SYLLABUS: MEDICINA
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SEMESTRE

10
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UNIDAD RESPONSABLE DE LA
CONSTRUCCION DEL SYLLABUS

Escuela de Medicina




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

Médulo de la linea de formacidn disciplinar, correspondiente al nivel 10 de la Carrera de Medicina, de caracter tedrico-practico.

El propdsito de este mdodulo estd orientado a que el estudiante de Medicina adquiera las competencias necesarias para formular
hipdtesis diagnosticas de patologias quirurgicas prevalentes en el paciente pediatrico, en los diferentes niveles de atencion de la red de
salud, por medio de la correcta aplicacion de herramientas semioldgicas, y apoyado en examenes complementarios cuando sea
necesario. Ademas, sera capaz de proponer planes terapéuticos generales y reportar conocimientos con base en evidencia cientifica
acerca de procedimientos 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 desempeiie 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 pediatrico, su
familia 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 crdnicas, 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 propdsito de
contribuir a corregir, mejorar y/o resolver los problemas de salud de la poblacién.

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 poblacion.

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, psicoldogicas 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 proteccién 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 vision-misiéon 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 prevencion 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 N21: 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 N22: 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 quirdrgicas, para fundamentar las hipotesis diagndsticas.
Aprendizaje N23: Formula hipdtesis diagndsticas sindromaticas, diferenciales y etiolégicas 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 N24: 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 N25: Interpreta los resultados de exdmenes complementarios y/o procedimientos diagndsticos médico-quirurgicos, 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 N21: Integra la aplicacion, 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 funcion de su complejidad y del nivel de atencién en
salud en que se encuentra el paciente.

Aprendizaje N22: Restablece la salud de las personas y/o realizar prevencidn 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 N23: Realiza procedimientos médico-quirurgicos 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 N24: Argumenta la prescripcion de tratamientos médicos y quirdrgicos, farmacoldgicos 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 progresién de las mismas, acorde al nivel de un médico general con
capacidad de especializacion.

COMPETENCIA N°4: DERIVAR

Aprendizaje N21: Discrimina entre los distintos niveles de atencién 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 derivacidn.

Aprendizaje N22: Integra los aspectos clinicos del paciente con los criterios de derivacién 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 N23: Evaltda la correcta aplicacion de protocolos y/o normativas vigentes en la derivacidon o traslado de pacientes,
considerando la complejidad y/o gravedad de su problema de salud que requiere una atencidn de salud oportuna y de calidad.

COMPETENCIA N°5: REHABILITAR

Aprendizaje N21: Discrimina los fundamentos, objetivos, procedimientos y recursos disponibles para la rehabilitacién integral del
paciente, orientados a restituir en la medida que sea posible, sus capacidades fisicas, psicolégicas y/o laborales, a partir de la
complejidad de su estado de salud y su nivel basal de funcionalidad.

Aprendizaje N22: Integra los programas nacionales destinados a la rehabilitacion en salud, asi como sus mecanismos de aplicacidn en
las diferentes patologias considerando el nivel de atencién en salud.

Aprendizaje N23: 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 N21: 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 N22: 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 N23: 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 N24: Comunica la informacion 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 N21: Evalia los aspectos actitudinales de su quehacer en la practica profesional, necesarios en las relaciones con
pacientes, sus pares, docentes y otros miembros del equipo de salud.

Aprendizaje N22: 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 Cirugia Infantil propone la formacién de estudiantes con alta capacidad de autoaprendizaje, con el objetivo de perfilar un
Médico eminentemente clinico, con sentido de analisis critico ante diversas situaciones clinicas del ambito quirdrgico, en las distintas
etapas de desarrollo del nifio y del adolescente.

Los contenidos que se incluyen en este mddulo, se dividiran en 4 unidades:

e Unidad 1: Generalidades de Cirugia pediatrica

e Unidad 2: Cirugia cabeza, cuello y tronco en paciente pediatrico
e Unidad 3: Cirugia urogenital en pediatria

e Unidad 4: Urgencias quirurgicas en pediatria

Los estudiantes deberan integrar los principales sindromes clinicos de esta area, en el contexto de una enfermedad de posible
resolucidn quirdrgica en estudio y, en consecuencia, de sus posibilidades de 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 imagenes o
histoldgicos segun corresponda, enfocados a permitir el diagndstico clinico.

Deberan demostrar conocimientos respecto de las indicaciones de tratamiento quirurgico de las patologias, considerando también un
enfoque preventivo y de rehabilitacion, ademas 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




aplicacidn de estos conceptos en sus desempeios con pares, docentes, pacientes, familiares y equipo de salud.

En la primera unidad se revisaran los conceptos generales que se relacionan con la cirugia infantil, desde la prevalencia de patologias
de acuerdo con la etapa del desarrollo del nifio, hasta los conceptos tedricos de los distintos procedimientos quirdrgicos de uso
frecuente para el diagndstico y manejo de las patologias del drea. En las unidades 2, 3 y 4 se revisaran las principales patologias que
requieren resolucion quirurgica, divididas en funcion de las dreas de desempefio. Por lo anterior, en estas tres unidades se espera que
el estudiante adquiera las mismas competencias cognitivas, procedimentales y actitudinales, por lo que sus saberes aplican de igual
forma.

Unidad 1: Generalidades de Cirugia pedidtrica

Saber:

Plantear hipdtesis diagndsticas precoces de patologias quirlrgicas en el nifio y adolescente, con base tanto en la anamnesis y
examen fisico, como en la evidencia cientifica publicada, y considerando los aspectos epidemioldgicos, como contribucion a la
prevencidn secundaria de estados patoldgicos que pudieran derivarse de la situacion de salud del paciente.

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

Relacionar los conceptos semioldgicos con los hallazgos del examen fisico del niflo, en patologias quirdrgicas en las distintas
etapas del desarrollo, desde su nacimiento hasta la adolescencia.

Explicar cudl es el valor y utilidad de solicitar exdmenes complementarios de laboratorio y/o imagenoldgicos, considerando su
sensibilidad y especificidad en el drea de la Cirugia Infantil.

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

Analizar los resultados de los procedimientos clinicos médico-quirurgicos realizados, sobre la base de su sensibilidad vy
especificidad, en concordancia con la hipdtesis diagndstica planteada en el area de la Cirugia Infantil.

Integrar la solicitud de examenes de laboratorio y/o imagenoldgicos complementarios cuando sea necesario, en sus sospechas
diagnésticas del drea de la Cirugia Infantil.

Reportar las alternativas terapéuticas disponibles asociadas a procedimientos clinicos y/o quirlurgicos, considerando sus
implicancias, ventajas y desventajas, en el paciente pediatrico que cursa con patologias quirdrgicas.

Integrar los fundamentos, indicaciones y técnicas de los procedimientos médico-quirurgicos de apoyo en Cirugia Infantil.
Demostrar conocimientos sobre estrategias de comunicacién efectiva de informacién médica durante su practica de Cirugia
Infantil.




Integrar como estudiante de Medicina el Decdlogo de las Buenas Practicas Médicas del Colegio Médico de Chile y de otros
referentes en el area, durante su practica de Cirugia Infantil.
Integrar los pasos de la entrevista médica de acuerdo a la Guia de Calgary — Cambridge, en su practica de Cirugia Infantil.

Saber hacer:

Realizar solicitudes pertinentes de examenes complementarios orientados al diagndstico preventivo en patologias quirudrgicas del
nifio y del adolescente.

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

Realizar el examen fisico correcto y completo en el nifio y adolescente que cursa con patologias quirurgicas propias de la Pediatria.
Realizar el examen fisico en el nifio y adolescente que cursa con patologias quirurgicas propias de la Pediatria, en un ambiente de
respeto y empatia.

Realizar la solicitud de exdmenes de laboratorio y/o imagenoldgicos cuando corresponda, en el drea de la Cirugia Infantil.

Practicar bajo supervisién profesional, procedimientos diagndsticos de baja complejidad del area de la Cirugia Infantil.

Reportar su interpretacién de los resultados de exdmenes complementarios, en congruencia con la condicidon de salud del
paciente, en patologias de Cirugia Infantil.

Practicar la realizacién de procedimientos de apoyo terapéutico, en escenarios simulados y eventualmente en pacientes durante
su prdctica clinica supervisada de Cirugia Infantil, tales como: osteoclisis, suturas, reduccion de algunas luxaciones no complejas, u
otros.

Realizar acciones de comunicacidn efectiva médica con los pacientes, sus familiares o representantes, durante su practica clinica
de Cirugia infantil.

Establecer relaciones con sus pares, docentes y pacientes en su practica de Cirugia Infantil, considerando las obligaciones que
emanan del Decdlogo 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 relacion médico-paciente efectiva y basada
en la confianza y empatia, en su practica de Cirugia Infantil.

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.

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.

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

Relevar el aprendizaje de procedimientos médico quirdrgicos 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.

Relevar la importancia de una efectiva comunicacion entre el médico y el paciente/familiares/representantes legales, veraz,
empadtica 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.

Unidades 2,3y 4.

Saber:

Integrar los elementos diferenciadores de las patologias quirurgicas prevalentes en el nifio y el adolescente, en la entrevista
médica de un paciente, sus familiares o responsables legales.

Organizar la informacion obtenida a partir de la anamnesis completa y detallada, en funcién de una hipétesis diagndstica
coherente en patologias quirurgicas del nifio y el adolescente.

Explicar con base en evidencia cientifica publicada los posibles diagndsticos en un paciente pediatrico que cursa una patologia
quirdrgica.

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

Proponer diagndsticos sindromaticos como base para la buisqueda del diagnéstico de certeza de patologias del area de la Cirugia
Infantil.

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

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

Relacionar conocimientos cientificos, basicos 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 quirdrgicas del nifio y del adolescente.




Relacionar los principales grupos farmacoldgicos que existen con su aplicacion en el tratamiento de patologias quirurgicas
relevantes en el nifio y el adolescente.

Reportar las formas terapéuticas, dosis, efectos adversos e interacciones farmacoldgicas de los principales grupos de farmacos
disponibles para el tratamiento de patologias quirurgicas prevalentes en el nifio y el adolescente.

Establecer la importancia y las limitantes de la prescripcién farmacoldgica, considerando las situaciones clinicas quirurgicas del
nifio y del adolescente, especialmente en el caso de medicamentos potencialmente adictivos y/o toxicos.

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 Cirugia Infantil.

Explicar las indicaciones, alternativas, protocolos y riesgos de los distintos tipos de tratamientos médicos, quirurgicos,
farmacoldgicos y no farmacoldgicos, disponibles para patologias quirurgicas prevalentes en Pediatria.

Integrar las distintas especialidades médicas que la red de atencién de salud otorga, en la atencion de calidad y oportuna de
situaciones clinicas quirurgicas en el nifio y el adolescente.

Reconocer el nivel de resolucidén dptima para cada situacidn de salud del ambito quirdrgico en el nifio y el adolescente, y por ende
el nodo de la red correspondiente.

Explicar las sefiales de alarma del examen fisico y los criterios de derivacion que se asocian, que determinen la evaluacién por
especialidad o el traslado del paciente pediatrico que cursa con patologia quirdrgica, 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 pediatricos que cursan con patologias quirurgicas.

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

Explicar cudles son los métodos de rehabilitacion disponibles para las patologias quirdrgicas mas prevalentes en el paciente
pediatrico, sus indicaciones, contraindicaciones y resultados esperados.

Demostrar conocimiento respecto de los distintos programas de rehabilitacion validados por el Ministerio de Salud, referidos a las
patologias quirurgicas en el nifio y el adolescente.

Relacionar las diversas redes de apoyo como parte del proceso de rehabilitacién de patologias quirdrgicas en el nifio y el
adolescente.

Justificar el marco legal y ético asociado al consentimiento informado en la practica clinica de Cirugia Infantil.

Integrar los principios morales que direccionan el ejercicio de la Medicina, en su practica clinica de Cirugia Infantil.

Relacionar los principios universales de pensamiento ético y moral con casos clinicos cotidianos que observa en su practica de
Cirugia Infantil.
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Relacionar las posibles vias para resolver dilemas ético—juridicos propios de la practica médica con casos clinicos atingentes de
Cirugia Infantil.

Saber hacer:

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 quirurgicas del nifio y el adolescente.

Confeccionar una anamnesis completa y detallada, con base en la informaciéon semioldgica relativa a patologias quirdrgicas
prevalentes en el nifio y el adolescente.

Realizar busqueda bibliografica basada en evidencia, que respalde la relacién entre los aspectos semioldgicos y los planteamientos
diagnésticos sindromaticos en patologias quirdrgicas del nifio y el adolescente.

Realizar busqueda bibliografica basada en evidencia que respalde la relacidén entre los eventuales exdmenes complementarios y
los planteamientos diagndsticos sindromaticos en patologias quirdrgicas del nifio y el adolescente.

Plantear diagndsticos sindromaticos, diferenciales y etioldgicos, con fundamento cientifico en el area de la cirugia infantil.

Realizar propuestas de planes terapéuticos basados en evidencia cientifica, en relacién con patologias quirurgicas del nifio y del
adolescente.

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

Realizar propuestas de planes terapéuticos integrales en Cirugia Infantil, considerando alternativas farmacoldgicas, quirdrgicas y
no farmacoldgicas, asi como la complejidad de la patologia.

Practicar ejemplos de derivacién de pacientes pediatricos con patologias quirurgicas, considerando los niveles de atencién
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
pediatricos que esta evaluando durante su practica clinica supervisada de Cirugia Infantil.

Practicar la solicitud de interconsultas o traslado de pacientes pediatricos cuando corresponda, en funcién de los hallazgos de la
historia clinica, y especialmente del examen fisico, durante su practica supervisada de Cirugia Infantil.

Realizar derivaciones simuladas en el paciente pediatrico, en el contexto de patologias quirdrgicas por medio de los documentos
correspondientes.

Disefiar una propuesta de acciones de rehabilitacion para patologias quirdrgicas en el nifio y el adolescente, de acuerdo al nivel de
atencion en salud.

Ejemplificar los conceptos generales de las guias clinicas y normativas vigentes relativas a la rehabilitacion de los pacientes
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pedidtricos que cursan con patologias quirurgicas.

Proponer un plan de rehabilitacion que incluya las redes de apoyo disponibles para patologias quirdrgicas en el nifio y el
adolescente.

Aplicar los principios morales que operan en el ejercicio de la Medicina, durante su practica clinica de Cirugia Infantil.

Aplicar los principios universales de pensamiento ético y moral frente a situaciones clinicas durante su practica de Cirugia Infantil.
Proponer soluciones para problemas ético-juridicos asociados a situaciones clinicas quirurgicas en el nifio y el adolescente.

Saber ser/convivir:

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.

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.

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

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 atencién 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
diagnéstico de posibles complicaciones que determinen su eventual derivacién o traslado.

Respetar los protocolos y normativas vigentes para la realizacidon 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
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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.

METODOLOGIA A UTILIZAR

Clases magistrales centradas en el estudiante: clases expositivas ofrecidas por el docente a cargo del tema, en las cuales se
utilizardn metodologias activo-participativas conducentes a que el estudiante sea protagonista, analizando junto al docente la
tematica a bordada y construyendo su propio aprendizaje.

Sesiones de simulacién clinica: sesiones a cargo del docente centradas en la evaluacion de casos clinicos, acordes con los temas
de las clases magistrales, con activa participacion de los estudiantes.

Seminarios: trabajo en grupos, los cuales realizardn una revisidn bibliografica para la actualizacién de un tema, utilizando la
medicina basada en evidencia como base de la revision.

Practicas clinicas en centros de salud con pacientes reales: actividades grupales relacionadas con la atencién de pacientes en
centros clinicos en convenio, bajo la supervisidn directa de un tutor médico especialista en el area.

EVALUACION DE APRENDIZAJES

Evaluacion Sumativa:

Pruebas escritas objetivas, 2 en total. Se podran aplicar bajo la modalidad de preguntas de opcién multiple y selecciéon Unica, y/o
verdadero y falso, y/o desarrollo breve o extenso. En conjunto ponderan el 60% de la nota final. La ponderacion individual de cada
una de las unidades es la siguiente:

Prueba Unidad 1y 2: 30%

Prueba Unidad 3y 4: 30%

Seminarios: el curso de dividird en grupos, cada uno de los cuales deberd entregar un resumen de la revisién bibliografica del
tema asignado por el docente, lo que sera evaluado mediante una rubrica. Esta evaluacién pondera el 15% de la nota final.

Practica clinica: el promedio aritmético de cada una de las rotaciones de practica clinica determinara la nota final de este item, el
qgue ponderard un 25% a la nota final.

REQUERIMIENTOS ESPECIALES

Requisitos para aprobar el curso:
Asistencia al 100% de las actividades practicas, seminarios y simulacidn clinica.
Asistencia al 80% de las clases tedricas.
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e Haber obtenido nota 4.0 como promedio de las evaluaciones escritas.
e Haber obtenido nota 4.0 en cada una de las practicas clinicas.
El incumplimiento de cualquiera de los requisitos mencionados determinara la reprobacién del médulo

L. Requisitos para aprobar el médulo:
e Nota final del mdédulo igual o superior a 4.0.
e El estudiante que obtenga nota final del mddulo igual o superior a 3.5 pero inferior a 4.0, podrd optar a rendir un examen oral
frente a comision, donde podrd optar a nota maxima 4.0.
e El estudiante que, obtenga nota final del mddulo igual o inferior a 3.4, estara automaticamente reprobado sin posibilidad de
rendir un nuevo examen.

. Requisitos especificos sobre asistencia:

1. Inasistencia a evaluaciones

e El estudiante que falte sin la debida justificacion a cualquier actividad evaluada, sera calificado automaticamente con nota minima
de la escala, es decir, 1.0.

e En caso de inasistencia justificada a cualquiera de las evaluaciones tedricas, los estudiantes tendran derecho a rendir una prueba o
examen de recuperacion, el que tendra cardcter acumulativo, es decir, incluird el 100% de los contenidos declarados en el
presente syllabus. Esta prueba se rendird al término de la ultima evaluacidn escrita y antes del examen final.

e En caso de inasistencia justificada al seminario, el estudiante deberd realizar una exposicién individual sobre otro tema designado
por el docente, en la fecha que este lo indique.

2. Inasistencia a practicas clinicas
e Las inasistencias debidamente justificadas a actividades practicas, deberan recuperarse en un 100%. Si ellas por su naturaleza o
cuantia son irrecuperables, el estudiante no cumple requisitos para presentarse al examen final y en consecuencia, reprueba el
méddulo automaticamente.
e Sila inasistencia a practica clinica es mayor a un 15%, aunque esté debidamente justificada, no serd recuperable, por lo que
también es causal inmediata de reprobacion del médulo.

3. Sobre cdmo proceder frente a una inasistencia
e La justificacion de las inasistencias deberd ser comunicada al docente encargado de curso, via correo institucional el dia de la
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inasistencia o antes, y presentada la documentacion formal en la Secretaria de la Escuela dentro del plazo de 3 dias habiles,
contados desde el dia de la actividad programada.

e Se considera justificacion formal certificado médico precisando diagndstico e indicacién de dias reposo en caso de enfermedad, o
documento pertinente en caso de otra causal.

e Sino se ha avisado oportunamente por correo institucional, esta documentacidn no se considerara valida.
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