIAS DEL PERFIL DE
EGRESO AL QUE CONTRIBUYE
ESTE MODULO Y NIVEL DE
LOGRO DE CADA UNA DE ELLAS.

Moédulo de la linea de formacién disciplinar, correspondiente al nivel 9 de la Carrera de Medicina, de caracter tedrico-practico, con
actividades en escenarios de simulacion clinica y en contextos clinicos reales.

El propdsito de este mddulo esta orientado a que el estudiante de Medicina adquiera las competencias necesarias para formular
hipdtesis diagndsticas de patologias ginecoldgicas y obstétricas prevalentes en las distintas etapas del ciclo vital, y en los diferentes
niveles de atencién de la red de salud, por medio de la correcta aplicacidn de herramientas semioldgicas, y apoyado en examenes
complementarios cuando sea necesario. Ademads, sera capaz de proponer planes terapéuticos generales, y reportar conocimientos con
base en evidencia cientifica acerca de procedimientos médico-quirdrgicos, ya sea como medios para confirmar una sospecha
diagndstica o como manejo de las patologias mencionadas, y considerando la importancia del consentimiento informado, el marco
ético legal que regula el quehacer médico y la Ley de Derechos y Deberes del paciente.

Se espera que el estudiante de Medicina, a lo largo del este mddulo, se desempefie en las actividades de practica clinica no solo
aplicando los conocimientos ya descritos, si no también demostrando respeto por el bienestar y la dignidad del paciente y por el
equipo con quien comparte.

COMPETENCIA N°1: PREVENIR

Prevenir enfermedades, en los niveles primario, secundario y terciario, durante todo el ciclo vital, poniendo énfasis en la promocién de
estilos de vida saludable, con la finalidad de interponer barreras en la historia natural del proceso salud-enfermedad de los individuos,
familias y/o comunidades.

Nivel de logro: Intermedio

COMPETENCIA N°2: DIAGNOSTICAR

Diagnosticar, en forma eficaz, eficiente y oportuna, enfermedades agudas y crénicas, incluyendo urgencias no derivables, en cualquier
etapa del ciclo vital, identificando factores de riesgo de morbilidad, discriminando prioridad y complejidad, integrando los aspectos
bioldgicos, psicoldgicos y sociales, utilizando para ello las redes sanitarias, con el propdsito de contribuir a corregir, mejorar y/o
resolver los problemas de salud de la poblacién.

Nivel de logro: Avanzado

COMPETENCIA N°3: TRATAR

Tratar, en forma eficaz, eficiente y oportuna, enfermedades agudas y crénicas, incluyendo urgencias no derivables y manejo inicial de
patologias derivables, en cualquier etapa del ciclo vital, discriminando prioridad y complejidad, integrando los aspectos bioldgicos,
psicoldgicos y sociales, utilizando para ello las redes sanitarias, aplicando procedimientos médicos y/o quirurgicos, con el propésito de
contribuir a corregir, mejorar y/o resolver los problemas de salud de la poblacion.




Nivel de logro: Avanzado

COMPETENCIA N°4: DERIVAR

Derivar, en forma eficaz, eficiente y oportuna, enfermedades agudas y crénicas, en cualquier etapa del ciclo vital, discriminando
prioridad y complejidad, utilizando para ello las redes sanitarias existentes, con el propdsito de contribuir a corregir, mejorar y/o
resolver los problemas de salud de la poblacién.

Nivel de logro: Avanzado

COMPETENCIA N°5: REHABILITAR

Rehabilitar el estado de salud de los personas, aplicando acciones sanitarias destinadas a atender secuelas y/o disfunciones producto
de enfermedades, con el objeto de contribuir a restituir las capacidades y funciones fisicas, psicolégicas y laborales, para una
satisfactoria reinsercidn social.

Nivel de logro: Basico

COMPETENCIA N°8: VALORES

Demostrar estricto apego a los valores morales universales y al marco ético-legal que regula el quehacer médico, manteniendo un
comportamiento honesto, responsable y empatico ante los miembros de la comunidad, reconociendo los derechos de los pacientes,
con el fin de promover un actuar humanitario comprometido con la proteccion de la vida, tolerante frente a las diferencias y
respetuoso de las personas.

Nivel de logro: Avanzado

COMPETENCIA N°10: EVALUAR

Reconocer la evaluacidn externa y la autoevaluacion como aspectos relevantes y esenciales del quehacer profesional, teniendo en
consideracién el rol asistencial, cientifico y social del médico, la visidn-mision de la Carrera, la necesidad de perfeccionamiento
continuo, las exigencias del entorno y las normativas vigentes, con objeto de valorar y practicar los principios de calidad, consistencia 'y
consecuencia en el desempefio laboral.

Nivel de logro: Avanzado




APRENDIZAIJES

COMPETENCIA N°1: PREVENIR

Aprendizaje: Fundamenta la prevencion secundaria en salud en las distintas especialidades y subespecialidades médicas, a través del
proceso diagndstico cuando corresponda y los exdmenes complementarios y procedimientos médico-quirurgicos que lo avalan, tanto
para resolucién del problema de salud actual, como para la prevencidon de estados patoldgicos que pueden derivarse de este,
contribuyendo a elevar el nivel de salud de las personas y comunidades.

COMPETENCIA N°2: DIAGNOSTICAR

Aprendizaje N°1: Domina la anamnesis como procedimiento fundamental para la aproximacion al diagndstico clinico, en distintas
etapas del ciclo vital y en relacion a diferentes areas o especialidades médicas.

Aprendizaje N°2: Interpreta con certeza los hallazgos del examen fisico completo, dominando su técnica en las distintas etapas del
ciclo vital y referido a diferentes areas o especialidades médicas y quirurgicas, para fundamentar las hipotesis diagndsticas.
Aprendizaje N°3: Formula hipdtesis diagndsticas sindromaticas, diferenciales y etioldgicas de acuerdo a la especialidad médica que
corresponda, como parte fundamental del acto médico para la toma de decisiones profesionales, con base en la evidencia cientifica
publicada.

Aprendizaje N°4: Establece diagndsticos integrales (sindromaticos, diferenciales y etioldgicos) a través del razonamiento clinico, con
base en elementos extraidos de la correcta anamnesis y examen fisico, para determinar el diagndstico de certeza que permitira al
futuro clinico tomar la conducta médica que corresponda, en las distintas especialidades de la medicina y los diferentes niveles de
atencion en salud.

Aprendizaje N°5: Interpreta los resultados de exdmenes complementarios y/o procedimientos diagndsticos médico-quirdrgicos, en el
contexto de apoyo para la confirmacion de hipétesis diagnésticas planteadas con base en fundamentos clinicos, en los distintos niveles
de atencidn en salud.

COMPETENCIA N°3: TRATAR

Aprendizaje N°1: Integra la aplicacidn, relevancia y utilidad de la Medicina Basada en Evidencia en relacion a la toma de decisiones
terapéuticas, que permitiran el tratamiento de las distintas enfermedades en funciéon de su complejidad y del nivel de atencion en
salud en que se encuentra el paciente.

Aprendizaje N°2: Restablece la salud de las personas y/o realizar prevencion secundaria de enfermedades, en consecuencia con el
cuadro clinico del paciente, sus consideraciones biopsicosociales y el nivel de atencién en salud que le corresponde, integrando los
aspectos farmacoldgicos y la aplicacién clinica de las distintas familias de medicamentos disponibles.

Aprendizaje N°3: Realiza procedimientos médico-quirdrgicos de apoyo para contribuir al tratamiento definitivo de las patologias que
lo requieran, a nivel de un médico general y de acuerdo al nivel de salud en el que se encuentre y los recursos disponibles.




Aprendizaje N°4: Argumenta la prescripcidon de tratamientos médicos y quirurgicos, farmacolégicos y no farmacoldgicos, en forma
eficaz, eficiente y oportuna, de enfermedades agudas y crdnicas, incluyendo urgencias no derivables y manejo inicial de patologias
derivables, en cualquier etapa del ciclo vital, discriminando prioridad y complejidad, con miras idealmente a la recuperacion del
paciente, como también al alivio de sus sintomas y a evitar la progresion de las mismas, acorde al nivel de un médico general con
capacidad de especializacion.

COMPETENCIA N°4: DERIVAR

Aprendizaje N°1: Discrimina entre los distintos niveles de atencidn en salud y su articulacidn con la estructura de la Red Asistencial,
necesaria para la derivacion de pacientes a especialidades médicas o centros de mayor complejidad cuando corresponda,
considerando las directrices que rigen los canales de derivacién.

Aprendizaje N°2: Integra los aspectos clinicos del paciente con los criterios de derivacidon y/o de gravedad de las patologias mas
prevalentes, en funcidn de la toma de decisiones sobre interconsultas o derivaciones a centros de salud de mayor complejidad.
Aprendizaje N°3: Evaltia la correcta aplicacion de protocolos y/o normativas vigentes en la derivacion o traslado de pacientes,
considerando la complejidad y/o gravedad de su problema de salud que requiere una atencion de salud oportuna y de calidad.

COMPETENCIA N°5: REHABILITAR

Aprendizaje N°1: Discrimina los fundamentos, objetivos, procedimientos y recursos disponibles para la rehabilitacion integral del
paciente, orientados a restituir en la medida que sea posible, sus capacidades fisicas, psicoldgicas y/o laborales, a partir de la
complejidad de su estado de salud y su nivel basal de funcionalidad.

Aprendizaje N°2: Integra los programas nacionales destinados a la rehabilitacién en salud, asi como sus mecanismos de aplicacion en
las diferentes patologias considerando el nivel de atencién en salud.

Aprendizaje N°3: Justifica el rol de las redes de apoyo dependientes del servicio de salud y de otros organismos publicos, asi como
aquellas que son propias del paciente y su familia, y las relativas a su entorno social, como herramientas utiles en el proceso de
rehabilitacion integral del paciente.

COMPETENCIA N°8: VALORES

Aprendizaje N°1: Integra el marco ético asociado a las disciplinas de la salud, y en particular, a la Carrera de Medicina, como elemento
fundamental para el correcto ejercicio de la profesién médica, relevando los principios de bienestar, autonomia y justicia social.
Aprendizaje N°2: Argumenta respecto de dilemas morales que se desprenden de situaciones clinicas reales, y en cémo estos se
resuelven desde un pensamiento moral formal y orientado a principios universales.

Aprendizaje N°3: Discrimina los mecanismos para resolver los dilemas morales o éticos asociados al ejercicio de la medicina, al




momento de tomar decisiones profesionales, de acuerdo al contexto clinico del paciente.

Aprendizaje N°4: Comunica la informaciéon médica relativa a procedimientos a realizar, diagndsticos, tratamientos y/o derivaciones e
interconsultas, tanto al paciente como a sus familiares o representantes legales, utilizando un lenguaje claro y adecuado para su nivel
socio cultural.

COMPETENCIA N°10: EVALUAR

Aprendizaje N°1: Evalua los aspectos actitudinales de su quehacer en la practica profesional, necesario en las relaciones con pacientes,
sus pares, docentes y otros miembros del equipo de salud.

Aprendizaje N°2: Evalla sus aspectos actitudinales durante la entrevista médica, para favorecer relaciones médico paciente empaticas,
en un ambiente de confianza y respeto mutuo, y siempre desde un enfoque biopsicosocial.

UNIDADES DE APRENDIZAJES Y
SABERES ESENCIALES

El médulo Clinicos Integrados Madre-Hijo | propone la formacidn de estudiantes con alta capacidad de autoaprendizaje, con el objetivo
de perfilar un Médico eminentemente clinico, con sentido de andlisis critico ante diversas situaciones clinicas del ambito de la
Ginecologia y la Obstetricia en el paciente adulto.

Los contenidos tedricos se impartirdn en las siguientes unidades:

e Unidad 1: Obstetricia
e Unidad 2: Ginecologia

En cada una de las unidades deberan estudiar las enfermedades mas prevalentes y relevantes para el manejo médico y eventualmente
quirargico de patologias ginecoobstétricas, conforme a lo esperado para un médico general.

Los estudiantes deberan integrar los principales sindromes clinicos de esta area, en el contexto de una enfermedad en estudio y de su
tratamiento, segun el nivel de complejidad exigida para su avance curricular, definido en los contenidos tedricos entregados durante el
desarrollo del médulo.

En cada una de las situaciones clinicas que se revisaran, los estudiantes deberan demostrar conocimientos respecto de sus formas de
presentacion clinica, aspectos epidemioldgicos, fisiopatoldgicos, diagndstico diferencial, estudios bioquimicos, de imdagenes o
histoldgicos segun corresponda, enfocados a permitir el diagndstico clinico.

Deberan demostrar conocimientos respecto del tratamiento de las patologias ginecoobstétricas, considerando también un enfoque
preventivo y de rehabilitacion, ademds de esquemas de tratamiento farmacoldgicos necesarios segun el nivel de aprendizaje exigido
para el curso.

Por ultimo, deberan demostrar la adquisicion de competencias actitudinales propias del profesionalismo médico, mediante la




apli
En

cacion de estos conceptos en sus desempefios con pares, docentes, pacientes, familiares y equipo de salud.
Obstetricia y en Ginecologia se espera que el estudiante adquiera las mismas competencias cognitivas, procedimentales y

actitudinales, por lo que los saberes aplican para ambas unidades.

Sab

er:
Plantear hipdtesis diagndsticas precoces de patologias ginecoobstétricas, con base tanto en la anamnesis y examen fisico, como
en la evidencia cientifica publicada, y considerando los aspectos epidemioldgicos, como contribucion a la prevencion secundaria
de estados patoldgicos que pudieran derivarse de la situacidn de salud del paciente.

Explicar los resultados de examenes y/o procedimientos diagndsticos en patologias ginecoobstétricas, sobre la base de su
sensibilidad y especificidad, como insumos que detectan elementos clinicos patoldgicos precozmente que puedan ser
intervenidos, previniendo nuevos estados patoldgicos.

Integrar los elementos diferenciadores de las patologias ginecoobstétricas, en la entrevista médica de un paciente, sus familiares o
responsables legales.

Organizar la informacidn obtenida a partir de la anamnesis completa y detallada, en funcidn de una hipdtesis diagndstica
coherente en patologias ginecoobstétricas.

Relacionar los conceptos semioldgicos con los hallazgos del examen fisico de la mujer, en patologias ginecoldgicas y obstétricas,
en las distintas etapas del ciclo vital.

Explicar con base en evidencia cientifica publicada los posibles diagndsticos en una paciente que cursa patologias
ginecoobstétricas.

Explicar con base en evidencia cientifica publicada los exdmenes complementarios de laboratorio y/o imagenoldgicos necesarios
frente a una hipdtesis diagndstica en patologias ginecoobstétricas.

Proponer diagndsticos sindromaticos como base para la busqueda del diagndstico de certeza de patologias del area de la
Ginecologia y Obstetricia.

Proponer diagndsticos diferenciales como base para la busqueda del diagndstico de certeza entre varias alternativas posibles, en
el area de la Ginecologia y Obstetricia.

Proponer diagndsticos etioldgicos como base para la bdsqueda de la causa del diagndstico de certeza entre varias alternativas
posibles, en el area de la Ginecologia y Obstetricia.

Explicar cudl es el valor y utilidad de los métodos de tamizaje, distinguiendo entre sensibilidad y especificidad de las pruebas
diagndsticas en patologias del area de la Ginecologia y Obstetricia.

Explicar cudl es el valor y utilidad de solicitar exdmenes complementarios de laboratorio y/o imagenolégicos, considerando su
sensibilidad y especificidad en el drea de la Ginecologia y Obstetricia.




Reportar las técnicas para la realizacién segura y efectiva de procedimientos diagnésticos basicos médico-quirdrgicos (por ejemplo
colocacidn de catéteres, toma de Papanicolau, entre otros) en patologias ginecoobstétricas.

Analizar los resultados de los exdmenes complementarios de laboratorio y/o imagenoldgicos, sobre la base de su sensibilidad y
especificidad, en concordancia con la hipdtesis diagndstica planteada en el area de la Ginecologia y Obstetricia.

Analizar los resultados de los procedimientos clinicos médico-quirurgicos realizados, sobre la base de su sensibilidad vy
especificidad, en concordancia con la hipétesis diagndstica planteada en el area de la Ginecologia y Obstetricia.

Relacionar conocimientos cientificos, bdsicos y clinicos, con los aspectos conceptuales y tedricos de la Medicina Basada en la
Evidencia, en funcion de la toma de decisiones terapéuticas en patologias ginecoobstétricas.

Relacionar los principales grupos farmacoldgicos que existen con su aplicacion en el tratamiento de patologias relevantes
ginecoosbtétricas.

Reportar las formas terapéuticas, dosis, efectos adversos e interacciones farmacoldgicas de los principales grupos de farmacos
disponibles para el tratamiento de patologias prevalentes ginecoobstétricas.

Establecer la importancia y las limitantes de la prescripcion farmacoldgica, considerando las situaciones clinicas de patologias
ginecoobstétricas, especialmente en el caso de medicamentos potencialmente adictivos y/o téxicos.

Integrar las distintas posibilidades terapéuticas farmacoldgicas para una misma patologia en diferentes pacientes, , ya sea en
contextos clinicos simulados o durante su practica clinica supervisada de Ginecologia y Obstetricia.

Reportar las alternativas terapéuticas disponibles asociadas a procedimientos clinicos y/o quirldrgicos, considerando sus
implicancias, ventajas y desventajas, en la paciente que cursa con patologias ginecoobstétricas.

Integrar los fundamentos, indicaciones y técnicas de los procedimientos médico-quirurgicos de apoyo en Ginecologia y
Obstetricia.

Explicar la importancia de la dieta para el restablecimiento de la salud de las personas que cursan con patologias
ginecoosbtétricas, asi como los distintos regimenes alimentarios y las vias de nutricidn enterales y parenterales disponibles.
Explicar las indicaciones, alternativas, protocolos y riesgos de los distintos tipos de tratamientos médicos, quirurgicos,
farmacoldgicos y no farmacoldgicos, disponibles para patologias ginecoobstétricas.

Integrar las distintas especialidades médicas que la red de atencién de salud otorga, en la atencion de calidad y oportuna de
situaciones clinicas de Ginecologia y Obstetricia.

Reconocer el nivel de resolucidon éptima para cada situacion de salud de Ginecologia y Obstetricia, y por ende el nodo de la red
correspondiente.

Explicar las sefiales de alarma del examen fisico y los criterios de derivacidon que se asocian, que determinen la evaluacion por
especialidad o el traslado del paciente evaluado en Ginecologia y Obstetricia, a otro servicio clinico o establecimiento de salud.
Reconocer los principales documentos que se requieren para la solicitud de interconsultas y/o derivaciones a centros de salud, en




pacientes que cursan con patologias ginecoobstétricas.

Explicar los protocolos y normativas que se aplican en el traslado de un paciente que cursa con patologias ginecoobstétricas, de
acuerdo a la complejidad y gravedad de la enfermedad.

Explicar cuales son los métodos de rehabilitacion disponibles para las patologias mas prevalentes en Ginecologia y Obstetricia, sus
indicaciones, contraindicaciones y resultados esperados.

Demostrar conocimiento respecto de los distintos programas de rehabilitacién validados por el Ministerio de Salud, referidos a la
Ginecologia y Obstetricia.

Relacionar las diversas redes de apoyo como parte del proceso de rehabilitacion de patologias de ginecoobstétricas.

Justificar el marco legal y ético asociado al consentimiento informado en la préctica clinica de Ginecologia y Obstetricia.

Integrar los principios morales que direccionan el ejercicio de la Medicina, en su practica clinica de Ginecologia y Obstetricia.
Relacionar los principios universales de pensamiento ético y moral con casos clinicos cotidianos que observa en su practica de
Ginecologia y Obstetricia.

Relacionar las posibles vias para resolver dilemas ético—juridicos propios de la practica médica con casos clinicos atingentes de
Ginecologia y Obstetricia.

Demostrar conocimientos sobre estrategias de comunicacion efectiva de informacion médica durante su practica de Ginecologia 'y
Obstetricia.

Integrar como estudiante de Medicina el Decédlogo de las Buenas Practicas Médicas del Colegio Médico de Chile y de otros
referentes en el drea, durante su practica de Ginecologia y Obstetricia.

Integrar los pasos de la entrevista médica de acuerdo a la Guia de Calgary — Cambridge, en su practica de Ginecologia y
Obstetricia.

Saber hacer:

Realizar solicitudes pertinentes de exdamenes complementarios orientados al diagndstico preventivo en patologias
ginecoobstétricas.

Realizar una correcta interpretacidn de los resultados de exdmenes complementarios, que eventualmente revelen situaciones de
salud adversas derivadas de la condicidon clinica actual del paciente, en contextos clinicos relacionados con patologias
ginecoobstétricas.

Realizar la entrevista médica en forma empatica, respetuosa y asertiva, ya sea al paciente, sus familiares o responsables legales,
teniendo en consideracién la etapa del ciclo vital del enfermo y su contexto sociocultural, en ambientes simulados o reales de
patologias ginecoobstétricas.

Confeccionar una anamnesis completa y detallada, con base en la informacidn semioldgica relativa a patologias ginecoobstétricas.




Realizar el examen fisico ginecoobstétrico a la mujer, en las distintas etapas del ciclo vital, que cursa con patologia
ginecoobstétrica.

Realizar el examen fisico en pacientes que cursan con patologia ginecoobstétrica, en un ambiente de respeto y empatia.

Realizar busqueda bibliografica basada en evidencia, que respalde la relacién entre los aspectos semioldgicos y los planteamientos
diagndsticos sindromaticos en Ginecologia y Obstetricia.

Realizar busqueda bibliografica basada en evidencia que respalde la relacidn entre los eventuales exdmenes complementarios y
los planteamientos diagndsticos sindromaticos en Ginecologia y Obstetricia.

Plantear diagndsticos sindromaticos, diferenciales y etioldgicos, con fundamento cientifico en el area de la ginecoobstetricia.
Realizar la solicitud de examenes de laboratorio y/o imagenoldgicos cuando corresponda, en el drea de la Ginecologia y
Obstetricia.

Practicar bajo supervisién profesional, procedimientos diagndsticos de baja complejidad del area de la Ginecologia y Obstetricia.
Reportar su interpretacién de los resultados de exdmenes complementarios, en congruencia con la condicidon de salud del
paciente, en patologias de Ginecologia y Obstetricia.

Realizar propuestas de planes terapéuticos basados en evidencia cientifica, en relacidn con patologias ginecoobstétricas.

Utilizar la informacion publicada con base en la evidencia cientifica, tanto nacional como internacional (OMS, FDA e ISP) en el
analisis critico de la utilidad de una determinada alternativa terapéutica farmacoldgica, o su necesidad de ser desestimada, en
patologias ginecoobstétricas.

Prescribir propuestas de planes terapéuticos farmacoldgicos de las patologias prevalentes en Ginecologia y Obstetricia,
considerando presentaciones farmacoldgicas, dosis terapéuticas, efectos adversos e interacciones, en contextos clinicos tedricos,
simulados, o durante su practica clinica supervisada.

Practicar la realizacién de procedimientos de apoyo terapéutico, en escenarios simulados y eventualmente en pacientes durante
su practica clinica supervisada de Ginecologia y Obstetricia.

Realizar propuestas de planes terapéuticos integrales en Ginecologia y Obstetricia, considerando alternativas farmacoldgicas,
quirargicas y no farmacoldgicas, asi como la complejidad de la patologia.

Practicar ejemplos de derivacidn de pacientes con patologias ginecoobstétricas, considerando los niveles de atencion involucrados
y la complejidad de la red asistencial.

Proponer interconsultas o derivaciones a otros establecimientos de la red de salud en que esta inserto, de los pacientes que esta
evaluando durante su practica clinica supervisada de Ginecologia y Obstetricia.

Practicar la solicitud de interconsultas o traslado de pacientes cuando corresponda, en funcion de los hallazgos de la historia
clinica, y especialmente del examen fisico, durante su practica supervisada de Ginecologia y Obstetricia.

Realizar derivaciones simuladas en el contexto de patologias ginecoobstétricas por medio de los documentos correspondientes.
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Disefiar una propuesta de acciones de rehabilitacidn para patologias ginecoobstétricas, de acuerdo al nivel de atenciéon en salud.
Ejemplificar los conceptos generales de las guias clinicas y normativas vigentes relativas a la rehabilitacion de los pacientes en
Ginecologia y Obstetricia.

Proponer un plan de rehabilitacidon que incluya las redes de apoyo disponibles para patologias ginecoobstétricas.

Aplicar los principios morales que operan en el ejercicio de la Medicina, durante su practica clinica de Ginecologia y Obstetricia.
Aplicar los principios universales de pensamiento ético y moral frente a situaciones clinicas durante su practica de Ginecologia y
Obstetricia.

Proponer soluciones para problemas ético-juridicos asociados a situaciones clinicas de Ginecologia y Obstetricia.

Realizar acciones de comunicacion efectiva médica con los pacientes, sus familiares o representantes, durante su practica clinica
de Ginecologia y Obstetricia.

Establecer relaciones con sus pares, docentes y pacientes en su practica de Ginecologia y Obstetricia, considerando las
obligaciones que emanan del Decalogo de las Buenas Practicas Médicas del Colegio Médico de Chile y de otros referentes.

Aplicar los fundamentos y pasos de la Guia de Calgary Cambridge como base para una relacién médico-paciente efectiva y basada
en la confianza y empatia, en su practica de Ginecologia y Obstetricia.

Saber ser/convivir:

Valorar la importancia de los planteamientos diagndsticos probables y los planes de estudios solicitados en consecuencia con la
individualidad y entorno biopsicosocial del paciente, como mecanismos Utiles en la prevencion de estados patoldgicos que pueden
derivarse de este.

Relevar la entrevista médica como pilar fundamental del acto médico, actuando con veracidad, empatia y respeto por el otro, con
un lenguaje comprensible y siempre considerando la etapa del ciclo vital del enfermo y su contexto biopsicosocial.

Valorar la importancia del examen fisico general y segmentario, en todas las etapas del ciclo vital, como procedimiento
fundamental del diagndstico clinico, y que aplicado en un ambiente de empatia, respeto y privacidad, contribuye a la relacion
médico paciente.

Relevar la importancia de la Medicina Basada en Evidencia en planteamientos diagnodsticos, en cada una de las especialidades
médicas, y en consecuencia, en las decisiones profesionales con respecto a la conducta a seguir.

Relevar la importancia de realizar planteamientos diagndsticos correctos, considerando no solo los aspectos clinicos de la persona
enferma, sino también su entorno biopsicosocial.

Justificar la importancia de los examenes complementarios y/o procedimientos clinicos médico-quirtrgicos, como mecanismos de
apoyo para la confirmacion de sospechas diagndsticas.

Valorar la importancia de prescribir alternativas terapéuticas que estén reconocidas cientificamente en cuanto a su utilidad y
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pertinencia, de acuerdo a la especialidad médica que corresponda, la gravedad y complejidad del paciente, y el nivel de atencidn
en salud que corresponda.

Valorar la terapéutica médica farmacoldgica como uno de los métodos de tratamiento de las enfermedades mas utilizado en
Medicina, aplicado en consideracién con el entorno biopsicosocial del paciente.

Relevar el aprendizaje de procedimientos médico-quirurgicos necesarios para el tratamiento principal o coadyuvante de algunas
patologias, especialmente aquellas de baja complejidad que deberd resolver durante el ejercicio de su profesion como médico
general.

Valorar la terapéutica médica en todos sus dmbitos, como los elementos que permitiran tratar las enfermedades de las personas,
respetando las creencias y particularidades del paciente y encuadrado en la normativa legal vigente.

Relevar las opciones de oportunidad y calidad en atencion de salud de los usuarios para una dptima e integral resolucién de sus
problemas de salud.

Valorar la importancia de los hallazgos clinicos en el contexto biopsicosocial del paciente, como principal insumo para el
diagndstico de posibles complicaciones que determinen su eventual derivacién o traslado.

Respetar los protocolos y normativas vigentes para la realizacion de interconsultas y/o derivaciones de pacientes, asi como los
canales formales de comunicacion oral y escrita, y la jerarquia de los equipos de salud.

Valorar la inclusidn de las distintas medidas de rehabilitacién, disponibles, como parte del plan terapéutico de las patologias mas
prevalentes en cada especialidad médica, considerando siempre la integralidad del paciente y su contexto biopsicosocial.

Respetar los distintos programas de rehabilitacion, guias clinicas y normativas vigentes, validados por el Ministerio de Salud.
Valorar la importancia de las diversas redes de apoyo disponibles como parte del proceso de rehabilitacion integral.

Valorar los principios de bienestar, autonomia y justicia social, asi como la pluralidad de las concepciones morales, en distintos
contextos culturales encontrados en la practica clinica.

Valorar en su practica clinica las distintas teorias éticas y morales que sustentan el quehacer médico.

Valorar los aspectos valdricos, éticos y juridicos en la relacion médico paciente, empatizando con concepciones éticas diferentes.
Relevar la importancia de una efectiva comunicacion entre el médico y el paciente/familiares/representantes legales, veraz,
empatica y de acuerdo con el nivel sociocultural del receptor.

Relevar la importancia del correcto desempefio actitudinal del médico, considerando los principios de ética y bioética que
corresponden.

Relevar la importancia de la entrevista médica como base del acto médico, considerando siempre a la persona enferma en su
contexto integral biopsicosocial.
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METODOLOGIA A UTILIZAR

Las metodologias a emplear se basan en las siguientes premisas:

Entregar un marco tedrico en concordancia con el conocimiento actualizado de las patologias ginecoobstétricas.

Los estudiantes deben poner en practica los conocimientos y la forma de hacerlo es “aprender haciendo”, a través de un tutor
clinico que guia al estudiante en su practica clinica y es su supervisor directo.

Los estudiantes recibirdn la informacion para incorporar todas las capacidades cognitivas necesarias; los docentes aplicaran todas
las estrategias que dispone la Escuela para alcanzar las competencias declaradas.

En el Centro de Simulacién de la Escuela de Medicina los estudiantes podran alcanzar todas las capacidades procedimentales
necesarias para lograr las competencias del perfil de egreso.

En los centros docentes asociados realizaran las practicas clinicas, donde podran poner en prdctica y desarrollar las capacidades
cognitivas, procedimentales y actitudinales, alcanzando las destrezas necesarias para lograr las competencias declaradas.

En la relacidn con los pacientes, los docentes, sus pares y el equipo de salud, los estudiantes podran desarrollar las capacidades
actitudinales.

ACTIVIDADES:

1.

CLASES TEORICAS: los docentes realizaran la clase de manera expositiva, poniendo énfasis en entregar los conocimientos sobre un
enfoque basado en las evidencias y con la informacién actualizada de la patologia, los métodos de prevencion, diagndstico,
tratamiento, prondstico y rehabilitacion, segun corresponda. Esta actividad entrega los conocimientos para adquirir las
competencias cognitivas necesarias, que estdn de acuerdo con el perfil de egreso de la Escuela de Medicina de la Universidad de
Talca.

PRACTICAS CLINICAS: guiado por docente del campo clinico que le corresponda, y dentro de un marco de respeto, cordialidad,
calidez y privacidad adecuado a cada situacidn clinica y lugar donde se realiza la practica, ILos estudiantes aplicaran todos los
conocimientos y adquiriran las destrezas procedimentales vy actitudinales que se necesitan para la formacion de un médico
general, siempre supervisados por el docente correspondiente.

Esta actividad permite que los estudiantes enriquezcan sus competencias cognitivas con la practica clinica real. Los
establecimientos de salud en los cuales los estudiantes llevaran a cabo su practica clinica son los siguientes:

Centro hospitalario asociado: se realizara en el hospital en convenio con la Escuela de Medicina de la Universidad de Talca. La
practica clinica en este centro permite al estudiante adquirir las competencias que debe manejar un médico general en los niveles
secundario y terciario de atencidn en salud, en el ambito de la ginecologia y obstetricia.
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Centro de Salud Familiar — Atencién Primaria de Salud: se realizard en el Centro de Salud Familiar docente asociado a la Escuela
de Medicina de la Universidad de Talca. La practica clinica en este centro permite al estudiante adquirir las competencias que
debe manejar un médico general en el primer nivel de atencion en salud, en el ambito de la ginecologia y obstetricia.

Centro de Simulacién Clinica: ubicado en la Escuela de Medicina, donde los estudiantes podran poner en practica las capacidades
procedimentales en forma repetida y bajo supervision de monitor. Esta actividad permite desarrollar y poner en practica
competencias procedimentales similares a las de la practica clinica de los centros asistenciales asociados. Todos los estudiantes
deben realizar todas las actividades de simulacidn con pacientes virtuales que se programen.

3. SEMINARIOS: Los seminarios son actividades docentes destinadas a reforzar las capacidades cognitivas, el trabajo en equipo,
desarrollo de las habilidades comunicacionales y la capacidad de expresidén oral. Esta actividad se desarrollara en los centros
asistenciales donde se realizan las précticas clinicas y/o en el Centro de Simulacién previo al taller respectivo. Pese a ello, son
actividades tedricas de discusion y presentacion de temas relevantes en el area. Todos los estudiantes estaran preparados para
presentar el seminario; al inicio de cada una de estas actividades, el docente elegird al azar a él o los estudiantes que deberan
presentar el tema que corresponda. Seran 14 los seminarios a realizar durante el desarrollo del curso. El docente actuard como

evaluador y colaborador de él o los presentadores, y cerrard la actividad con un resumen con énfasis en lo cognitivo y
procedimental del tema tratado.

DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES:

1. ATENCION SECUNDARIA Y TERCIARIA DE SALUD. Hospitales en convenio.
e Los estudiantes asistiran a los siguientes servicios clinicos, eventualmente rotando por distintos hospitales segun la disponibilidad

de servicios que cada establecimiento ofrezca:

- Alto Riesgo Obstétrico (ARO)

- PreParto

- Parto

- Puerperio

- Cirugia obstétrica

- Policlinico de ARO

- Sala de hospitalizacidn de ginecologia

- Pabelldn de ginecologia

- Policlinico de ginecologia
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Los estudiantes, dependiendo del servicio por el cual estén rotando, deberan cumplir con las siguientes actividades:

Obstetricia:

Visita de sala de hospitalizados: ARO, puerperio

Asistir a entrega de turno en sala de hospitalizados: ARO, puerperio

Asistir a las reuniones clinicas que correspondan

Participacidn en las actividades de las unidades de preparto y parto, ARO, puerperio, cirugia obstétrica.
Participar observando y realizando ecotomografias obstétricas

Ayudantia en cirugia obstétrica: cesarea

Observacién y atencion de parto normal

Observacidn y atencion de urgencia obstétrica

En policlinicos: atencidon de pacientes de consultorio externo.

Ginecologia:

Visita de sala de hospitalizados:

Asistir a entrega de turno en sala de hospitalizados:

Asistir a las reuniones clinicas que correspondan

Participar observando y realizando ecotomografias ginecoldgicas
Observacién y ayudantia de cirugias ginecoldgicas

Observacién y atencion de urgencias ginecoldgicas

En policlinicos: atencidn de pacientes de consultorio externo.

La evaluacion es en base a rubrica, que permite evaluar lo cognitivoy procedimental realizado en el lugar de practica clinica.

2. ATENCION PRIMARIA DE SALUD. CESFAM

Esta actividad de atencidn primaria estd enfocada en la prevencidn y promocion de la salud de la mujer.

Sera supervisado por matrona o ginecdlogo dependiendo del nivel de complejidad del centro de salud donde esté rotando y del
tipo de actividad que deba desarrollar.

A través de esta actividad, se espera que el estudiante sea capaz de:
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- manejar el control prenatal y clasificacion de embarazos de acuerdo a factores de riesgo

- diagnosticar patologia ginecoldgica ambulatoria

- reportar los criterios de derivacion a niveles superiores de atencién de salud para patologias ginecoldgicas y obstétricas
- realizar atencion ginecoldgica de nivel secundario, a partir de pacientes derivadas desde la atencion de la matrona

- realizar procedimientos ginecoldgico, supervisado directamente por el ginecélogo tutor

- realizar e interpretar examenes ecograficos

3. SIMULACION CLINICA

En esta actividad se desarrollardn habilidades procedimentales con escenarios de baja, mediana y alta complejidad, supervisados
por matrona. Las actividades a realizar son las siguientes:

- manejo del trabajo de parto

- atencidén de parto

- atencién inmediata del recién nacido

4. SEMINARIOS: Revisidn bibliografica

Actividad individual, no monitorizada, trabajo libre. Se realiza una vez a la semana, previo al taller de simulacidn que corresponda
o eventualmente en el campo clinico.

El objetivo es lograr una presentacion que revise la bibliografia actual de un problema relevante de la especialidad. Se sugiere uso
de plataforma UpToDate.

La presentacién del trabajo debe acompafarse de material audiovisual, PowerPoint o similar, y también en formato escrito, el
que debe ser subido a la web de la Escuela el dia previo a la presentacion como plazo maximo.

EVALUACION DE APRENDIZAJES

Parte tedrica

1.1 Certamenes: escritos e individuales, con preguntas de opcion multiple y seleccidn Unica. Se realizaran cuatro (4) certamenes:

- Certamen 1: embarazo normal, parto, puerperio y atencién inmediata del recién nacido

- Certamen 2: ginecologia general

- Certamen 3: embarazo de alto riesgo

- Certamen 4: sub especialidades de ginecologia (Infertilidad, Oncologia, Piso Pélvico)

1.2 Seminarios: Discusién de Problemas Clinicos Relevantes, Presentacion de Investigacidn Bibliografica

e Evaluacién oral y sumativa.

e Si bien se realiza previo al escenario de simulacion clinica, su caradcter 100% cognitivo hace que la nota obtenida tribute a la
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parte tedrica del mddulo.
e Ademas del contenido tedrico del tema a tratar, se evaluard calidad y claridad de la exposicion.

Parte practica:

2.1 Practicas Clinicas.

e Evaluacién sumativa con base en rubricas que mediran los desempefios cognitivos, procedimentales y actitudinales, aplicadas
al término de cada rotacion clinica.

e Desde la esfera de lo actitudinal, se evaluara el comportamiento del estudiante, que en todo momento serd de respeto,
empatia, trato deferente y confidencialidad hacia las pacientes, demostrando apego a la ética médica, hacia los docentes,
pacientes, compafieros y publico en general, asi como disposicion e interés durante el desarrollo del curso.

2.2 Centro de Simulacion.

e Esta actividad sera evaluada a partir de la actividad realizada en el centro.

e La evaluacion sera realizada por el docente a cargo de esta actividad.

e Seran evaluadas las capacidades procedimentales adquiridas en cada uno de los mdédulos.

e Evaluacién formativa, con pauta de cotejo. No tributa a la nota final del médulo.

Evaluacidn final: Examen ordinario
Examen sumativo, de tipo Examen Clinico Objetivo Estructurado (ECOE) y/o Examen Oral, estructurado y frente a una comision.
La modalidad se define e informa a los estudiantes al iniciar el curso.
Las condiciones para poder optar al examen son:

o Haber obtenido nota superior a 4.0 (CUATRO) en PROMEDIO y no_debe tener dos o mas notas bajo 4.0 en los cuatro

certdmenes realizados durante el curso.

o Tener nota superior a 4.0 en promedio de las notas de las practicas clinicas, simulacion, y actitudinal.

o Tener nota de presentacidn a examen final igual o superior a 4.0, considerando lo expuesto en los dos puntos previos.

o Tener asistencia a clases, practicas clinicas y simulacion de acuerdo a las exigencias del curso.
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El calculo de la Nota Final del Médulo se realiza con base en la siguiente tabla:

Certamen de Obstetricia | 15%
Certamen de Obstetricia |l 15% ..
Parte Tedrica | Certamen de Ginecologia | 15% Nota de Preser)taaon a examen
Certamen de Ginecologia Il 15% gg;l
Seminarios 10%
Parte Practica | Nota Practica Clinica 30%
Examen final 30%
NOTA FINAL DEL MODULO 100%

REQUERIMIENTOS ESPECIALES

Condiciones de aprobacion del médulo

Tener nota promedio de la parte tedrica superior a 4.0 (cuatro).

Tener nota superior a 4.0 en promedio de las notas de las practicas clinicas.

Aprobar con nota superior a 4.0 el examen final. Este examen serd calificado con un nivel de exigencia del 60%.
Haber cumplido con los requisitos de asistencia.

Requisitos de asistencia

Asistencia 75% de las clases tedricas.

Asistencia 100% de las practicas clinicas en todos los centros docentes asociados

Asistencia 100% a las actividades del Centro de Simulacidn.

Toda inasistencia a priacticas clinicas, simulacién clinica o actividades evaluativas debe ser justificada y avisada por los canales de
comunicacion que establezca el docente durante el dia de ocurrida la inasistencia o antes. Ademas, deberd respaldarse por el
documento respectivo (certificado médico en caso de enfermedad, u otro documento si la causa es diferente, por ejemplo:
fallecimiento de familiar directo, trdmites judiciales impostergables, asistencia a Congresos autorizado por la Direccion de Escuela,
etc.). Dicho documento debe ser entregado al docente responsable del mddulo dentro de las 48 horas siguientes de producida la
inasistencia, y ademas entregado a la autoridad de la Escuela de Medicina que corresponda.

Toda inasistencia no justificada a las actividades de practica y simulacidn clinica significara la reprobacién inapelable del
estudiante, independiente de las notas que haya obtenido hasta ese momento.

Toda inasistencia justificada a practicas clinicas o simulacion clinica debera ser recuperada de acuerdo con las indicaciones del
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docente a cargo del médulo y de la disponibilidad de tiempo del tutor que reciba al estudiante, pudiendo eventualmente tener
que presentarse en dias sdbado, domingo o festivos.

La inasistencia a clases tedricas no requiere ser justificada; no obstante, si excede el 25% permitido, aunque sea justificada,
significara la reprobacién del mdédulo, independiente de las notas que haya obtenido hasta ese momento.

Requisitos de evaluacion

Aquel estudiante que no alcance nota 4.0 en los cuatro certdmenes, NO TIENE DERECHO a rendir el examen final y deberd repetir

el curso inapelablemente.

Prueba recuperativa:

o El estudiante que falte a uno de los cuatro certamenes escritos, por razones debidamente justificadas y documentadas, tendra
derecho a rendir una prueba recuperativa bajo la modalidad que el docente indique, e incluira los contenidos de la prueba a la
que se ausento.

o Silainasistencia no es justificada sera evaluado con la nota minima 1,0 sin posibilidad de rendir la prueba recuperativa.

o Si el estudiante se ausenta a un segundo certamen, aunque sea justificado, sera calificado con la nota minima 1,0 sin
posibilidad de rendir la prueba recuperativa

Si bien la evaluacion de simulacidn clinica es formativa y no tributa a la Nota Final del Mddulo, dada la importancia de la practica y

adquisiciéon de habilidades y destrezas a aplicar en pacientes reales posteriormente, se exige un 100% de asistencia a estas

actividades con su respectiva justificacion. La actividad igualmente debera ser recuperada incorporando al estudiante as otro
grupo.

Examen de repeticion:

Los estudiantes que obtengan menos de nota 4.0 (cuatro) en el examen final deben rendir examen de repeticidn, el cual serd oral,

estructurado y frente a una comision

En este caso, la nota de presentacion a este examen se calcula a partir de la nota final obtenida en el curso, incluido el examen

final, la que en su conjunto pondera el 70%. El examen de repeticién pondera el 30% restante.

CONDICIONES DE REPROBACION DE MODULO, POR RAZONES ACADEMICAS O DE CONDUCTA:

1. Todas aquellas condiciones consignadas o derivadas de las Normas, Reglamentos u Ordenanzas de la Universidad de Talca,
especialmente referidas al Reglamento de Régimen de Estudios, a la Ordenanza de Conducta Estudiantil y al Reglamento de Pruebas y
Evaluaciones de la Institucion.

2. Incumplimiento de los requisitos de aprobacion establecidos en este Syllabus, en cuanto a notas minimas, ponderaciones de notas y
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unidades de aprendizaje de aprobacidn obligatoria.

3. No observancia por parte del estudiante de aspectos relacionados con adecuada presentacion personal, puntualidad en actividades
presenciales, respeto hacia sus companieros y profesores, y buen comportamiento en clase o en otra actividad académica.

4. Incumplimiento de las exigencias establecidas en los titulos Il y Il del Reglamento de Practicas Clinicas de la Escuela de Medicina (se
considerara incumplimiento de estas exigencias cuando el estudiante no acate por segunda vez alguno o todos los incisos numerados
en los titulos Il y Ill ya sefialados).

5. Inasistencia a una prueba considerada obligatoria no recuperable.

6. Inasistencia no justificada a cualquier actividad académica presencial que sea de asistencia obligatoria 100%.

7. Incumplimiento del porcentaje minimo de asistencia obligatoria exigido para clases tedricas (80% para los médulos de primer afio,
y 60% a 100%, segun lo estipule el respectivo Syllabus, para los médulos del resto de los niveles de la carrera).

OBSERVACIONES:

a) Se considerara como justificacion de inasistencia, lo siguiente:

- Trastorno de salud documentado con certificado médico pertinente al tipo y gravedad de la enfermedad.

- Accidente que amerite ausentismo.

- Fallecimiento de familiar cercano.

- Tramite justificado y autorizado por el encargado de curso o responsable local.

- Alguna condicién excepcional, presentada por escrito por parte del alumno, autorizada por el Secretario Académico de la Escuela.

- El motivo de la inasistencia debe ser comunicado al encargado de curso, profesor responsable local, supervisor de practica o

autoridad superior de la Escuela con un maximo de 24 horas de ocurrida la inasistencia, y documentada en un maximo de 48 horas.
Cualquier otra situacidn se considerara inasistencia no justificada

b) Como causal de sancidn o de reprobacidn, toda transgresidn por parte del estudiante a las buenas costumbres, a las normas de

buen comportamiento y a las exigencias de los reglamentos de conducta sefialados, debe constar en anotacién efectuada por el

encargado de curso, coordinador local o autoridad superior de la Escuela, debidamente explicada o justificada por éste, realizada antes

de 30 dias después de ocurrida la falta y registrada en hoja de vida del alumno o en libro de anotaciones de demérito, disponibles en la

unidad docente-asistencial o en secretaria de la Escuela de Medicina.

c) La responsabilidad del control de asistencia de los estudiantes a las distintas actividades académicas presenciales recaerd en el

encargado de curso o coordinador local de internado, con la colaboracién de docentes de aula y de monitores clinicos, bajo supervision

de la unidad de calidad y gestién, unidad de coordinacién de campos clinicos y secretaria académica, segun corresponda.

d) Sin perjuicio de todo lo anterior, cualquier falta a las normativas institucionales que, por su gravedad, requieran otra sancioén, el

Director de Escuela o Decano tiene la potestad de instruir una investigacién sumaria, de la cual tomara conocimiento y resolvera el
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Tribunal de Disciplina de la Universidad.
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