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MEDICINA il
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DATOS GENERALES
1.1. Departamento Académico : Medicina
1.2. Semestre Académico 12022 - |
1.3. Codigo 10251009120
1.4. Ciclo : Noveno
1.5. Créditos 112
1.6. Horas totales : 304 horas totales
Horas de teoria : 80 horas totales
Horas de practica : 224 horas totales
1.7. Requisitos : Medicina II, Patologia Il y Diagnéstico por Imagen Il
1.8. Responsable : Dr. Jorge Jiménez
1.9. Docentes - Ver Anexo 2
SUMILLA

Esta asignatura corresponde al area clinica del curriculo, esta orientado a brindar conocimientos, habilidades
y destrezas al alumno de medicina, que le permita reconocer signos y sintomas, asi como manejar con
destreza las patologias dermatolégicas, gastroenterologicas, endocrinologicas e infectocontagiosas de
mayor prevalencia nacional, para un adecuado ejercicio del médico general en el pais.

COMPETENCIAS Y SUS COMPONENTES COMPRENDIDOS EN LA ASIGNATURA

3.1. Competencias

¢ Maneja la fisiopatologia de las enfermedades infecciosas, gastroenteroldgicas, dermatologicas
y endocrinas a través de los conceptos basicos de la Salud Publica y de la epidemiologia en la
elaboracién de historias clinicas con las normas y procedimientos establecidos.



3.2. Componentes Capacidades

o Explica la morfologia, estructura y funcion de la piel a través de los signos y sintomas de
las enfermedades de la piel para realizar diagnéstico sindromico.

o Explica la morfologia, estructura y funcion del sistema endocrino a través de los signos y
sintomas de las enfermedades endocrinolégicas para realizar diagnéstico sindromico.

o Explica la morfologia, estructura y funcién de las enfermedades infecciosas a través de los
signos y sintomas de las enfermedades infecciosas para realizar diagnésticos.

o Explica la morfologia, estructura y funcién del sistema digestivo a través de los signos y
sintomas de las enfermedades gastroenteroldgicos para realizar diagnéstico sindrémico.

Contenidos Actitudinales

Compromiso con la calidad y busqueda permanente de la excelencia.
Actitud innovadora y emprendedora.

Conservacion ambiental.

Compromiso con el desarrollo sostenible del pais



IV. PROGRAMACION DE CONTENIDOS:

UNIDAD I: DERMATOLOGIA. BASES ANATOMICAS, FISIOLOGICAS, SEMIOLOGICAS DE LA PIEL E INFECCIONES CUTANEAS.

CAPACIDADES: Explica la morfologia, estructura y funcion de la piel a través de los signos y sintomas de las enfermedades de la piel para realizar diagnéstico sindrémico.

SEMANA 1 ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE/ HORAS HORAS
CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ENCARGADO TEORICAS | PRACTICAS
Martes Anatomia, fisiologia y semiologia | Describe e identifica las caracteristicas
de la piel. morfologicas y funcionales de las estructuras de Dra. Silvia Garate Arias
7:00a8:00 Estructura y funcién de la piel la piel y la evaluacion semioldgica. Clase teérica sincrénica
p.m. normal y anexos.
Lesiones elementales. Describe e identifica las caracteristicas
Martes 8:00 a morfolégicas y funcionales de las estructuras de Dra. Juliana Carbajal Vasquez
9:00 p.m. la piel y la evaluacion semioldgica. Clase tedrica sincronica
Dermatosis Infecciosas Define los agentes causales de las diferentes
Miércoles Ectima, Impétigo, Celulitis, enfermedades infecciosas de la piel, asi como| Dra. Emma Escalante Jibaja Clase 05 horas 14 horas
7:00 a 8:00 am Erisipela, Eritrasma sus manifestaciones clinicas, diagndstico. tedrica asincronica semanales semanales
Foliculitis, Forunculosis,
Tricomicosis axilar
Define los agentes causales de las diferentes
Miércoles Micosis superficiales micosis superficiales de la piel, asi como sus | Dra. Cecilia Guerra Arias Clase tedrica
8:00 2 9:00 am manifestaciones clinicas, diagnéstico y asincronica
tratamiento.
Define los agentes causales de las diferentes
Jueves Micosis superficiales micosis superficiales de la piel, asi como sus | Dra. Cecilia Guerra Arias Clase tedrica
8:00 2 9:00 am manifestaciones clinicas, diagnéstico. asincronica




UNIDAD I: DERMATOLOGIA ENFERMEDADES REACTIVAS, INFLAMATORIAS Y ERITEMATODESCAMATIVAS DE LA PIEL

CAPACIDADES: Explica la patogénesis, fisiopatogenia, caracteristicas clinicas de enfermedades reactivas e inflamatorias de la piel.

SEMANA 2 ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE/ HORAS HORAS
CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ENCARGADO TEORICAS | PRACTICAS
Enfermedades Describe la epidemiologia, factores
Lunes eritematodescamativas: etiopatogénicos caracteristicas clinicas de la Dra. Rosemarie Melgar Choy
7:00a8:00 Psoriasis, Liquen plano, | Psoriasis, de npitiriasis rubra pilaris y de la Clase teérica sincrénica
p.m. Parapsoriasis, Pitiriasis  rubra | parapsoriasis.
pilaris.
Lunes Enfermedades Describe la epidemiologia, factores
8:00a9:00 eritematodescamativas: etiopatogénicos caracteristicas clinicas de la Dra. Rosemarie Melgar Choy
p.m. Psoriasis, Liquen plano, | Psoriasis, de npitiriasis rubra pilaris y de la Clase tedrica sincronica
Parapsoriasis,  Pitiriasis  rubra | parapsoriasis.
pilaris.
Martes Enfermedades reactivas Conoce la patogénesis, fisiopatologia y
8:0029:00 a.m. Urticaria, Angioedema, Eritema caracteristicas clinicas de las enfermedades Dra. Rossana Mendoza Meza
multiforme, NET, Eritema nudoso. | reactivas de la piel. Clase teorica asincronica
05 horas 14 horas
Miércoles Dermatitis: principales | Conoce la epidemiologia, fisiopatologia semanales | semanales
8:00 2 9:00 a.m. enfermedades Inflamatorias de la | caracteristicas clinicas de la Dermatitis atopica y Dra. Nathaly Bar Fernandez
piel como: Dermatitis atdpica, | Dermatitis seborreica con ayuda de las Clase teorica asincroénica
Eczema de contacto, Eczema| separatas.
seborreico, Liquen simple crénico, | Identifica los factores etiopatogénicos y explica la
Eczema asteatésico craquelé. clasificacion de los eczemas por contacto.
Jueves Dermatitis: principales | Conoce la epidemiologia, fisiopatologia y
8:00 2 9:00 a.m. enfermedades Inflamatorias de la | caracteristicas clinicas de la Dermatitis atopica y Dra. Nathaly Bar Fernandez

piel como: Dermatitis atdpica,
Eczema de contacto, Eczema
seborreico, Liquen simple crénico,
Eczema asteatésico craquelé.

Dermatitis seborreica.
Describe los factores etiopatogénicos y explica
la clasificacidn de los eczemas por contacto.

Clase tedrica asincronica




UNIDAD I: DERMATOLOGIA: ENFERMEDADES ANEXIALES Y TRASTORNOS PIGMENTARIOS DE LA PIEL

CAPACIDADES: Explica las caracteristicas epidemiolégicas, etiopatogénicas y clinicas de las enfermedades anexiales y trastornos pigmentarios de la piel.

SEMANA 3 ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE/ HORAS HORAS
CONTENIDOS CONCEPTUALES | CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ENCARGADO TEORICAS | PRACTICAS
Enfermedades Anexiales: Acné. Describe la etiopatogenia, epidemiologia,
Rosécea. factores etiopatogénicos, caracteristicas clinicas Dra., Patricia Romén Acufia
Lunes y tratamiento del Acné y Roséacea. Clase teérica sincrénica
7:00a8:00 Describe las caracteristicas clinicas de las
p.m. Principales alteraciones de Ufia y | principales alteraciones de Ufia y Pelo.
Pelo. Elabora una adecuada historia clinica del
examen de un paciente con enfermedades
anexiales.
Enfermedades Anexiales: Acné. Describe la etiopatogenia, epidemiologia,
Lunes Rosécea. factores etiopatogénicos, caracteristicas clinicas Dra., Patricia Roméan Acufia
8:00a9:00 p.m y tratamiento del Acné y Rosacea. Clase tedrica sincronica
Describe las caracteristicas clinicas de las
Principales alteraciones de Ufia y | principales alteraciones de Ufia y Pelo.
Pelo. Elabora una adecuada historia clinica del
examen de un paciente con enfermedades
anexiales. 05 horas 14 horas
Lunes Trastornos Pigmentarios: Vitiligo, | Describe la  etiopatogenia, epidemiologia, semanales semanales
08:00a 09:00 Hipocromias post inflamatorias, | factores etiopatogénicos, caracteristicas clinicas Dr. Wenceslao Castillo Ferneschi
a.m. Pitiriasis alba. Acromias asociadas | y tratamiento del Vitiligo. Clase tedrica asincronica
a enfermedades  sistémicas. | Elabora una adecuada historia clinica del
Cloasma, Manchas café con leche. | examen de un paciente con trastornos
pigmentarios de piel.
Martes Enfermedades  parasitarias  y| Define los agentes etiolégicos de las diferentes
08:00a 09:00 virales de la piel: Acarosis, Tunga | las enfermedades parasitarias de la piel, asi Dra. Maria del Carmen Castro R.
a.m. penetrans, Larva migrans, | como sus manifestaciones clinicas, diagndstico Clase tedrica asincrénica

Pediculosis, Molusco contagioso,
Verrugas, Herpes simple y Herpes
Zoster.

Manifestaciones
en el SIDA.

dermatoldgicas

y tratamiento.

Elabora una adecuada historia clinica del
examen de un paciente con enfermedades
parasitarias de piel.

Identifica las manifestaciones dermatolégicas
mas frecuentes relacionadas con SIDA.

Dra. Liz Cevallos
Clase teorica asincronica




Martes
09:00 a 10:00 a.m.

Enfermedades  parasitarias vy
virales de la piel: Acarosis, Tunga
penetrans, Larva migrans,
Pediculosis, Molusco contagioso,
Verrugas, Herpes simple y Herpes
Zoster.

Manifestaciones dermatolégicas en
el SIDA.

Define los agentes etiologicos de las diferentes
las enfermedades parasitarias de la piel, asi
como sus manifestaciones clinicas, diagndstico
y tratamiento.

Elabora una adecuada historia clinica del
examen de un paciente con enfermedades
parasitarias de piel.

Identifica las manifestaciones dermatoldgicas
mas frecuentes relacionadas con SIDA.

Dra. Maria del Carmen Castro R.
Clase teorica asincrénica

Dra. Liz Cevallos
Clase tedrica asincronica




UNIDAD I: DERMATOLOGIA: ENFERMEDADES AMPOLLARES, TUMORALES BENIGNOS Y MALIGNOS DE PIEL

CAPACIDADES: Explica los factores de riesgo, las caracteristicas clinicas de las enfermedades ampollares y de las lesiones tumorales benignas y malignas de piel.

SEMANA 4 CONTENIDOS ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE/ HORAS HORAS
CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ENCARGADO TEORICAS | PRACTICAS
Miércoles Tumores benignos de la piel: Describe la patogenia y factores de riesgo asociadosa la
8:00 a2 9:00 a.m. Queratosis seborreicas. aparicion de tumores benignos de piel. Dra. Kathy Ancco
Nevus compuesto, | Describe las formas clinicas y tratamiento de lostumores Clase teorica asincronica
intradérmicos, de la  union. | benignos.
Dermatofibromas. Cuernos | Elabora una adecuada historia clinica del examen deun
cutaneos. paciente con tumores benignos de piel.
Dra. Erika Dapello Petit
Hemangiomas. Clase tedrica asincronica
Miércoles 09:00 a Tumores benignos de la piel: | Describe la patogenia y factores de riesgo asociadosa la
10:00 a.m. Queratosis seborreicas, aparicion de tumores benignos de piel.
Nevus compuesto, | Describe las formas clinicas y tratamiento de lostumores Dra. Kathy Ancco
infradérmicos, de la union. | benignos. Clase tedrica asincrénica
Dermatofibromas. Cuernos | Elabora una adecuada historia clinica del examen deun
cutaneos. paciente con tumores benignos de piel.
Dra. Erika Dapello Petit
Hemangiomas Clase tetrica asincronica
Conoce la etiologia, patogenia y los factores de riesgopara 05 horas 14 horas
Miércoles Tumores malignos de la piel: | el desarrollo de tumores malignos de piel.
; ) - . semanales | semanales
7:00 a 8:00p.m. Carcinoma  Basocelular  y| Describe las formas clinicas de los tumores malignos.
Carcinoma Epidermoide, | Diferencia la evolucion, pronéstico y tratamiento de los Dra. Gladys Chanco
Melanoma. tumores malignos de piel. Clase tedrica sincronica
Elabora una adecuada historia clinica del examen de un
Sarcoma de Kapos, paciente con tumores malignos de piel. Dra. Eri'kg Dapgllo Egtit
Clase tedrica asincrénica
Miércoles Tumores malignos de la piel: | Conoce la etiologia, patogenia y los factores de riesgopara Dra. Gladys Chanco
8:00 2 9:00p.m Carcinoma  Basocelular  y| el desarrollo de tumores malignos de piel. Clase tedrica sincronica
Carcinoma Epidermoide, | Describe las formas clinicas de los tumores malignos.
Melanoma. Diferencia la evolucién, pronostico y tratamiento de los
tumores malignos de piel.
Elabora una adecuada historia clinica del examen de un Dra. Erika Dapello Petit
Sarcoma de Kaposi. paciente con tumores malignos de piel. Clase tedrica asincronica
Jueves Enfermedades ampollares: | Diferencia las principales enfermedades Ampollares dela Dra. Eliana Saenz
8:00a29:00a. m. Pénfigo Vulgar piel de acuerdo a su presentacion clinica e histopatoldgica. Clase tedrica asincronica
Pénfigo Folidceo, Penfigoide
Ampollar, dermatitis




| herpetiforme.

UNIDAD II: INFECTOLOGIA

CAPACIDADES:

Explica la historia natural de las enfermedades infecciosas a través de los signos y sintomas de las enfermedades para realizar diagnéstico
sindrémico, etoldgicos y establecer un diagndstico correcto.

SEMANA 1 ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE/ HORAS HORAS
CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ENCARGADO TEOGRICAS | PRACTICAS
Definicion e Historia Natural de las | Conoce la definicidn de las enfermedades infecciosas y su
Lunes Enfermedades Infecciosas Historia Natural. Dr. Pedro Sullén
7:00a8:00 Bioseguridad: Medidas sanitarias y | Describe las medidas de bioseguridad para prevenir la
p.m. de prevencion adquisicion de infecciones.
Describe la etiologia, epidemiologia, patogenia y factores
de riesgo asociados a la aparicion de las diferentes
Lunes infecciones. N
8:00a9:00 ] . , Describe las formas clinicas, métodos de diagnéstico y Clase tedrica
p.m. Antrax, Tétanos y Botulismo tratamiento especifico de las infecciones. Dr. Pedro Sullon
Establece medidas para su prevencion y control.
Determina la etiologia, epidemiologia y patogenia de las
Martes Leptospirosis, Listeria y Peste diferentes enfermedades, asi como sus manifestaciones Clase tedrica
08:00a09:00 clinicas, métodos de diagnéstico y tratamiento. Dr. Eduardo Matos
am. Establece medidas para su prevencion y control. 05 horas 14 horas
Conoce la etiologia, epidemiologia, fisiopatologia y semanales semanales
Miércoles TBC, TBCMDRYy caracteristicas clinicas de la TBC y sus formas. Clase teodrica
08:00 a 09:00 a.m. TB XDR. Describe las formas de tratamiento. Dra. Yolanda Sénchez
Establece medidas preventivas y control
. . Describe la etiologia, epidemiologia, patogenia y factores
Jueves Diagnostico y Manejo de las de riesgo asociados a la aparicion de las diferentes Dra. Kory Rojas
08:00a09:00 Infecciones oportunistas en el infecciones oportunistas.
am. paciente con Sindrome de Describe las formas clinicas, métodos de diagndstico y

Inmunodeficiencia Adquirida
(SIDA)

tratamiento especifico de las infecciones.
Establece medidas para su prevencion y control.




UNIDAD II: INFECTOLOGIA

CAPACIDADES:

Explica la historia natural de las enfermedades infecciosas a través de los signos y sintomas de las enfermedades para realizar diagnostico sindrémico,
etologicos y establecer un diagnostico correcto.

SEMANA 2 ACTIVIDAD DE HORAS HORAS
CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES APRENDIZAJE/ TEORICAS | PRACTICAS
ENCARGADO
Virus de Inmunodeficiencia Humana | Conoce la etiologia, epidemiologia, fisiopatologia y
Martes (VIH) y Sindrome de caracteristicas clinicas de la infeccion por VIH.
7:00 a 8:00 p.m. Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA): | Describe las formas de tratamiento. Dra. Maria Dedios
Epidemiologia, fisiopatologia, Establece medidas preventivas y control
diagndstico y Tratamiento
Conoce la etiologia, epidemiologia, fisiopatologia y
Martes Virus Herpes caracteristicas clinicas de la infeccion por Herpes. Dr. Jorge Flores
8:00 9:00 p.m. Describe las formas de tratamiento.
Establece medidas preventivas y control
Miércoles Proceso Infeccioso General (PIG): Conoce la definicidn y caracteristicas del PIG. 05 horas 14 horas
08:00a 09:00 a.m. Diagnéstico, Diagnostico Diferencial. Describe los diagnosticos diferenciales Dr. Eduardo Sanchez semanales | semanales
Describe la etiologia, epidemiologia, patogenia y factores de
Miércoles Enfermedades Ricketsiales: Tifus riesgo asociados a la aparicion de las diferentes infecciones.
08:00 a2 09:00 a.m. Murino, Tifus Exantematico Describe las formas clinicas, métodos de diagnostico y .
tratamiento especifico de las infecciones. Dr. Eddie Angles
Establece medidas para su prevencion y control.
Determina la etiologia, epidemiologia y patogenia de las
Jueves Enfermedad estreptocdcica, diferentes enfermedades, asi como sus manifestaciones
08:00 2 09:00 a.m. estafilocdcicay meningocdcica, clinicas, métodos de diagnéstico y tratamiento. Dr. Erick Sandoval

Establece medidas para su prevencion y control.




UNIDAD II: INFECTOLOGIA

CAPACIDADES:

Explica la historia natural de las enfermedades infecciosas a través de los signos y sintomas de las enfermedades para realizar diagndstico
sindrémico, etoldgicos y establecer un diagndstico correcto.

Establece medidas para su prevencion y control.

SEMANA 3 ACTIVIDAD DE HORAS HORAS
CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES APRENDIZAJE/ ENCARGADO | TEORICAS | PRACTICAS
Leishmaniosis y Tripanosomiasis | Describe la etiologia, epidemiologia, patogenia y factores de
Lunes riesgo asociados a la aparicion de las diferentes infecciones.
7:0028:00 p.m. Describe las formas clinicas, métodos de diagnéstico y
tratamiento especifico de las infecciones. Dra. Maria Luisa Castafieda
Establece medidas para su prevencion y control.
Determina la etiologia, epidemiologia y patogenia de las
Lunes Virus Zika, Dengue y Malaria. | diferentes enfermedades, asi como sus manifestaciones clinicas,
8:0029:00 p.m métodos de diagnostico y tratamiento. Dr. Jesus Chacaltana
Establece medidas para su prevencion y control.
Martes Tifoidea y Brucella Describe la etiologia, epidemiologia, patogenia y factores de
08:00 a 09:00 riesgo asociados a la aparicién de las diferentes infecciones. 05 horas 14 horas
a.m. semanales semanales
Describe las formas clinicas, métodos de diagndstico y
tratamiento especifico de las infecciones. Dr. Nilo Bonifacio
Establece medidas para su prevencion y control.
Miércoles - : Determina la etiologia, epidemiologia y patogenia de las
08:00 a 09:00 a.m. Morg edura por Arafia, ofidios y diferentes enfermedades, asi como sus manifestaciones clinicas,
artropodos . NS .
métodos de diagndstico y tratamiento. Dr. Juan Carlos Castro
Establece medidas para su prevencion y control.
Describe la etiologia, epidemiologia, patogenia y factores de
Jueves Enfermedad Diarreica aguda riesgo asociados a la aparicidn de las diferentes infecciones.
08:00a09:00 Enteroparasitosis Describe las formas clinicas, métodos de diagnéstico y
a.m. tratamiento especifico de las infecciones. Dr. Roy Montoya




UNIDAD II: INFECTOLOGIA

CAPACIDADES:

Explica la historia natural de las enfermedades infecciosas a través de los signos y sintomas de las enfermedades para realizar diagndstico

sindrémico, etoldgicos y establecer un diagndstico correcto.

SEMANA 4

CONTENIDOS
CONCEPTUALES

CONTENIDOS PROCEDIMENTALES

ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE/

ENCARGADO

HORAS
TEORICAS

HORAS
PRACTICAS

Lunes
7:00a8:00
p.m.

Histoplasmosis y
Paracocidiodomicosis

Describe la etiologia, epidemiologia, patogenia y
factores de riesgo asociados a la aparicién de las
diferentes infecciones.

Describe las formas clinicas, métodos de
diagndstico y tratamiento especifico de las
infecciones.

Establece medidas para su prevencion y control.

Dra. Maria Dedios

Lunes
8:00a9:00
p.m.

Esporotricosis y Candidiasis

Determina la etiologia, epidemiologia y patogenia
de las diferentes enfermedades, asi como sus
manifestaciones  clinicas,  métodos  de
diagndstico y tratamiento.
Establece medidas para su prevencion y
control.

Dra. Maria Dedios

Martes

08:00 a2 09:00

a.m.

Enfermedad de Carrién y
Toxoplasmosis

Describe la etiologia, epidemiologia, patogenia y
factores de riesgo asociados a la aparicién de las
diferentes infecciones.
Describe las formas clinicas, métodos de
diagndstico y tratamiento especifico de las
infecciones.
Establece medidas para su prevencion y
control.

Dra. Lilian
Astocondor

Miércoles

08:00 a 09:00 a.m.

Pneumocistosis, Criptococo,
Aspergilosis

Determina la etiologia, epidemiologia y patogenia
de las diferentes enfermedades, asi como sus
manifestaciones  clinicas, métodos  de
diagnéstico y tratamiento.
Establece medidas para su prevencion y
control.

Dr. Luis E. Vasquez

Jueves

08:00a 09:00

a.m.

Manejo de las Hepatitis
Virales: Programa de
Hepatitis B crénica:
Tratamiento

Conoce la etiologia, epidemiologia, fisiopatologia
y caracteristicas clinicas de las hepatitis virales y
sus formas.

Describe las formas de tratamiento.
Establece medidas preventivas y control

Dr. Luis E. Vasquez

05 horas
semanales

14 horas
semanales




UNIDAD Ill: ENDOCRINOLOGIA

CAPACIDADES: Explicar la morfologia, estructura y funcién del sistema Endocrino
Conocer los signos y sintomas de las enfermedades endocrinoldgicas para realizar diagnéstico sindrémico
Conocer y definir tratamientos en las diversas patologias

HORAS HORAS
SEMANA 1 CONTENIDOS ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE/ ; :
CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ENCARGADO TEORICAS PRA(éTICA
Introduccién a Endocrinologia- | Establece los conceptos basicos de la
Lunes Diabetes Mellitus (1): Endocrinologia, su organizacion como sistema
7:00a8:00 Epidemiologia. Clinica, basico en la economia humana. Dr. Hugo Arbafiil Huaman
p.m. Diagnéstico. Fenotipos. Describe caracteristicas epidemiolégicas y clinicas de la Teoria sincronica.
diabetes mellitus, presenta sus diversos fenotipos.
Lunes Diabetes Melitus (1) - Ew?csr((:)ﬁi]iopéticlzz que (s:gmpprltlecs?eﬂ?an: Sen la girgtr)]g:
) . Memoria metabdlica. Dafio lit Dr. Hugo Arbadiil Huams
8:0029:00 p.m microvascular Complicaciones I(;ne .'f.us' | d i f. 71ugo Arbani! uaman
Crénicas: oftalmopatias entifica las maneras de prevenirlas. Teoria sincrénica.
Nefropatia y Neuropatia
Diabética
Diabetes Mellitus (IIl ) : Describe las complicaciones crénicas 05 horas 14 horas
Martes Macroangiopatia: Pie microangiopaticas que se presentan en la diabetes Dr. Hugo Arbafiil Huaman semanales | semanales
08:00 2 09:00 a.m. diabético, Cardiopatia mellitus. Teoria asincrénica.
coronariay DCV Identifica como prevenirlas.
Diabetes Mellitus (IV ) : Hipoglicemia como complicacién aguda de la
Miércoles: Complicaciones Agudas : diabetes mellitus. Diagndstico, prevencion, Dra. Elba Giovanna Rodriguez Lay
08:00 a 09:00 a.m. Crisis Hiperglicémicas tratamiento. Teoria asincronica.
(CADe
Hiperosmolar).
. . . Describe e identifica las complicaciones agudas de
Jueves Diabetes Melitus (IV): la diabetes mellitus; como prevenirlas y su gadecuado Dra. Elba Giovanna Rodriguez
08:00 2 09:00 a.m. complicaciones Agudas: manejo clinico LayTeoria asincronica.

Hipoglicemias.




UNIDAD lll: ENDOCRINOLOGIA

CAPACIDADES: Explicar la morfologia, estructura y funcion del sistema Endocrino
Conocer los signos y sintomas de las enfermedades endocrinolégicas para realizar diagnéstico sindrémico
Conocer y definir tratamientos en las diversas patologias

SEMANA 2 CONTENIDOS ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE/ HORAS HORAS
CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ENCARGADO TEORICAS | PRACTICAS
Lunes 7:.00 a Diabetes Mellitus (V) Define e identifica los tratamientos existentes para
8:00 p.m. Tratamiento no | manejar la diabetes mellitus. Dra. Elba Giovanna Rodriguez Lay
farmacolégico vs farmacologico. Teoria sincrénica.
Define e identifica las dislipidemias como factor de
Lunes riesgo relacionado a la morbimortalidad Dr. Hugo Arbafiil Huaman
8:0029:00 Dislipidemias cardiovascular, manejo nofarmacolégico y Teoria sincroénica
p.m. farmacoldgico
Martes
08:00a09:00 a.m. Obesidad Sindrome . Identifica el sindrome metabdlico, su relacion con la Dra. Maria Yenque
metabdlico obesidad e importancia como factor de riesgo para Teoria asincronica.
(:qlzaz}ss mellitusy los eventos cardiovasculares y el 05 horas 14 horas
no farmacolégico y farmacologico. semanales | semanales
Hipofuncién Hipotalamo - Define e identifica las alteraciones hipofisarias en su
Miércoles hipofisaria: Necrosis pituitaria forma de hipofuncién, como diagnosticarlas y Dra. Delia Cruz Estacio
08:00 a 09:00 a.m. Diabetes insipida. manejarlas en forma apropiada Teoria asincrénica
. s ) Explicar la morfologia, estructura y funcién
Jueves Eig);ggiilgnpilgggzn;grd i Hipofuncién Hipotalamo-hipofisiaria. Dra. Delia Cruz Estacio
08:00a09:00 a.m. : Explicar la morfologia, estructura y funcién de la Teoria asincrénica

Nanismo pituitario.

Pubertad Tardia Nanismo pituitario.




UNIDAD lll: ENDOCRINOLOGIA

CAPACIDADES: Explicar la morfologia, estructura y funcion del sistema Endocrino
Conocer los signos y sintomas de las enfermedades endocrinolégicas para realizar diagnéstico sindrémico
Conocer y definir tratamientos en las diversas patologias

SEMANA 3 ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE/ HORAS HORAS
CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ENCARGADO TEORICAS | PRACTICAS
Lunes Hiperpituitarismo; Define e identifica las alteraciones hipofisiarias
Hiperprolactinemia. Acromegalia. | en su forma de hiperfuncién, como Dra. Elba Giovanna Rodriguez Lay
7:00 a 8:00p.m. Pubertad precoz diagnosticarlas y el manejo apropiado Teoria sincrénica
Describe la disminucion de la funcion Dr. Luis More Saldafia
Lunes Hipotiroidismo. Tiroiditis tiroidea en sus diversas formas, como Teoria sincrénica
8:00a29:00p.m diagnosticarlas y manejarlas
apropiadamente.
Martes Hipertiroidismo. Define la hiperfuncion tiroidea en sus diversas 05 horas 14 horas
08:00a 09:00 formas clinicas, como diagnosticarlas y tratarlas Dr. Luis More Saldafia semanales | semanales
a.m. apropiadamente. Teoria asincronica
Miércoles Define los factores de riesgo asociados al
08:00a09:00 a.m. Cancer de Tiroides cancer de tiroides, como hacer un Dra. Elba Giovanna Rodriguez Lay
apropiado diagnéstico y tratamiento. Teoria asincrénica
Define el estudio genético tratamiento
Jueves Neoplasia Endocrina Multiple pronéstico a través de la intervencion dialogada. |Dra. Elba Giovanna Rodriguez La

Teoria asincronica




UNIDAD Ill: ENDOCRINOLOGIA

CAPACIDADES: Explicar la morfologia, estructura y funcién del sistema Endocrino
Conocer los signos y sintomas de las enfermedades endocrinoldgicas para realizar diagndstico sindrémico
Conocer y definir tratamientos en las diversas patologias

SEMANA 4 CONTENIDOS ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE/ HORAS HORAS
(Fechalhora) CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ENCARGADO TEORICAS | PRACTICAS
Sindrome de Define la problematica clinica de la glandula
Lunes Cushing. suprarrenal tanto en su hipo e hiperfuncion,
7:00 a 8:00p.m. Insuficiencia como diagnosticarla y tratarla Dra. Elba Giovanna Rodriguez Lay
Suprarrenal. Defectos Teoria sincrdnica
enzimaticos
Hipogonadismo femenino- Describe la hipofuncion gonadal masculina,
Lunes Trastornos de la como diagnosticarla y tratarla Dra. Claudia Michahelles
8:00 2 9:00p.m diferenciacion sexual adecuadamente Identifica los trastornos de Clase tedrica sincronica
diferenciacion sexual.
Martes Hipogonadismo masculino— | Describe la hipofuncién gonadal femenina,
08:00a209:00a.m. | Trastornos de la como diagnosticarla y tratarla Dra. Maria Yenque Aguilar
diferenciacion sexual adecuadamente Identifica los trastornos de Clase tedrica asincronica 05 horas 14 horas
diferenciacion sexual. semanales semanales
Miércoles Define el metabolismo del calcio su
08:00 2 09:00 a.m. Trastornos de las regulacion, identificando los problemas Dra. Delia Cruz Estacio
Paratiroides- Osteoporosis patoldgicos asociados, sus factores de Clase tedrica asincronica
riesgo, su apropiado manejo.
Hipertension Endocrina: | Hipertension arterial de causa endocrina

Jueves Hiperaldosteronismo Definicién de patologias endocrinas como causa Dra. Maria Yenque Aguilar
08:00a09:00 a.m. Feocromocitoma de hipertension arterial. Caracteristicas clinicas Clase tedrica asincronica

Diagnéstico y tratamiento




UNIDAD IV: GASTROENTEROLOGIA Patologia es6fago — gastrica

CAPACIDADES: Explica la morfologia, estructura y funcién del sistema digestivo alto a través de los signos y sintomas de las enfermedades gastroenterolégicos para realizar diagnostico
sindrémico, etolégicos y establecer un diagndstico correcto.

SEMANA 1 ACTIVIDAD DE HORAS HORAS
CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES APRENDIZAJE/ TEORICAS | PRACTICA
ENCARGADO S
Lunes Enfermedad por reflujo Gastroesofagico (ERGE) | Define  ERGE y sus manifestaciones digestivas vy Clase tedrica
y complicaciones extradigestivas. identifica los sintomas, reconoce las Sincrénica
7:00a8:00 caracteristicas radiolégicas e interpreta la Manometria.
p.m. Plantea diagndstico diferencial y el tratamiento adecuado Dr. Sanchez (HAL)
Gastritis Sabe la definicion de Gastritis, la fisiopatologia, factores de Clase tedrica
Lunes Definicion. Fisiopatologia. Clasificacion. riesgo, complicaciones. Sincroénica
8:00a9:00 Cuadro clinico, Diagnéstico y tratamiento. Conoce los procedimientos diagnésticos y el tratamiento Dra. Miriam Reyes (HHU
p.m. Helicobacter pylori y sus implicancias. correcto.
Trastornos Motores de es6fago Define, trastornos motores del es6fago, identifica los sintomas, Clase tedrica
Martes Anatomia, fisiologia normal y fisiopatologia de reconoce las caracteristicas radioldgicas e interpreta la asincroénica
8:00 2 9:00 am TME, tipos de TME. Diagnostico tratamiento. Manometria. Dr. Fernando Gutiérrez 5 horas 14 horas
Acalasia. Plantea diagnostico diferencial y el tratamiento adecuado (HHU) semanales | semanales
Conoce los conceptos de &cido y alcali, la fisiopatologia de Clase tedrica
Miércoles Esofagitis caustica y ofras causas las sustancias causticas y dafio en mucosa esofagica. Asincrénica
8:00 2 9:00 am Definicién, fisiopatologia, signos y sintomas, Complicaciones y su manejo. Diagnostico y adecuado Dr. Cumpa (HAL)
diagnostico y tratamiento tratamiento
Cancer de esdfago, fisiopatologia, tipo de NM, | Define la entidad clinica y patoldgica, conoce la fisiopatologia, Clase tedrica
Jueves lesiones premalignas. Clasificacion, diagndstico | factores predisponentes, tipos histologicos, hace un asincroénica
8:00a9:00 y tratamiento. planteamiento diagnostico y terapéutico Dra. Carla Aquino (HHU)
am




UNIDAD IV : GASTROENTEROLOGIA: PATOLOGIA INTESTINAL

CAPACIDADES: Explica la fisiopatologia, manifestaciones clinicas, hace diagnéstico y propone tratamiento de la patologia del intestino delgado y grueso.

SEMANA 2 ACTIVIDAD DE HORAS HORAS
CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES APRENDIZAJE/ TEORICAS | PRACTICA
ENCARGADO S
Enfermedad ulcero péptica y complicaciones. Define enfermedades que cursan con hipersecrecion de acido,
Lunes conoce la fisiopatologia, las manifestaciones clinicas y sobre Clase tedrica
7:00a8:00 todo las complicaciones. Conoce el diagnostico de ellas sincronica
p.m. y su tratamiento Dr. Oscar Baldera (HHU
Lunes Cancer gastrico. Definicion. Fisiopatogenia. Conoce el concepto de cancer gastrico precoz y avanzado,
8:0029:00 Tipos de NM gastrico, lesiones premalignas, sabe cdmo se hace el diagndstico y el tratamiento. Clase tedrica
p.m. diagndstico clinico, radiolégico y endoscopico. sincrénica
Tratamiento Dra. Nufiez
Martes Enfermedad inflamatoria intestinal: Define correctamente a la Ell, conoce los tipos, el cuadro | Clase tedrica asincronica
8:0029:00 a.m CUl, EC. clinico de cada una de ellas asi como el diagnéstico y el| Dra. Gonzales (HHU) 5 horas 14 horas
' SRe Definicion fisiopatologia, cuadro clinico, tratamiento semanales | semanales
diagnostico, diagndstico diferencial, tratamiento.
Miércoles Trastorno Funcional Aparato digestivo. Inclusive | Conoce la definicion de TFAD, distingue las formas de | Clase tedrica asincrénica
8:00a9:00 a.m. Sindrome Intestino irritable. presentacion, reconoce los signos y sintomas. Conoce los| Dra. Berrocal (HHU)
procedimientos diagnésticos y el tratamiento
Jueves : Reconoce los sintomas y signos de enfermedades ano | Clase tedrica asincronica
8:00a9:00 a.m. Enfermedades ano rectales rectales, conoce los métodos diagnésticos, asi como el Dr. Parra (HHU)

tratamiento.




UNIDAD IV: GASTROENTEROLOGIA: ENFERMEDADES HEPATO-BILIO-PANCREATICAS

CAPACIDADES: Conoce la definicion, la fisiopatologia normal y patoldgica de las enfermedades b hepaticas y biliopancreaticas, conoce los sintomas y signos y diagnostica y realiza

tratamiento adecuado.

SEMANA 3 ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE/ HORAS HORAS
CONTENIDOS CONCEPTUALES | CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ENCARGADO TEORICAS | PRACTICAS
TBC entero peritoneal Conoce los conceptos, la epidemiologia y sus
manifestaciones clinicas de la enfermedad, Clase teérica sincrénica
Lunes identifica los signos y sintomas, reconoce las Dra. Berrocal (HHU)
7:00a8:00 caracteristicas radiol6gicas y endoscdpicas
p.m. Plantea diagndstico diferencial y el tratamiento
adecuado
Sabe la definicion de las hepatitis, la patogenia,
Lunes Hepatitis viral aguda / Crénica factores de riesgo, evolucion, sobre todo las Clase teérica sincrénica
8:0029:00 p.m complicaciones. Dra. Tania Reyes
Conoce los procedimientos diagnosticos de
laboratorio € imagenes y el tratamiento
.N. M. colorrectal Define, conoce a patogenia del cancer colorectal, 05 horas 14 horas
Martes identifica los sintomas, reconoce las Clase tedrica asincronica semanales semanales
08:00 a 09:00 a.m. caracteristicas radiolégicas y endoscopicas. Dr. Zapata. (HHU)
Plantea diagnostico diferencial y el tratamiento
adecuado
Conoce la epidemiologia, la clasificacion de los .
Miércoles Parasitosis clinica parasitos y las manifestaciones clinicas, Clase tedrica asincronica
08:00 2 09:00 a.m. Complicaciones y su manejo. Diagndstico y Dra. Sandra Moncada (HAL)
adecuado tratamiento
Hepatopatia infecciosa y Define la entidad clinica y patologica, conoce la
Jueves parasitaria fisiopatologia, factores predisponentes, tipos Clase tedrica asincronica
08:00 2 09:00 a.m. infecciones bacterianas y parasitarias, hace un Dra. Jeymi Ramos

planteamiento diagnostico y terapéutico




UNIDAD IV: GASTROENTEROLOGIA: PATOLOGIA HEPATICA, BILIAR Y PANCREATICA

CAPACIDADES: Conoce los conceptos, las clasificaciones, los signos y sintomas del cuadro clinico, conoce el diagnéstico y tratamiento de las enfermedades hepaticas, del pancreas

y de la via biliar.
SEMANA 4 CONTENIDOS ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE/ HORAS HORAS
CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ENCARGADO TEORICAS | PRACTICAS
Cirrosis hepatica-Hipertensién Conoce los conceptos, la epidemiologia y sus
Lunes portal. manifestaciones clinicas de la enfermedad, Clase tedrica sincrénica
7:00a8:00 identifica los signos y sintomas, conoce las Dra. Vargas (HAL)
p.m. complicaciones.
Plantea diagnéstico diferencial y el tratamiento
adecuado
Lunes Pancreatitis aguda Sabe la definicién, la patogenia, la
8:0029:00 fisiopatologia, factores de riesgo, evolucion, Clase teérica Sincrénica
p.m. sobre todo las complicaciones. Dr. Miguel Chavez (HAL)
Conoce los procedimientos diagnésticos de
laboratorio e imagenes y el tratamiento
Define, conoce a patogenia del cancer de 5 horas 14 horas
Martes NM pancreas y via biliar. pancreas, identifica los sintomas, reconoce las Clase tedrica asincronica
8:0029:00a.m. caracteristicas radioldgicas y endoscdpicas. Dra. Veramendi. (HHU)
Plantea diagnostico diferencial y el tratamiento
adecuado
Miércoles Sabe la definicion, la patogenia, la
8:00a9:00a.m. Encefalopatia hepatica y Ascitis. | fisiopatologia, factores de riesgo, evolucion, Clase tedrica asincroénica
complicaciones. Dra. Jeymi Ramos (HAL)
Conoce los procedimientos diagndsticos de
laboratorio e imagenes y el tratamiento
Jueves Define, conoce a patogenia del cancer de higado,
8:00a9:00a.m. Tumores hepaticos benignosy | identifica  los  sintomas,  reconoce las Clase tedrica asincronica

malignos

caracteristicas en las imagenes.
Plantea diagnostico diferencial y el tratamiento
adecuado

Dra. Veramendi. (HHU)




V. ESTRATEGIAS METODOLOGICAS VIRTUALIZADAS
En el desarrollo de la asignatura se utilizaran las siguientes técnicas didacticas:

De tipo conferencia sincrénica de caracter expositivo inductivo e interactivo en el 30% de clases, en la plataforma Moodle. via
ZOOM. Se llevara a cabo los lunes de 7-9 p.m.

Los dias martes, miércoles y jueves clases asincrénicas, de 8:00am a 9:00 am, que estaran colgadas en el Aula Virtual al
inicio de la asignatura.

Practica:
Se realizara en el Aula virtual los lunes, martes, miércoles y jueves de 4 a 6 pm. Presenta los siguientes componentes:

=  Caso Clinico Patolégico (CCP): bajo una ruta pedagégica conocida y colgada en la seccién materiales delAula Virtual
se discute una historia clinica con participacion activa de todos los alumnos, quienes tendran previamente acceso a la
historia clinica, la actividad inicia con la presentacion de los alumnos de un informerespecto a la HC, en una reunién
sincrona via TEAMS se discute el caso clinico en grupos de practica bajo la supervision del docente de préactica,
siguiendo la ruta pedagdgica se lleva a cabo un foro de preguntas y examen sumativo al final este proceso generara un
calificativo grupal y personal.

= Seminarios: bajo los instructivos publicados en el Aula Virtual, se realiza en grupos de préactica, donde los estudiantes
exponen un tema que ha sido distribuido a subgrupos de alumnos, esta actividad genera una nota grupal e individual. Se
realiza una discusién via TEAMS sincrona, seguida de un Foro y el cuestionariosumativo.

=  Simulacion Estandarizada Invertida (SEI): se reproduce una experiencia real simulando una entrevista deun paciente
que acude a la consulta externa de medicina, los actores son el profesor que hace de paciente y el alumno hace de
médico, quien interroga bajo una plantilla y realiza una historia clinica, los alumnos al terminar la simulacion discuten el
desarrollo de la simulacion. Posteriormente los estudiantes replican la simulacion en sus domicilios y el video es colgado
en el AV. Se realiza una evaluacion sumativa

NOTA: cada especialidad adecuta el desarrollo de las practicas usando el recurso mas conveniente.

VI. RECURSOS DIDACTICOS

. Articulos.
. Textos
. Revistas

. Panel



VIIl. EVALUACION DEL APRENDIZAJE

La evaluacion de los alumnos sera de caracter permanente como lo establece el Reglamento de Evaluacion FMH- USMP
durante el desarrollo de todas las actividades.

La nota de teoria se obtendré promediando las notas de los exdmenes generales (100%) Para los examenes generales se
utilizaran pruebas 40 preguntas. Los exdmenes tendran caracter cancelatorio.

La nota final de la asignatura se obtendra promediando la nota de teoria (50%) con la de practica (50%), siempre y cuando
ambas estén aprobadas con una nota minima de ONCE (11.00); caso contrario se consignara una nota maxima de DIEZ (10)
de acuerdo al Art. 10. El alumno que se encuentre habil podra rendir el examen de aplazados de toda la asignatura siempre
y cuando la nota de practica se encuentre aprobada (Art.34).

El alumno que apruebe el Examen de Aplazados se le consignara como nota méxima once (11). En el caso de desaprobacion,
se le consigna la calificacién mas alta entre el periodo regular y el examen de aplazados (Art.37).

INASISTENCIAS: El alumno que supere el 30% de inasistencias teorias y/o las practicas, seré considerado INHABILITADO
POR INASISTENCIAS (IPI), y debera figurar con nota CERO (00) en el promedio general final de la asignatura. El docente
debera realizar un informe a la unidad académica con los alumnos que estén en condicion de IPI; el alumno por lo tanto no
tendra derecho a evaluacidn continua, rendir exdmenes parciales, finales ni de aplazados, debiendo matricularse en la misma
asignatura nuevamente (Art. 6).

De acuerdo con el Reglamente de Procedimiento Disciplinario RR.010-2019. Art 9.-Infracciones y sanciones.

De conformidad con el articulo 118 del Reglamento General, las infracciones en las que incurren los alumnos seran pasibles
de las sanciones de amonestacion escrita, separacion temporal y separacion definitiva, Segun el caso. Las faltas leves seran
sancionadas con una amonestacion escrita; las faltas graves con suspension temporal de hasta dos semestres académicos;
las faltas graves con separacién definitiva. (a) constituyen faltas graves las siguientes conductas: Copiar en los exdmenes o
practicas, valiéndose de cualquier medio o recurso; permitir que otros copien el propio examen o practica; brindar las
respuestas a las preguntas del examen, en el interior 0 desde fuera del aula. El profesor calificara con 00 a los participes, sin
perjuicio de la sancion disciplinaria que corresponda. Portar celulares u otros dispositivos electrénicos como tablets. Usb,
audifonos u otros similares durante cualquier tipo de evaluacion, sea esta impresa, virtual u oral; asi como camaras
fotograficas. Realizar grabaciones de voz o video a cualquier docente o autoridades de la Universidad sin su consentimiento.

VIIl. FUENTES DE INFORMACION
FUENTES DE INFORMACION

1. Medicina Interna basada en Evidencias: 2015-2016 Capitulo 18-Enfermedades Infecciosas medycina
praktyczna, 2015-2016

2. Current Medical Diagnosis and Treatment. Edition 2014

3. Lévano Saravia, Juan; Fernandez Vera, Roque; Diagndstico y tratamiento de los accidentes por
animalesponzofiosos. 2004 PE264.1; WD, 400, L584.

4. Ryan, Kenneth J. (Kenneth James). ed; Ray, C. George. ed; Sherris, John C. ed; Sherris microbiologia
médica: Una introduccion a las enfermedades infecciosas. 2005 PE264.1; QW, 4, R984e.

5. Organizacion Mundial de la Salud; Brucellosis in humans and animals. 2006 PE264.1; WC, 310, O62.

6. Connolly, Maire A. ed; Communicable disease control in emergencies: a field manual. 2005 PE264.1;
WA, 110, CT76.

7. Romero Cabello, Raul; Microbiologia y parasitologia humana: bases etiolégicas de las enfermedades
infecciosas y parasitarias. 2007 PE264.1; QW, 4, R744, 2007.

8. Clinical Infectious Diseases (University of Chicago Press)

9. Current Opinion in Infectious Diseases (Lippincott Williams & Wilkins)

10. Infectious Disease in Clinical Practice (Lippincott Williams & Wilkins)



11. International Journal of Infectious Diseases (Elsevier Science)
12. Norma Técnica de Salud de Atencion Integral del Adulto con Infeccion por el Virus de la
InmunodeficienciaHumana (VIH)”. NTS N° 097 - MINSA/DGSP-V.02-2015.

LIBRO DE CONSULTA: Mandell, Douglas y Bennett. Enfermedades infecciosas. Principios y practica. 8
edicién. Fecha de publicacion: 09/2015

DERMATOLOGIA

Fitzpatrick!s. Dermatology in general medicine McGraw hill 8 © ed, 2014

Antony Du vivier. Atlas de Dermatologia Clinica.3° ed.HarcoutBrace
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Philadelphia: Elsevier;2020.
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2017
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Disponible en:https://care.diabetesjournals.org/content/suppl/2020/12/09/44.Supplement_1.DC1
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9. Consensus Statement by the American Association of Clinical Endocrinologists and American College of

Endocrinology on the Management of Dyslipidemia and Prevention of Cardiovascular Disease Algorithm — 2020
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https://www.endocrinepractice.org/article/S1530-891X(20)48204-7/fulltext.
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Cushing. EndocrinoINutr. 1 de febrero de 2009;56(2):71-84.
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ANEXO 3.

RUBRICA GENERICA PARA LA PRACTICA SEMANAL DE LA ASIGNATURA DE MEDICINA [l (EVALUACION POR
COMPETENCIAS PARA CADA ROTACION)

DESCRIPTORES

enfermedades

COMPETENCIAS Excelente4 Bueno3 Aceptable2 Deficiente1 PTJE
A A Guarda puntualidad y | Guarda puntualidad y | Guarda puntualidad y | No guarda
C Puntualidad, uniforme, usa el uniforme de la | usa el uniforme de la | usa el uniforme de la | puntualidad, ni
T iniciativa de participacion, | USMP  segun silabo. | USMP  segin silabo. | USMP segin silabo. | uniforme de la USMP
| respeto al paciente, Tiene iniciativa  de | Tiene iniciativa  de | No tiene iniciativa de | segun silabo. No tiene
T respeto al grupo de participacion y respeta al | participacion. Lenguaje | participacion. Lenguaje | iniciativa de
U trabajo. Cumplelos paciente y al grupo de | verbal y no verbal | verbal o no verbal que | participacion.
D lineamientos para cada trabajo. Lenguaje verbal | adecuado. Trato | requiere correcciones | Interrumpe al paciente.
| rotacionrespectivamente. | y no verbal adecuado. | empético y amable ocasionales. Trato | Lenguaje verbal ono
N Compromiso con la calidad | Trato empatico y amable. empatico la mayoriade | verbal que requiere
A ybusqueda permanente de las veces. correcciones
L la excelencia. frecuentes. Trato poco
empatico la mayoria de
las veces.
B La informacién tiene | La informaciéon tiene | Lainformacion notiene | Lainformacién no tiene
todas las capacidades a | todas las capacidades a | todas las capacidades | todas las capacidades
ANAMNESIS: alcanzar y wusa el|alcanzar y usa el|a alcanzar y usa | a alcanzary no usa el
COMPRENDE aspectos | |enguaje médico | lenguaje médico | lenguaje médico | lenguaje médico
relacionadosa la filiacion, | agecuado. Tiene | adecuado. Tiene buena | aceptable. Tiene | adecuado. No tiene
c enfermedad actual, excelente  ortografia, | ortografia, buena | regular  ortografia, | adecuada ortografia, ni
0 antecedentes personales | excelente redaccion y | redaccion y buen relato | buena redaccion y | redaccion, ni relato de
N fisiologicos,antecedentes | excelente  relato  de | de enfermedad. buen  relato  de | enfermedad.
personales patologicos, enfermedad. enfermedad.
c antecedentes familiares y
E revision de aparatos y
P sistemas.
T c La informacién tiene | La informacién tiene | Lainformacion notiene | Lainformacion no tiene
U EXAMEN CLINICO todas las capacidades a | todas las capacidades a | todas las capacidades | todas las capacidades
A GENERAL (DEPENDE alcanzar 'y usa el|alcanzar y wusa el|a alcanzar y usa| a alcanzary no usa el
L DELA ROTACDN)E lenguaje medico | lenguaje médico | lenguaje médico. Tiene | lenguaje médico
EXPLICA la morfologia, | adecuado. Tiene | adecuado. Tiene buena | regular ortografia y | adecuado. No tiene
estructura yfuncionde la | excelente ortografia y | ortografia y  buena | buena redaccion. Esta | adecuada ortografia, i
Piel /del Aparato Digestivo/ | excelente  redaccion. | redaccion. Esta bien | regularmente redaccion. No es
del Aparato Respiratorio | Esta muy bien ordenado | ordenado  en  la| ordenado en  la | ordenado en Ia
/del Sistema Endocrino. | en |a descripcion. descripcion. descripcion. descripcion.
EXPLICA lossignos y
sintomas de las
enfermedades para realizar
diagndstico sindrémico.
D La informacion tiene | La informacion tiene | Lainformacién notiene | Lainformacion no tiene
EXAMEN CLINICO todas las capacidades a | todas las capacidades a | todas las capacidades | todas las capacidades
REGIONAL (DEPENDE alcanzar y usa el| alcanzar y usa el | aalcanzary usa pobre | a alcanzary no usa el
P DELA ROTAQQN): lenguaje médico | lenguaje médico | lenguaje médico. Tiene | lenguaje médico
R MANEJA los principales | adecuado. Tiene | adecuado. Tiene buena | regular ortografia y | adecuado. No tiene
0] riesgos y patologias de la | excelente ortografia y | ortografia y  buena | buena redaccion. Esta | adecuada ortografia, ni
c Piel y faneras /del Aparato | gxcelente  redaccion. | redaccion. Esta  bien | regularmente redaccion. No es
E Digestivo/ Aparato Esta muy bien ordenado | ordenado en la | ordenado en la| ordenado en Ia
D Respiratorio /del Sistema | e |a descripcion. descripcion. descripcion. descripcion.
I Endocrino/ de las
M patologias Infecciosas.
E Manejalos medios de
N prevencion y de educacion
T sanitaria. MANEJA la
A fisiopatologia de las




infecciosas,
gastroenterologicas,
dermatoldgicas y
endocrinas.

E
PRECISA PROBLEMAS:
MANEJA los medios de
prevencion yde educacion
sanitaria.
APLICA Aplica los
conceptos basicosde la
Salud Publicay de la
epidemiologia en la
elaboracion de historias
clinicas con las normas y
procedimientos
establecidos.

La informacién tiene
todas las capacidades a

alcanzar y usa el
lenguaje médico
adecuado. Tiene

excelente ortografia y
excelente redaccién. Sus
planteamientos son muy
bien ordenados y muy
bien sustentados.

La informacion tiene
todas las capacidades a
alcanzar 'y usa el
lenguaje médico
adecuado. Tiene buena
ortografia  y  buena
redaccion. Sus
planteamientos son bien
ordenados y  bien
sustentados.

La informacién no tiene
todas las capacidades
a alcanzar, usa
lenguaje médico. Tiene

regular ortografia y
buena redaccion.
Su
S
planteamientos
SO
n regularmente
ordenados y
sustentados
aceptablemente,  sin
correcciones.

La informacién no tiene
todas las capacidades
a alcanzar y no usa el
lenguaje médico
adecuado. No tiene
adecuada ortografia, ni
redaccion. Sus
planteamientos no son
ordenados, ni tienen
sustento.

TOTAL




ANEXO 4.

RUBRICA GENERICA DE LOS CONVERSATORIO CLINICO PATOLOGICO Y REVISTA DE REVISTAS DE LA ASIGNATURA

DE MEDICINA Iil (EVALUACION POR COMPETENCIAS PARA CADA ROTACION)

DESCRIPTORES
COMPETENCIAS40% Excelente4 Bueno3 Aceptable2 Deficiente1  |pTJE
Guarda puntualidad y Guarda puntualidad y Guarda puntualidady | No guarda
usa el uniforme de la usa el uniforme de la usa el uniforme de la puntualidad, ni
ACTITUDINAL A USMP. Tieneiniciativa USMP. Tieneiniciativa USMP. No tiene uniforme de la
de participaciéon 'y de participacion. iniciativa de USMP.
respeta al grupo de participacion.
trabajo.
El alumno El alumno solo us6 3de | Elalumno solousé2de | Elalumno solo usé
constantemente usélos los siguientes recursos los siguientes recursos uno de los 4
4 recursos de de exposicion; gestos, de exposicion; gestos, recursos de
exposicion: gestos, contacto visual, tono de | contacto visual, tono de | exposicion: gestos,
B | contacto visual, tono de voz y un nivel de voz y un nivel de contacto visual, tono
voz y un nivel de entusiasmo que entusiasmo que no de voz y un nivel de
entusiasmo que mantuvo laatencién de | mantuvola atenciénde la | entusiasmo que no
mantuvo la atencién de la audiencia. audiencia. mantuvo la atencién
CONCEPTUAL la audiencia. Su comportamiento es Su comportamiento es de laaudiencia.
Su comportamiento es casual. informal. Su comportamiento
formal. esinformal.
Las diapositivas fueron Las diapositivas fueron Las diapositivas fueron Ninglin argumento
organizadas de manera | organizadas de manera | organizadas de manera se relacion6 de
lbgica y los argumentos | ldgicay solo algunos de | ldgicay los argumentos manera coherente
en la exposicion se los argumentos en la en la exposicién no se con laidea
c relacionan con laidea exposicion se relacionan con la idea principal ni las
principal. No tienen relacionan con la idea principal. diapositivas fueron
ningUn error ortografico. | principal. Tiene algunos Tiene varios errores organizadas de
Todaslas imégenes errores ortograficos. No ortograficos. Pocas maneraldgica.
tienen la bibliografia tipo todaslas imagenes imagenestienen la Tiene muchos
Vancouver. tienen la bibliografia bibliografia tipo errores
tipo Vancouver. Vancouver. ortograficos.
Ninguna imagen
tiene la
bibliografia tipo
Vancouver.
La exposicion cumple La exposicion cumple La exposicion cumple La exposicion no
totalmente el tema totalmente el tema parcialmente el tema cumpleel tema
D | correspondiente y abre correspondiente. correspondiente. correspondiente.
nuevaspropuestas.
El alumno demuestra El alumno demuestra Se notd esfuerzo, Se presenta el
seguridad y dominio del inseguridad y algo de pero el manejo del tema enforma
PROCEDIMENTAL tema, planteando manejodel tema, tema fue débil. vagay no se
conclusiones planteando Responde a las percibe un
E (seminario) y conclusiones preguntasdel adecuado manejo
sindromes clinicos (seminario) y profesor con regular del mismo. No
(caso clinico) sindromes clinicos solvencia y regular responde a las
adecuados. Responde (caso clinico) sustentacion. preguntas del
alas preguntas del parcialmente profesor.
profesor con muy adecuados. Responde
buena solvencia y alas preguntas del
sustentacion. profesor con
buena solvencia y regular
sustentacion.

TOTAL
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