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. DATOS GENERALES:

1. Departamento Académico

: Medicina Humana

2. Unidad Académica : Medicina

3. Programa : Medicina Humana
4, Semestre Académico : 2024 -1l

5. Tipo de asignatura : Obligatorio

6. Modalidad de la asignatura : Semipresencial

7. Cbdigo de la asignatura : 10460507120

8. Afio / Ciclo : Cuarto / VII

9. Créditos : 12 (Doce)

10. Horas semanales totales
Horas lectivas de teoria
Horas lectivas de practica
Horas lectivas totales

11. Requisitos

12. Docentes

Il. SUMILLA

: 80 horas totales
: 224 horas totales
: 304 horas totales

: Aprobar todas las asignaturas de los tres primeros

anos

: Dr. Pedro Acosta Segovia (Responsable del Curso) y

otros. (Ver Anexo 1)

La asignatura pertenece al area curricular de especialidad, es de naturaleza tedrica — practica y corresponde
al eje curricular clinico quirurgico, de la carrera de Medicina Humana.

El desarrollo del curso consta de siete capitulos tematicos: Semiologia General, Semiologia del Aparato
Respiratorio, Semiologia del Aparato Cardiovascular, Semiologia del Aparato Digestivo, Semiologia del
Aparato Urinario, Semiologia del Aparato Endocrino y Semiologia del Sistema Nervioso.

La asignatura exige que el estudiante desarrolle habilidades para la evaluacion semioldgica de pacientes.



COMPETENCIAS Y SUS COMPONENTES COMPRENDIDOS EN LA ASIGNATURA

Competencia:

Aplica el analisis y la sintesis, la induccion y la deduccién, y el enfoque sistémico, entre otros, como estrategias
generales de adquisicion del conocimiento.

Capacidades:

1.
2.
3.

Obtiene informacion relevante de diversas fuentes confiables;
Interpreta la informacion obtenida, generando restimenes y conclusiones;
Gestiona la informacidn, ordenandola y clasificandola, para su rapida recuperacion.

Competencia:

Aplica adecuadamente estrategias metacognitivas, lo que lo capacita para el aprendizaje autonomo para toda
la vida (Aprender a aprender).

Capacidades:

1.

Analiza la retroalimentacion de manera continua, para consolidar su construccion de
conocimientos;

2. Organiza de manera auténoma su formacion profesional en relacién con los objetivos de
aprendizaje.
3. Practica la autoevaluacion permanente para generar aprendizajes significativos.
Competencia:

Previene y maneja con evidencia cientifica los principales riesgos, patologias y problemas de salud, aplicando
razonamiento clinico epidemiolégico y de acuerdo con las normas de la autoridad sanitaria.
Capacidades:

1.

Conoce la fisiopatologia de las enfermedades en que se fundamenta las alteraciones de los
valores normales de los parametros bioquimicos, hematol6gicos, inmunolégicos y
microbioldgicos, de las enfermedades més prevalentes de nuestro pais;

Utiliza las diferentes técnicas de imagenes, la anatomia y patologia del organismo humano, para
corroborar el diagnostico presuntivo;

Realizar acciones para la mejor recuperacion de la persona con secuelas de un dafio fisico,
mental o social, para lograr su maxima participacion en la sociedad, actuando con ética y
profesionalismo, considerando el modelo de cuidado integral de salud y atencion integral e
integrada de salud a la persona, familia y comunidad;

Promueve patrones de alimentacion saludable, mediante estrategias de prevencion de los
problemas nutricionales;

Establece una evaluacién clinica centrada en la persona y un plan de trabajo pertinente de
acuerdo a la situacidén del paciente, aplicando el método cientifico y actuando con ética y
profesionalismo, considerando el modelo de cuidado integral de salud y atencion integral e
integrada de salud a la persona, familia y comunidad.

Realiza el tratamiento integral de los problemas y necesidades de salud de baja complejidad méas
frecuentes y tratamiento inicial y referencias de los de alta complejidad, centrado en la persona,
aplicando el método cientifico y actuando con ética y profesionalismo, considerando el modelo de
cuidado integral de salud y atencion integral e integrada de salud a la persona, familia y
comunidad;

Promueve cambios en el comportamiento individual, colectivo y del entorno, para la generacion
de condiciones que conserven, mejoren la salud y fomenten el bienestar de la persona, familia y
comunidad, considerando el modelo de cuidado integral de salud y atencién integral e integrada
de salud a la persona, familia y comunidad;

Realiza intervenciones de salud para disminuir exposicién, riesgos y dafios que afectan la salud
individual y salud publica, en &mbitos poblacionales, ambientales y ocupacionales, considerando
el modelo de cuidado integral de salud y atencion integral e integrada de salud a la persona,
familia y comunidad.



Actitudes y valores:

Respeto al ser humano, reconocimiento de sus derechos y deberes;
Busqueda de la verdad;

Compromiso ético en todo su quehacer;

Integridad (honestidad, equidad, justicia, solidaridad y vocacién de servicio);
Compromiso con la calidad y busqueda permanente de la excelencia.

aroN =



Iv. PROGRAMACION DE CONTENIDOS (CALENDARIZACION DEL CURSO VER ANEXO 2)
UNIDAD I
Semiologia General
CAPACIDAD:

Conoce la fisiopatologia de las enfermedades en que se fundamenta las alteraciones de los valores normales de los parametros bioguimicos, hematolégicos, inmunolégicos
y microbiolégicos, de las enfermedades mas prevalentes de nuestro pais

HORAS LECTIVAS
SEMANA CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE TEORA | PRACTICA
PRUEBA DE ENTRADA
Historia Clinica — Partes . P
Aplica en su practica diario las normas de
. . Etica Médica y elabora la Historia Clinica en
Ectoscopia: Importancia )
forma ordenada y secuencial. Respeta las )
Historia  dlinica - Anamnesis:  Filiacion. | n°rmas de ética EXPOSICIONES DE TEORIAS
' ' | Diferencia los sintomas y los signos clinicos. | VIRTUALES(ZOOM)
Enfermedad Actual, Antecedentes Personales: . L .
L . " Describe los principales sindromes
fisiologicos, patologicos y familiares
Historia clinica - Examen Clinico: Inspeccion Establece una relacion médico paciente PRACTICAS GRUPALES
g - ). NP ’ respetando las normas de la ética y derechos | PRESENCIALES SEMANALES
Palpacion, percusion, auscultacion. .
1 del paciente
Revision de aparatos y sistema 5 horas 14 horas
P y ' Aplica en su préactica diario las normas de e SEMINARIO semanales semanales

Exploracion del estado de conciencia, examen
clinico.  Sindromes clinicos  relacionados:
Sintomas y signos.

Funciones vitales.

Examen Fisico General: Facies, actitud, tipo
morfolégico.

Examen Regional: Cabeza: Craneo y Cara (ojos,
nariz. boca y oidos)

Etica Médica y elabora la Historia Clinica en
forma ordenada y secuencial. Respeta las
normas de ética

Observa e inspecciona del paciente: actitud,
facies, signos destacados

Realiza el examen fisico utilizando los
principales métodos. Describe los hallazgos
normales y patologicos

e CASOCLINICO
e REVISTASDE
REVISTAS




Examen Regional: Revision Semiolégica de
Cuello, Region Mamaria y linfaticos

Exploracion Semiolégica de la piel y anexos.

Examina e identifica el estado de conciencia
normal y sus alteraciones

Describe los principales facies, actitud y tipos
morfologicos

Realiza el examen de cuello, region mamaria
y regiones de ganglios linfaticos. Aplica los
métodos de inspeccion, palpacién y
auscultacion

Describe las principales lesiones primarias y
segundarias de piel y anexos

HORAS LECTIVAS
SEMANA CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE TEORIA PRACTICA
Describe las caracteristicas fisiopatoldgicas y
clinicas mas importantes del edema,
Fisiopatologia y Semiologia del Edema diferencia y tipos.
Define y conoce la fisiopatologia y clinica del
Sindrome Inflamatorio de  Respuesta EXPOSICIONES DE TEORIAS
SIRS vs SEPSIS Sistémica (SIRS) vs SEPSIS VIRTUALES(ZOOM)
9 Fisiopatologia y Semiologia del Dolor Describe las caracteristicas fisiopatoldgicas y PRACTICAS GRUPALES
clinicas mas importantes del dolor, tipos, PRESENCIALES SEMANALES
. . o 5 horas 14 horas
intensidad, Irradiacion, etc.
semanales semanales
Fisiopatologia y Semiologia de la Fiebre Describe las caracteristicas fisiopatoldgicas y e SEMINARIO
clinicas mas importantes de la fiebre e CASOCLINICO
e REVISTASDE
REVISTAS

Fisiopatologia y Semiologia de Anemias

Fisiopatologia y Semiologia del Shock

Describe las caracteristicas fisiopatoldgicas y
clinicas mas importantes de la anemia.

Describe las caracteristicas fisiopatolégicas y
clinicas mas importantes del Shock




Aparato osteoarticular y muscular, sintomas y
signos: Columna vertebral y extremidades

Realiza el examen fisico general vy
preferencial, describe los hallazgos normales,
patologicos y principales sindromes, del
aparato osteoarticular y muscular

EVALUACION FORMATIVA 1
RETROALIMENTACION

CAPITULO Il SEMIOLOGIA RESPIRATORIA

CAPACIDAD:

ética y profesionalismo, considerando el modelo de cuidado integral de salud y atencion integral e integrada de salud a la persona, familia y comunidad.

Establece una evaluacién clinica centrada en la persona y un plan de trabajo pertinente de acuerdo a la situacidn del paciente, aplicando el método cientifico y actuando con

HORAS LECTIVAS HORAS NO
SEMANA CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE TEORIA PRACTICA LECTIVAS
Aplica en su préactica diaria las normas de
Historia Clinica: Filiacion, enfermedad actual, | Etica Médica y elabora la Historia Clinicaen | EXPOSICIONES DE TEORIAS
antecedentes en relacion con semiologia | forma ordenada y secuencial. Respeta las VIRTUALES(ZOOM)
respiratoria. normas de ética
Fisiopatologia 'y  Semiologia de  Tos, PRACTICAS GRUPALES
expectoraciéon, hemoptisis, vémica, disnea, | Realiza anamnesis, realiza el examen fisico PRESENCIALES SEMANALES
cianosis y acropaquia. empleando los principales métodos clinicos,
analiza e interpreta los hallazgos
Semiologia de la insuficiencia respiratoria aguda. | semiolégicos e SEMINARIO
Sindrome de debilidad de los mulsculos e CASO CLINICO
3 respiratorios y Semiologia de la Enfermedad de | Identifica y conoce la fisiopatologia de los e REVISTAS DE
Altura o Montafia. principales sintomas y signos la del aparato REVISTAS

Fisiopatologia y Semiologia del Dolor Toracico.

Examen fisico Térax-Respiratorio: Inspeccion,
palpacién, percusion, auscultacion.Equilibrio
Acido-Basico Respiratorio: Acidosis y Alcalosis.

respiratorio

Realiza el examen fisico preferencial y
describe los hallazgos normales y
patoldgicos del aparato respiratorio

5 horas 14 horas
semanales semanales




Sindrome Bronquial: Bronquitico,
bronquiectasico,  broncopléjico,  obstructivo
bronquial difuso y localizado. Sindromes

Obstructivos, Restrictivos y Mixtos

Conoce la fisiopatologia y describe los
principales sintomas y signo de los
trastornos del Equilibrio Acido-Basico
Respiratorio

Plantea diagnosticos de sindromes clinicos y
conoce las etiologias

HORAS LECTIVAS HORAS NO
SEMANA CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE TEORIA PRACTICA LECTIVAS
Aplica en su practica diario las normas de
Etica Médica y elabora la Historia Clinica en
forma ordenada y secuencial. Respeta las
normas de ética EXPOSICIONES DE TEORIAS
Sindromes Pleurales: Derrame pleural, trasudado VIRTUALES(200M)
VS exudado. Neumotorax. . . . -
Realiza anamnesis, realiza el examen fisico
Sindromes Vasculares Pulmonares Aqudos empleando los principales métodos clinicos, | PRACTICAS GRUPALES
gudos. analiza e interpreta los  hallazgos | PRESENCIALES SEMANALES
4 . . .| semioldgicos
Sindrome  Parenquimatosos pulmonares |
Consolidacion ~ exudativa,  apneumatdsica, e SEMINARIO
congestiva y tumoral. \dentifica y conoce la fisiopatologia de los e CASOCLINICO
Sindrome  Parenquimatosos  pulmonares Il principales sintomas y signos la del aparato e REVISTAS DE
Cavitario, Intersticial y supurativo crénico. respiratorio REVISTAS
e REFORZAMIENTO DE
Semiologia de la insuficiencia respiratoria crénica. Redll | fisi ; il EVALUACION h 14n
Sindrome de debilidad de los musculos ealiza el examen fisico preferencial y SUMATIVA 5 horas oras
describe los hallazgos normales y patolégicos semanales semanales

respiratorios y Semiologia de la Enfermedad de
Altura o Montafia

Sindrome Mediastinal

del aparato respiratorio

Plantea diagnosticos de sindromes clinicos y
conoce las etiologias.




EXAMEN PARCIAL Il

CAPITULO Ill SEMIOLOGIA CARDIOVASCULAR

CAPACIDAD:

Establece una evaluacidn clinica centrada en la persona y un plan de trabajo pertinente de acuerdo a la situacion del paciente, aplicando el método cientifico y actuando con
ética y profesionalismo, considerando el modelo de cuidado integral de salud y atencidn integral e integrada de salud a la persona, familia y comunidad.

SEMANA CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE T:OORTQS LE(Ii-II;IXé'?IC A ng?ﬁ,;‘so
Aplica en su practica diario las normas de
s sktor b Heor e 7 | exeosicones o Teomis
” ' VIRTUALES(ZOOM)
normas de ética
Historia Clinica, filiacién, enfermedad actual,
i6 iologi [ [ iza el examen fisico
e | R e | PRACTICAS GRUPALES
. : ’ | PRESENCIALES SEMANALES
analiza e interpreta los  hallazgos
semioldgicos
Fisiopatologia y Semiologia de las Palpitaciones e SEMINARIO
y Sincope. Identifica y conoce la fisiopatologia de los e CASO CLINICO
principales sintomas y signos la del aparato e REVISTAS DE
Examen Fisico Torax-Cardiovascular: Pulso | cardiovascular REVISTAS
arterial 'y venoso. Inspeccién. Palpacion,
Percusién y Auscultacion Realiza el examen fisico preferencial y 5 horas 14 horas
describe los hallazgos normales y patolégicos semanales | semanales
EKG: Normal. del aparato cardiovascular
Estenosis e Insuficiencia Mitral:
Fisiopatologia y Semiologia. Plantea diagnosticos de sindromes clinicos y
conoce las etiologias
SEMANA CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES | ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE | ——TDRA HE(;L';’Q%C | OASAS




Ciclo cardiaco.

Conversatorio Fisiopatoldgico y Semioldgico:
Sindrome Hipertension pulmonar.

Estenosis e Insuficiencia Adrtica:
Fisiopatologia y Semiologia

Estenosis e Insuficiencia Pulmonar:
Fisiopatologia y Semiologia

Insuficiencia Cardiaca Izquierda / Derecha:
Semiologia y fisiopatologia

Estenosis e Insuficiencia Tricuspidea:
Fisiopatologia y Semiologia.

Arritmias Cardiacas

HTA Primaria / Secundaria: Fisiopatologia y
Semiologia.

Insuficiencia  Coronaria: ~ Fisiopatologia 'y
semiologia

Sindrome  Miocardico: Infeccioso, Dilatada,
Hipertrofica, Restrictiva y de Stress.

Sindrome  Pericardico:  Agudo, Derramen
Pericardico, Taponamiento  Pericardico 'y

Pericarditis Constrictiva.

Examen de circulacion arterial y venosa

Aplica en su practica diario las normas de
Etica Médica y elabora la Historia Clinica en
forma ordenada y secuencial. Respeta las
normas de ética

Realiza anamnesis, realiza el examen fisico
empleando los principales métodos clinicos,
analiza e interpreta los  hallazgos
semioldgicos

Identifica y conoce la fisiopatologia de los
principales sintomas y signos la del aparato
cardiovascular

Realiza el examen fisico preferencial y
describe los hallazgos normales y patolégicos
del aparato cardiovascular

Conoce la fisiologia y describe el
Electrocardiograma (EKG) normal

Plantea diagnosticos de sindromes clinicos y
conoce las etiologias

EXPOSICIONES DE TEORIAS
VIRTUALES(ZOOM)

PRACTICAS GRUPALES
PRESENCIALES SEMANALES

e SEMINARIO

CASO CLINICO

e REVISTASDE
REVISTAS

5 horas
semanales

14 horas
semanales

EXAMEN FORMATIVO CAPITULO Il

FORO DE REFORZAMIENTO VIA ZOOM DE EXAMEN FORMATIVO CAPITULO il




EXAMEN CALIFICADO DE LA UNIDAD I (CAPITULOS I, Iy Il): PARCIAL

FORO DE REFORZAMIENTO VIA ZOOM DE EXAMEN CALIFICADO PARCIAL

UNIDAD Il

CAPITULO IV SEMIOLOGIA DIGESTIVA

CAPACIDAD:

Establece una evaluacién clinica centrada en la persona y un plan de trabajo pertinente de acuerdo a la situacién del paciente, aplicando el método cientifico y actuando con
ética y profesionalismo, considerando el modelo de cuidado integral de salud y atencion integral e integrada de salud a la persona, familia y comunidad.

HORAS LECTIVAS
B CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES |  ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE O he
TEORIA PRACTICA
Aplica en su practica diario las normas de
- . C - Etica Médica y elabora la Historia Clinica en
Fisiopatologia y Semiologia Nauseas, Vémito, )
. A . forma ordenada y secuencial. Respeta las
Odinofagia, Disfagia, Dispepsia. ”
normas de ética
Sindrome Doloroso Abdominal / Abdomen Agudo EXPOSICIONES DE TEORIAS
. . . Realiza anamnesis, realiza el examen fisico VIRTUALES(ZOOM)
Examen Fisico Abdominal general y regional leando | incioal stodos clini
(higado y bazo) empleando los principales métodos clinicos,
zgsj:ilaé icgs interpreta  los  hallazgos PRACTICAS GRUPALES
Sindrome de Reflujo Gastroesofagico. 9 PRESENCIALES SEMANALES
- ; S 4 horas 14 horas
Fisiopatologia y Semiologia.
semanales | semanales
8 Sindrome Ulceroso y gastritis: Fisiopatologia y ldr(iannctim:?esys(i;r?tr;(r)::s la Sﬂisfgstgodg;?adzrgg e SEMINARIO
Semiologia. (Fj)i esﬁvo ys9 P e CASOCLINICO
9 e REVISTASDE
Sindrome de Hemorragia Digestiva: REVISTAS
Fisiopatologia y Semiologia. Realiza el examen fisico preferencial y
Sindrome de Obstruccidn u Oclusién Intestinal: describe los hallazgos normales y patolégicos
- : . del aparato digestivo
Fisiopatologia y Semiologia.
Plantea diagnésticos de sindromes clinicos y
conoce las etiologias.
8 Etica : Manejo de errores médicos Consentimiento Informado EXPOSICIONES DE TEORIAS 1 hora
VIRTUALES(ZOOM)




El deber y como informar el estado del
paciente y sus complicaciones al paciente y la
familia

HORAS LECTIVAS HORAS NO
SEMANA CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE TEORIA PRACTICA LECTIVAS
Aplica en su practica diario las normas de
Sindrome Diarreico, Estrefiimiento. Sindrome Etica Médica y elabora la Historia Clinica en
g : ' forma ordenada y secuencial. Respeta las
Mala Absorcién. normas de ética
EXPOSICIONES DE TEORIAS
Sindrome de Encefalopatia Hepética. . . . - VIRTUALES(ZOOM)
Realiza anamnesis, realiza el examen fisico
Sindrome Ictérico: Fisiopatologia y Semiologia. emp]eando los prmmpales métodos clinicos,
9 analiza e interpreta los  hallazgos PRACTICAS GRUPALES

Sindrome Ascitico: Fisiopatologia y Semiologia.

Sindrome de Hipertensién Portal / Hepato-Renal:
Fisiopatologia y Semiologia.

Sindromes  Pancreédticos:  Fisiopatologia v
Semiologia.

Sindromes Recto-Anales

semioldgicos PRESENCIALES SEMANALES

Identifica y conoce la fisiopatologia de los
principales sintomas y signos la del aparato

digestivo e SEMINARIO
? e CASOCLINICO
Realiza el examen fisico preferencial y * EE&ER? DE

describe los hallazgos normales y patolégicos
del aparato digestivo

Plantea diagnosticos de sindromes clinicos y
conoce las etiologias

5 horas 14horas
semanales semanales

EXAMEN PARCIAL lli-IV

CAPITULO V SEMIOLOGIA NEFRO-UROLOGICA




CAPACIDAD:

Establece una evaluacion clinica centrada en la persona y un plan de trabajo pertinente de acuerdo a la situacién del paciente, aplicando el método cientifico y actuando con ética
y profesionalismo, considerando el modelo de cuidado integral de salud y atencidn integral e integrada de salud a la persona, familia y comunidad.

HORAS LECTIVAS HORAS NO
SEMANA CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE TEORIA PRACTICA LECTIVAS
Aplica en su practica diario las normas de
Fisiopatoloaia del Nefrén Etica Médica y elabora la Historia Clinica
patolog en forma ordenada y secuencial. Respeta
las normas de ética.
Sindrome Hemattrico . . .
Realiza anamnesis, realiza el examen EXPOSICIONES DE TEORIAS
fisico empleando los principales métodos VIRTUALES(ZOOM)
Semiologia y Fisiopatologia del Tracto Urinario ggﬂlﬁz ?:Oashza ¢ interpreta los hallazgos
(Sindrome  miccional):  Disuria,  polaquiuria, 91cos.
tenesmo, piuria Identifica y conoce la fisiopatologia de los PRACTICAS GRUPALES
entica y cor patolog PRESENCIALES SEMANALES 5 horas 14 horas
10 principales sintomas y signos la del semanales | semanales
Sindrome Nefritico: Semiologia y Fisiopatologia aparato urinario.
. - . e SEMINARIO
Realiza el examen fisico preferencial y e CASO CLINICO
, . . - . describe los hallazgos normales vy
Sindrome Nefrético: Semiologia y Fisiopatologia patologicos del aparato urinario. e REVISTAS DE REVISTAS
Alteraciones del Metabolismo de Agua / Sodio: Egtruptura la fjsiopatologia y describe los
Fisiopatologia y Semiologfa principales sintomas y signo de los
trastornos del Equilibrio Acido-Basico
Metabdlico.
Alteraciones del Metabolismo de Potasio: Pl diaanést q ind
Fisiopatologia y Semiologia ’antea |agnost|cos. © sindromes
clinicos y conoce las etiologias.
HORAS LECTIVAS HORAS NO
SEMANA CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE TEORIA PRACTICA LECTIVAS
Aplica en su practica diario las normas de | EXPOSICIONES DE TEORIAS
11 Fisiopatologia y Semiologia de Litiasis Renal Etica Médica y elabora la Historia Clinica | PRESENCIALES 5 horas 14 horas




Alteracion del Metabolismo de Calcio y Fosforo:
Fisiopatologia y Semiologia

AGA, andlisis e interpretacion de las alteraciones
del Equilibrio Acido-Béasico Metabdlica: Acidosis y
Alcalosis

Sindrome de insuficiencia renal aguda:
Fisiopatologia y Semiologia

Sindrome de insuficiencia renal cronica:
Fisiopatologia y Semiologia

Uropatia Obstructiva. Sindrome Prostatico

en forma ordenada y secuencial. Respeta
las normas de ética

Realiza anamnesis, realiza el examen
fisico empleando los principales métodos
clinicos, analiza e interpreta los hallazgos
semioldgicos

Identifica y conoce la fisiopatologia de los
principales sintomas y signos la del
aparato urinario

Realiza el examen fisico preferencial y
describe los hallazgos normales vy
patolégicos del aparato urinario

Plantea diagnosticos de sindromes
clinicos y conoce las etiologias

EXPOSICIONES DE TEORIAS
VIRTUALES(ZOOM)

PRACTICAS GRUPALES
PRESENCIALES SEMANALES

e SEMINARIO
e CASO CLINICO
e REVISTAS DE REVISTAS

semanales semanales

EXAMEN FORMATIVO CAPITULO V

FORO DE REFORZAMIENTO VIA ZOOM DE EXAMEN FORMATIVO CAPITULO V

CAPITULO VI SEMIOLOGIA ENDOCRINOLOGICA

CAPACIDAD:

Establece una evaluacién clinica centrada en la persona y un plan de trabajo pertinente de acuerdo a la situacién del paciente, aplicando el método cientifico y actuando con
ética y profesionalismo, considerando el modelo de cuidado integral de salud y atencion integral e integrada de salud a la persona, familia y comunidad.

HORAS LECTIVAS HORAS NO
SEMANA CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE TEORIA PRACTICA LECTIVAS
EXPOSICIONES DE TEORIAS
VIRTUALES(ZOOM)
Aplica en su préctica diario las normas de PRACTICAS GRUPALES

Etica Médica y elabora la Historia Clinica

PRESENCIALES SEMANALES




Historia Clinica, filiacién, enfermedad actual, | en forma ordenaday secuencial. Respeta
antecedente, sintomas y signos con relacion a | las normas de ética
12 semiologia endocrinolégica e SEMINARIO
e CASOCLINICO
Realiza anamnesis, realiza el examen e REVISTAS DE REVISTAS
Fisiopatologia: ~ Trastornos del  Hipotalamo- | fisico empleando los principales métodos
hipofisis. Sindromes Hipofisarios clinicos, analiza e interpreta los hallazgos
semioldgicos 5 horas 14 horas
Tiroides:  Fisiopatologia 'y  Semiologia  del semanales | semanales
Hipertiroidismo
Identifica y conoce la fisiopatologia de los
principales sintomas y signos la del
Tiroides:  Fisiopatologia 'y Semiologia del | aparato endocrinoldgico
Hipotiroidismo
Realiza el examen fisico preferencial y
Sindrome Diabetes Mellitus: Fisiopatologia (efecto | describe los hallazgos normales y
incretina) y Semiologia patolégicos del aparato endocrinol6gico
Hipoglicemia. Fisiopatologia y Semiologia Plantea diagndsticos de sindromes
clinicos y conoce las etiologias
HORAS LECTIVAS HORAS NO
SEMANA CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE TEORIA PRACTICA LECTIVAS
EXPOSICIONES DE TEORIAS
Fisiopatologia, Semiologia y Evaluacién del Bocio | Aplica en su practica diario las normas de VIRTUALES(200M)
Etica Médica y elabora la Historia Clinica
Sindrome de Neoplasia Endocrino Multiple ;lfr?gTr:azrggn:t?ciy seouencal. Respet PRACTICAS GRUPALES
13 PRESENCIALES SEMANALES
Fisiopatologia y Semiologia de la Obesidad y | Realiza anamnesis, realiza el examen
Sindrome Metabdlico. fisico empleando los principales métodos * SEMINARIO
clinicos, analiza e interpreta los hallazgos e CASOCLINICO S horas 14 horas
S e REVISTAS DE REVISTAS semanales | semanales
semioldgicos
Fisiopatologia y Semiologia de Hipo e
Hiperfuncién Suprarrenal.




Fisiopatologia y Semiologia de Hipo e
Hiperparatiroidismo
Fisiopatologia y Semiologia de Insuficiencia
Testicular y Ovarica. Hipogonadismo

Fisiopatologia y Semiologia de las Alteraciones de
Diferenciacion Sexual

Identifica y conoce la fisiopatologia de los
principales sintomas y signos la del
aparato endocrinolégico

Realiza el examen fisico preferencial y
describe los hallazgos normales vy
patoldgicos del aparato endocrinolégico

Plantea diagndsticos de sindromes

clinicos y conoce las etiologias

EXAMEN FORMATIVO CAPITULO VI

FORO DE REFORZAMIENTO VIA ZOOM DE EXAMEN FORMATIVO CAPITULO VI

CAPITULO VIl SEMIOLOGIA NEUROLOGICA

CAPACIDAD:

Establece una evaluacién clinica centrada en la persona y un plan de trabajo pertinente de acuerdo a la situacion del paciente, aplicando el método cientifico y actuando con ética
y profesionalismo, considerando el modelo de cuidado integral de salud y atencidn integral e integrada de salud a la persona, familia y comunidad.

HORAS LECTIVAS HORAS NO
SEMANA CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE TEORIA PRACTICA LECTIVAS
Aplica en su practica diario las normas de EXPOSICIONES DE TEORIAS
Historia Clinica, filiacién, enfermedad actual, | ‘--oa o1 SUP asnormas A€ |y pTyALES(ZOOM)
. . - Etica Médica y elabora la Historia Clinica
antecedente, sintomas y signos con relacion a .
O - en forma ordenada y secuencial. Respeta
14 semiologia neuroldgica las normas de &tica
PRACTICAS GRUPALES
Evaluacion de la Escala de Glasgow y del estado PRESENCIALES SEMANALES
de Coma . : .
Realiza anamnesis, realiza el examen
Examen Fisico Neurologico f|§|go empleapdo Ips principales métodos e SEMINARIO
clinicos, analiza e interpreta los hallazgos
semioldgicos * CASOCLINICO 5 horas 114oras
Fisiopatologia y Semiologia de los Sindromes e REVISTAS DE REVISTAS
. - semanales | semanales
Motores: Tono, trofismo, fuerza muscular, etc.




Fisiopatologia y Semiologia de los Sindromes
Sensitivos: Distribucion Segmentaria y Troncular
Sindrome Tabes / Siringomielia

Fisiopatologia y Semiologia de los Sindromes
Motores Involuntarios. Temblor, corea, atetosis,
tic, distonia, mioclonias. Sindrome Parkinsoniano

Fisiopatologia y Semiologia de los Sindromes de
Coordinacion y Equilibrio Cerebeloso / Vestibular;
Ataxias, etc.

Identifica y conoce la fisiopatologia de los
principales sintomas y signos la del
aparato neurologico

Realiza el examen fisico preferencial y
describe los hallazgos normales vy
patoldgicos del aparato neurolégico

Plantea diagndsticos de sindromes

clinicos y conoce las etiologias

HORAS LECTIVAS HORAS NO
SEMANA CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE TEORIA PRACTICA LECTIVAS
Alteracion de los Reflejos osteotendinosos y
cuténeos patoldgicos
Aplica en su practica diario las normas de
- , - , Etica Médica y elabora la Historia Clinica
Fisiopatologia y Semiologia de los Sindromes de en forma ordenada y secuencial. Respeta
Pares Craneales las normas de ética EXPOSICIONES DE TEORIAS
VIRTUALES(ZOOM)
15 Fisiopatologia y Semiologia de los Sindromes Realiza anamnesis. realiza el examen
\H/ii::gllg{:rse;les ézﬂgrzgltz?:ies Hemorragicos. fisico empleando los principales métodos | PRACTICAS GRUPALES
y clinicos, analiza e interpreta los hallazgos | PRESENCIALES SEMANALES
semioldgicos
Fisiopatologia y Semiologia del Sindrome de e S
) s EMINARIO
Hipertensiéon Endocraneana - Edema Cerebral e Identifica y conoce la fisiopatologfa de los e CASO CLINICO 5 horas 14 horas
Hidrocefalia — Fendmenos de Herniacion semanales | semanales

Fisiopatologia y Semiologia de los Sindromes
Meningeos

Fisiopatologia y Semiologia de los Sindromes
Demenciales: Examen de funciones cerebrales
superiores: Atencidn, pensamiento, afectividad,

principales sintomas y signos la del
aparato neurologico

Realiza el examen fisico preferencial y
describe los hallazgos normales vy
patolégicos del aparato neurolégico

e REVISTAS DE REVISTAS




memoria, lenguaje y sus alteraciones, como, | Plantea diagnésticos de sindromes

afasias, apraxias y agnosias etc.

clinicos y conoce las etiologias

EXAMEN FORMATIVO CAPITULO VII

FORO DE REFORZAMIENTO VIA ZOOM DE EXAMEN FORMATIVO CAPITULO VI

EXAMEN CALIFICADO DE LA UNIDAD Il (CAPITULOS V, Viy ViI): FINAL

FORO DE REFORZAMIENTO VIA ZOOM DE EXAMEN CALIFICADO FINAL
PRUEBA DE SALIDA




V. ESTRATEGIAS DIDACTICAS

5.1 Conferencias Teoricas VIRTUALES (5 hrs. académicas/semanal):

5.1.1.- Se llevara a cabo en sesiones virtuales, presentando textos, esquemas, cuadros y graficos en Power Point de
tipo Conferencias, de caracter expositivo, inductivo e interactivo. Sera una informacion resumida, siendo 5 teorias
semanales segun la Cronograma de Teorias, que seran virtuales (ZOOM)

La evaluacion de los temas tratados semanalmente sera a través de:
Evaluacion Formativa (sin calificacién) de 10 preguntas (finalizar el capitulo) a través del campus Virtual.

Evaluacion Calificada presenciales en el Campus Universitario (La molina) de la FMH USMP, de 40 preguntas, al
finalizar la Unidad | (Evaluacién Parcial) y Unidad Il (Evaluacion Final), respectivamente.

Se realizaran FOROS DE RETROALIMENTACION ZOOM (SINCRONICOS) segn el Cronograma de Teorias, para la
retroalimentacién de las evaluaciones formativas y de las evaluaciones calificadas, a las cuales se podra ingresar
mediante el acceso respectivo en el campus virtual de la FMH de la UAP, en la carpeta MEDICINA | - TEO

5.2 Practicas (14 hrs. académicas/semanal): Se desarrollaran segun el Horario y Cronograma de Practicas, del Curso
de Medicina I:

5.2.1.- Practicas PRESENCIALES OBLIGATORIAS en Hospitales.
5.2.2.- ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS EN EL CENTRO DE SIMULACION DE AV SALAVERRY

Para ello se conformaran grupos de practicas, segun el nimero de alumnos y docentes, siendo maximo 5 alumnos por
docente.

Los alumnos estaran guiados por su respectivo docente por intermedio de practicas en los establecimientos de salud
ylo simulacion en los ambientes de la universidad ,segun el Cronograma de Practicas respectivo.

Con el objeto principal de que los estudiantes completen su formacién practica presencial, adquieran y desarrollen
competencias y capacidades descritas segun las unidades correspondientes, se entregaran materiales educativos en
la carpeta MEDICINA | - PRA.

1. Seminarios (presencial obligatorio): Todos los grupos presentaran PPT sobre los temas de clases tedricas
contenidos en la semana de clase. Seran fundamentalmente participativo, teniendo como objetivo incentivar
el mejoramiento de investigacion, comunicacion, intercambio de ideas y consolidacién de conceptos. Se
presentara un trabajo en PPT segun el protocolo respectivo para su presentacion (Modelo de presentacion)
y evaluacién (Rubrica respectiva). Posteriormente seran expuestos al docente segun horario y cronograma
de Préacticas.

Se seguira la RUTA PEDAGOGICA RESPECTIVA (Ver Anexo 3).

2. Conversatorios Clinico (PRESENCIAL OBLIGATORIO): Los temas seran seleccionados segun su
importancia clinica. Todos los grupos presentaran INFORME EN WDP sobre el tema segun Cronograma de
Practicas. Seran fundamentalmente participativo, teniendo como objetivo incentivar el mejoramiento de
investigacion, comunicacion, intercambio de ideas y consolidaciéon de conceptos. Se presentard un
informe grupal, segun el protocolo respectivo para su presentacion (Modelo de presentacion) y evaluacion
(Rubrica respectiva), segun Horario y Cronograma de Practicas.

Se seguira la RUTA PEDAGOGICA RESPECTIVA (Ver Anexo 3).

3. Revistas de Revistas (PRESENCIAL OBLIGATORIO): Los temas seran seleccionados segun su
importancia clinica. Todos los grupos prepararan un PPT sobre el tema segun Cronograma de Practicas.
Seran fundamentalmente participativo, teniendo como objetivo incentivar el mejoramiento de investigacion,
comunicacion, intercambio de ideas y consolidacion de conceptos. Se evaluard con una ribrica segin
Horario y Cronograma de Practicas.



Se seguira la RUTA PEDAGOGICA RESPECTIVA (Ver Anexo 3).

Evaluacion Calificada virtual en el Campus Virtual de la FMH USMP, de 10 preguntas, al entregar los informes
de Seminario y Caso Clinico.

VI. RECURSOS DIDACTICOS

Campus virtual de la USMP.
Libros digitales.

Portafolio.

Clases en linea.

Foros.

Chats.

Correo.

Videos tutoriales.

Wikis.

Blog.

Videos explicativos.
Organizadores visuales.
Presentaciones multimedia.
Plataforma Moodle del Campus Virtual.

VIl. EVALUACION DEL APRENDIZAJE

La evaluacion de los alumnos sera de caracter permanente como lo establece el Reglamento de Evaluacién FMH-
USMP durante el desarrollo de las teorias, talleres, seminarios, casos clinicos, revistas de revistas y las practicas.

Se tendra exdmenes calificados de todos los conceptos tedricos, al finalizar la Unidad | (parcial) y al finalizar la Unidad
I (final), que sera de 40 preguntas cada uno, los cuales se promediaran aritméticamente.

Se tendra examen post entrega de informe de seminario, caso clinico y revista de revista, que sera de 10 preguntas.
TEORIA: 50%

Art. 26: En las asignaturas de la Unidad de Medicina, la modalidad de evaluacion dependera de los
aspectos que se desee calificar:

(a) la nota de teoria se obtendra promediando las notas de evaluacién de Unidad | y evaluacion de Unidad Il, para
los que se utilizaran pruebas de 40 preguntas y tendran caracter cancelatorio.

PRACTICA: 50%

En la evaluacion de las practicas (que representa el 50% de la nota final) en el nivel clinico se tomara en
consideracion un examen de practica mediante la presentacién de un caso clinico.

Competencia | Actividad Evaluador Periodo Tipo Instrument %
ode
evaluacion
Actitudinal Actividad | Rulbrica Semanal Individual | Rubrica 10%
practica
Revista de | Presentacion Semanal Grupal Rubrica 10%
revistas discusion
Cognitiva
Seminario | Presentaciony Semanal Grupal Rubrica 10%
discusion




Caso Presentacion y Semanal Individual | Ruabrica 10%
clinico discusion
Test de Examen en Diario Individual | POM 10%
evaluacid linea
n
Procedimental Enla Desempefio de Diarioy Individual | Rubrica 25%

practica practica evaluacid

hospitalaria n semanal
Enla Evaluacion A final de | Individual | Rubrica 25%
practica presencial en la

hospital (caso préctica

clinico)

Art. 21.- En las asignaturas de la Unidad de Medicina y Cirugia, la modalidad de evaluaciéon dependera de los
aspectos que se desee calificar: a) Teoria: la nota de teoria se obtendrd promediando las notas de las
evaluaciones tedricas con examenes objetivos de alternativa multiple. Con un minimo de 40 preguntas por cada
unidad y tendran caracter cancelatorio. b) Para aprobar una asignatura, todas las unidades deben tener nota
aprobatoria minima de ONCE (11.00). Caso contrario tendra nota final maxima de DIEZ (10). ¢) Excepcionalmente,
en las asignaturas con creditaje mayor a 7, podran rendir al final del semestre el examen de SOLO UNA UNIDAD
desaprobada. d) Los alumnos que tengan dos 0 mas unidades desaprobadas les correspondera rendir el examen
de aplazados, siempre y cuando su promedio de teoria es igual o mayor a OCHO (8.00), Art. 33. Los estudiantes
que obtienen un promedio tedrico menor de OCHO (8.00) le corresponde matricular la asignatura el préximo
semestre. e) Practica: la forma de evaluacién es continua, todas las notas de las respectivas unidades deberan
ser aprobatorias, el estudiante que desaprueba una unidad NO tendra derecho a examen de aplazados. El
estudiante que desaprueba una unidad le correspondera una nota maxima de DIEZ (10.00), tendra la condicién
de repitente de la asignatura y le corresponde matricular el préximo semestre.

Art. 22.- La nota final de las asignaturas se promediara de las siguientes formas: a) En las asignaturas que solo
tienen teoria, el calificativo final consta del promedio de las evaluaciones teéricas. b) En las asignaturas con teoria
y practica, se promediaran las notas de los exdmenes teoricos (50%) con la de practica (50%), siempre y cuando
ambas estén aprobadas con una nota minima de ONCE (11.00); en caso contrario se consignara una nota maxima
de DIEZ (10) de acuerdo con el Art. 10. ¢) En las asignaturas solo con préactica como Tesis | y Tesis Il, la nota
final se obtendré promediando la evaluacion continua con la calificacion del producto académico final. Siempre y
cuando ambas estén aprobadas con una nota minima de ONCE (11.00); en caso contrario se consignara una
nota maxima de DIEZ (10) de acuerdo con el Art. 10.

Art. 30.- Al finalizar el Semestre Académico, los alumnos desaprobados en no mas de dos asignaturas en el
semestre, cada una de ellas con una nota en el promedio te6rico no menor de OCHO (8.0), podran rendir el
examen de aplazados. De haber desaprobado tres 0 mas asignaturas (obligatorios y/o electivos), el alumno tiene
la condicién de repitente, pudiéndose matricular sélo en los cursos desaprobados. En las asignaturas con teoria
y préactica, solo podran rendir el examen de aplazados si la practica se encuentra aprobada con una nota minima
de ONCE (11.0). En las asignaturas que tienen solo practica, no se dara examen de aplazados. Para los cursos
de verano y las asignaturas de la Sesion Académica de Invierno (SAI) no habré examen de aplazados.

Art. 32.- El examen de aplazado sera objetivo y de alternativa multiple, con un nimero de preguntas igual a la
suma de preguntas de toda la asignatura, con un maximo de 120.
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ANEXO 1

UNIDAD ACADEMICA DE MEDICINA HUMANA

DOCENTES DE PRACTICAS

HOSPITAL CENTRAL POLICIA NACIONAL DEL PERU (4)

Cortez Capcha, Nérida Loida (Medicina Interna) — Encargada de Sede

Rivera Ulloa, Eberth JesUs (Medicina Interna)

Rivera Vizcarra, Juan Manuel (Cardi6logo)

Vila Paucarcaja, José Luis (Neumdlogo)

HOSPITAL EDGARDO REBAGLIATI (4)

Angulo Chocano, Daniel Marcos (Medicina Interna)

Pefia Carmelo, Jorge (Medicina Interna)

Pérez Urrutia, Percy (Medicina Interna)

Solari Yokota, Jorge (Medicina Interna) - Encargado de Sede
HOSPITAL MARIA AUXILIADORA (8)

Arana Maestre, Christian Anibal (Medicina Interna)

Mercado Herrera, Luis (Medicina Interna) - Encargado de Sede
Otoya Durand, Enrique (Medicina Interna)

Pariona Rospigliosi, Roxana (Medicina Interna)

Roca Reyes, Juan Carlos

Sandoval Belling, Lourdes Maria (Medicina Interna)

Zapata Trelles, José (Medicina Interna)

Salcedo Muggi, Martin Javier (Medicina Interna)

HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA (8)
Angeles Segura, Aldo Frank (Medicina Interna)
Calixto Vara, Ladislao Eleodoro (Medicina Interna)
Carrillo Nafiez, Leonidas (Medicina Interna) - Encargado de Sede
Jiménez Bustamante, Jorge (Medicina Interna)

Luna Almanza, José (Medicina Interna)

Vargas Cruz, Miguel Angel (Medicina Interna)
Zumaeta Rodriguez, Thalia Isabel (Medicina Interna)
Danilo Eloy Ortiz Calderon (nuevo)

HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO (5)

Aguilar Herrera, Segundo Wilder (Medicina Interna)
De Paz Delgado, Victor Raul (Medicina Interna)
Farfan Castro, Eduardo

Manco Lujan, Dagoberto (Medicina Interna)

Parhuana Bando, Alejandra (Medicina Interna) - Encargada de Sede

HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE: (9)
Chavez Pacherres, Segundo Crisanto (Medicina Interna)


http://publicacionesmedicina.uc.cl/ManualSemiologia/
https://www.uptodate.com/contents/search

Delgado Arroyo, Rafael Maximiliano (Medicina Interna)

Del Carpio Calderdn Sofia Dolores (Geriatria)

Montoya Gémez, Carlos (Medicina Interna) - Encargado de Sede
Piscoya Silva, Tatiana Edmee (Medicina Interna)

Segura Nufiez Patricia Rosalia (Neumologia)

Yauri Ponce, Raul Fernando (Medicina Interna)

Alcantara Diaz Andrés Martin (Med. Interna) antiguo

Nina Trejo Kelly Sofia (Med. Interna) antigua

HOSPITAL VITARTE: (4)

Garcia Ortiz, Diego Gustavo Francisco (Medicina Interna)

Mantilla Vasquez, Henry Ronald (Medicina Interna)

Palpa Diaz, lvan Omar (Medicina Interna)

Villanueva Acevedo, Xenia Edith (Medicina Interna) - Encargada de Sede

HOSPITAL NACIONAL GUILLERMO ALMENARA IRIGOYEN: (5)

Ballena Lépez José Carlos (Infectologia)

Giron Delgado, Luis Ramiro (Medicina Interna) - Encargado de Sede
Hilda Aline Cerna Zarate (Geriatria) antigua

Cosme Ramos Walter David (Med. Interna) nuevo

Vasquez Vera Frank Clemente (Oncdlogo) nuevo

DOCENTES DE TEORIAS

Angeles Villalba, Veronica Jeanette (Medicina Interna)
Avilés Gonzaga, Roberto (Medicina Interna)

Carrasco de La Cruz, Juan José (Medicina Interna)
Rubio Ramos, Richard (Medicina Interna)

Suarez Montalvo, Mario (Medicina Interna)

RESPONSABLE DEL CURSO

Acosta Segovia, Pedro Antonio (Medicina Interna)



ASIGNATURA
RESPONSABLE
NUMERO DE SEDES
INICIO DE CLASES
TERMINO DE CLASES

ANEXO 2 DEPARTAMENTO ACADEMICO DE MEDICINA HUMANA
PROGRAMACION POR CAPITULOS
MEDICINA |
DR. PEDRO ANTONIO ACOSTA SEGOVIA
10
01 DE AGOSTO DEL 2024
28 DE NOVIEMBRE DEL 2024



ANEXO 3 RUTAS PEDAGOGICAS

DEPARTAMENTO ACADEMICO DE MEDICINA HUMANA

ASIGNATURA: MEDICINA |

RUTA PEDAGOGICA - SEMINARIO

PPT (con Audio) AULA VIRTUAL Docente responsable
- - PRACTICAS P
DISCUSION y PRESENTACION PRESENCIALES Docente + Alumnos Evaluacion Rubrica
EVALUACION
Evaluacion Sumativa
Preguntas AULA VIRTUAL Alumnos
MEDIANTE PASITO
(Individual)
RUTA PEDAGOGICA - REVISTA DE REVISTAS
PPT (con Audio) AULA VIRTUAL Docente responsable
DISCUSION PRACTICA PRESENCIAL | Docente + Alumnos Evaluacion Rubrica
EVALUACION Evaluaciéon Sumativa
Pregu_ntas AULA VIRTUAL Alumnos MEDIANTE PASITO
(Individual)

RUTA PEDAGOGICA — CASO CLINICO DE PRACTICA

PRESENTACION DEL CASO CLINICO

PRESENCIAL HOSPITAL Docente responsable
DISCUSION DEL CASO CLINICO PRACTICA PRESENCIAL Alumnos Argumentacion y
conclusiones
EVALUACION
AULA VIRTUAL Alumnos

MEDIANTE RUBRICA




RUTA PEDAGOGICA - CASO CLINICO

PRESENTACION DEL CASO CLINICO

(PPT CON AUDIO) AULA VIRTUAL Docente responsable
INFORME
AULA VIRTUAL Alumnos Evaluacion Rubrica
(Grupal)
. . Evaluacion Rubrica
DISCUSION DEL CASO CLINICO PRESENCIAL Docente + Grupo
EVALUACION
10 preguntas AULA VIRTUAL Alumnos Evaluacion Sumativa

(Individual)




ANEXO 4

RUBRICA DE ACTITUD
ACTITUDES Y INDICADOR NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4
VALORES Puntaje 1 Puntaje 2 Puntaje 4 Puntaje 5
Respeto al ser Manifiesta respeto No logra Logra Trata a los Reconoce y
humano por los demas demostrar demostrar demas con respeta los
reconocimiento de Eventualmente cortesia y derechos de los
sus deberes y consideracion demas
derechos
Actitud de No logra No siempre Muestra interés Valora la
, busqueda de demostrar muestra interés en buscar busqueda de
Busqueda de la , ., . o .
verdad informacion en buscar informacion diferentes
objetiva informacion precisa y enfoques y
precisa y confiable perspectivas
confiable antes de llegar a
conclusiones
Compromiso ético Actuacion No logra A veces es Muestra
. conforme a demostrar honesto y Es honesto y solidaridad y
Integridad o . :
. . principios éticos y transparente en | transparente en empatia hacia
(honestidad, equidad, ., . . .
N o demostracion de sus acciones y | sus acciones y quienes lo
justicia, solidaridad, L o .
y . valores en comunicaciones | comunicaciones necesitan
vocacion de servicio . .
acciones cotidianas
Compromiso con la Perseverancia y No logra No siempre Demuestra Busca la mejora
calidad, busqueda dedicacion para demostrar demuestra atencion al continua en sus
permanente de la alcanzar altos atencién al detalle y habilidades y
excelencia, actitud estandares y detalle y precision en sus | conocimientos
innovadora y explorar nuevas precisidn en sus acciones y
emprendedora ideas y enfoques. acciones y trabajo

trabajo




RUBRICA PARA EVALUACION DE PRACTICA

CASO CLiNICO
DESCRIPTORES NIVEL 0 NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4
Puntaje 0 Puntaje 1 Puntaje 2 Puntaje 3 Puntaje 4

APTITUD No es autoeficaz | Es autoeficaz pero Es autoeficaz Es autoeficaz persevera Es autoeficaz

(talento) no persevera persevera pero no pero no es creativo persevera, es creativo e
gestiona sus innova
emociones
COGNITIVO No realiza Realiza Realiza Establece patrones los Establece patrones los
. anamnesis, no anamnesis, anamnesis, ordena ,diagnostica pero ordena ,diagnostica y

Maneja los 5 pasos del . :
caso clinico establece reconoce reconoce no determina los determina los

1.sintomas y signos

patrones no
determina signos

patrones, pero no
ordena sindromes.

patrones, los
ordena pero no

diagndsticos completos

1.Hipotesis de Trabajo

diagnésticos completos

1.Hipotesis de Trabajo

2.sindromes _y sintomas sintetiza 2.Dx presuntivo 2.Dx presuntivo
importantes 3.Dx diferencial 3.Dx diferencial
4.Dx. Etiolégico
5.Dx. Definitivo
6.Pronostico
COGNITIVO No realiza Realiza Realiza Realiza anamnesis, Realiza anamnesis,
. anamnesis, ni anamnesis, anamnesis, reconoce las categorias, | reconoce las categorias
Maneja los 5 pasos del . .
caso clinico establece las reconoce las reconoce las establece su relacion , establece su relacion

3.categorias

categorias segun
el caso (leve,
moderado, severo,

categorias pero no
estabelece su
relacion

categorias y
establece su
relacion

fisiopatologica ,ordena,
pero no aplica un buen
tratamento

fisiopatoldgica ,ordena,
y aplica un buen
tratamento

4.relaciones . - . . . . .
agudo cronico) fisiopatologica. fisiopatologica personalizado . personalizado .
5.orden pero no ordena.
HABILIDAD DE Inflexible, no Argumenta pero Argumenta Argumenta decide Metacognicion
PENSAMIENTO argumento, no con poco interes y | decide persevera, persevera, tiene
aporta no decide pero carece de creatividad pero no
usabilidad y de aplica
intuicion

PROCEDIMENTAL No sabe seguir Recuerda Recuerda Recuerda Recuerda , aplicay

. instrucciones conscientemete el | conscientemete conscientemete inicia y realiza una mejora
Aplica y se autoevalua. . g . . . .

procedimento inicia el aplica el procedimento continua de la calidad

pero no lo aplica

procedimento
pero no concluye

pero no mejora la
calidad

(la primacia del
bienestar del paciente)




RUBRICA DE SEMINARIO

DESCRIPTORES NIVEL 0 NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4
Puntaje 0 Puntaje 1 Puntaje 2 Puntaje 3 Puntaje 4
PUNTUALIDAD Y més de 20 10 a 20 min no 10 a 20 min 5a 10 min no Menos de 5
PRESENTACION min y con justificado, con justificado con justificado min con
uniforme uniforme uniforme uniforme uniforme
inadecuado adecuado y se adecuado, adecuado adecuado,
retira antes sin se retira con permanece hasta permanece
justificar Justificacién el final, perono | hasta el final y
participa participa
APTITUD No es auto Es autoeficaz Es autoeficaz Es autoeficaz Es autoeficaz
(talento) eficaz pero no persevera, pero | persevera, pero persevera, s
persevera no gestiona sus no es creativo creativo e
emociones innova
COGNITIVO No busa Busca Elige la mejor Elige, Elige,
Conocimiento del informacion, informacion, no | informacion, pero | estructura, pero estructura,
tema usa la del elige no la estructura no explica explica,
docente ensefia,
ejecuta,
evalua
Inflexible, no | Argumenta, pero Argumenta Argumenta
HABILIDAD DE argumenta, no | con poco interés | decide persevera, | decide persevera,
PENSAMIENTO aporta y no decide pero carece de | tiene creatividad, Usala
usabilidad y de pero no aplica Metacognicion
intuicion
PROCEDIMENTAL No sabe Recuerda Recuerda Recuerda Recuerda,
Aplicay se seqguir conscientemente | conscientemente | conscientemente | aplica y realiza
autoevalua. instrucciones | el procedimiento, inicia el inicia y aplica el una mejora
pero no lo aplica procedimiento, procedimiento, continua de la
pero no pero no busca calidad
persevera, mejorar la buscando la
concluye calidad primacia del
bienestar del

paciente




RUBRICA DE CASO CLINICO

RUBRICA - EVALUACION DEL INFORME y DISCUSION DE LA HISTORIA CLINICA -SEMESTRE 2024-|

Antecedentes Signos
- Sintomas -
Sindromes - Correlato
fisiopatolégico

Examen Clinico

Planteamiento del
probable diagnostico.

Planteamiento del
diagnostico
sindrémico.

Planteamiento del
diagnostico diferencial

Examenes auxiliares y
radio imagenes

Discucion

Identifica, analiza y
describe, en orden de
aparicion e
importancia, todos los
sintomas con sus
caracteristicas, su
evolucion en el tiempo
de la enfermedad
hasta la consulta, los
signos, sindromes y su
correlato
fisiopatologico.

5 puntos

Describe, de manera

ordenada y
completa, el examen

fisico, con mayor
detalle del 6rgano o
sistema
probablemente
afectado

3puntos

Plantea el probable
diagnostico, el
diagndstico sindrémico
y los diagndsticos
diferenciales y los
sustenta de manera
adecuada, basandose
en la anamnesis y el
examen fisico.

4puntos

Solicita y fundamenta
todos los examenes
auxiliares de
laboratorio y radio-
imagenes necesarios,
con pertinencia y
especificidad, para
corroborar el probable
diagndstico

3puntos
Presenta:

La explicacion del
razonamiento clinico.

Identifica, analiza y
describe, en orden de
aparicion e
importancia, de una

Identifica, analiza y
describe, sin orden

de aparicion ni
importancia, alqgunos

manera incompleta
los sintomas, signos
sindromes y correlato
fisiopatoldgico.

3puntos

Describe, de manera

ordenada pero
incompleta, el
examen fisico, con
mayor detalle del
o6rgano o sistema
probablemente
afectado.

2puntos

Plantea el probable
diagnéstico, el
diagndstico sindrémico
y los diagndsticos
diferenciales, pero no
los sustenta de
manera adecuada.

3 puntos

Solicita y fundamenta
algunos examenes
auxiliares de
laboratorio y radio—
imagenes necesarios,
con pertinencia y
especificidad, para
corroborar el probable
diagnostico

2puntos
Presenta:

La explicacion del
razonamiento clinico.

sintomas, signos,
sindromes y correlato
fisiopatolégico.

2puntos

Describe, de manera

ordenada pero
incompleta, el
examen fisico, sin
mayor detalle del
érgano o sistema
probablemente
afectado.

1punto

Plantea el probable
diagnéstico, no
plantea diagnéstico
sindrémico ni
diferencial . _Sustenta
de manera adecuada.
Su Diagnostico

2 puntos

Solicita y fundamenta
de manera
indiscriminada, los
examenes auxiliares
de laboratorio y radio-
imagenes necesarios,
para corroborar el
probable diagnéstico.

1 punto

Presenta:

La explicacion del
razonamiento clinico.

No identifica ni
describe los sintomas,
signos, sindromes ni
correlato
fisiopatoldgico.

0 puntos

Describe, de manera
desordenada e

incompleta, el
examen fisico, sin
mayor detalle del
organo o sistema
probablemente
afectado.

0 puntos

Plantea el probable
diagnostico, el
diagndstico sindromico
y los diagndsticos
diferenciales,
equivocados

0 puntos

Solicita sin
fundamento los
examenes auxiliares
de laboratorio y radio-
imagenes necesario
para corroborar el
probable diagnéstico.

0 puntos

Presenta:

La explicacion del
razonamiento clinico.



Redaccion y ortografia

Los aspectos éticos
extraibles del caso

El Planteamiento de
la integracién con las
ciencias basicas

Todos con fundamento

y coherentes con el
caso en un 100%

3 puntos

Usa muy buena
ortografia y redaccién

2 puntos

No presenta aspectos
éticos extraibles del
caso

El Planteamiento de
la integracion con las
ciencias basicas

con fundamento y
coherentes con el
caso en un 70%

2 puntos

Usa buena ortografia y
redaccién

1 punto

Los aspectos éticos
extraibles del caso

El Planteamiento de
la integracién con las
ciencias basicas

con fundamento y
coherentes con el
caso en un 50%

1punto

Usa regular o mala
ortografia y redaccién

0 puntos

Los aspectos éticos
extraibles del caso

El Planteamiento de
la integracion con las
ciencias basicas

Sus fundamentos no
son coherentes ni
guardan estrecha con
el caso clinico

0 puntos



RUBRICA DE REVISTA DE REVISTA

TEMA: ...... (nombre del articulo, fecha, autor, revista)
DESCRIPTORES Puntaje 0 Puntaje 1 Puntaje 2 Puntaje 3 Puntaje 4
ELABORACION DE | No cumple con | Ortografia Ortografia Ortografia y Ortografia y
DIAPOSITIVAS la entrega, y deficiente, no adecuada no redaccion adecuada | redaccion adecuada
Turniting mayor | contiene la ) cumplen con y
de 20% informacién con .cont|ene.|’a presentar el 70% de
todo lo informacion con | |- informacion cumplen con
solicitado. lo tho prgsentar elll100% de
solicitado. la informacion
CONTENIDO No presenta presenta presenta presenta capacidad | presenta capacidad
capacidad de capacidad de capacidad de de sintesis y de sintesis y
sintesis y sintesis y sintesis y concrecion concrecion
concrecion concrecion en concrecion en
un 20% de las un50% de las | €NUN 70% de las en el 100% de las
diapositivas diapositivas diapositivas diapositivas
COGNITIVO No discrimina la | Discrimina la Discrimina, Discrimina, describe | Discrimina, describe
evidencia del evidencia, pero | describe los los parametros de la | los parametros de la
CONCLUSIONES hecho no describe los | pardmetros de | verdad, ordenay verdad ordena, y
PRINCIPALES parametros de | la verdad, pero | concluye, pero no concluye e innova en
la verdad no ordena ni innova un pensamiento
concluye profundo
interdisciplinario
¢Cudl es el aporte No argumenta | Argumenta, pero | Argumenta Argumenta decide
de este articulo al no aporta con poco interés | decide persevera, tiene
tema de discusion y no decide persevera, pero | creatividad, pero no
carece de : Metacognicion
usabilidad y de | APlica ‘
intuicion
¢ Qué aspectos No sabe Identifica, pero | Identifica de Identifica, pero no Identifica,
éticos identificar no relacionados | manera fundamenta fundamenta aspectos
humanisticos se intimamente con | insuficiente, y | aspectos éticos y éticos y humanisticos
pueden extraer de el tema del con poca humanisticos intimamente
este articulo? articulo relacion con el | relacionados con el | relacionados con el
tema del articulo articulo

articulo




RUBRICA PARA DESEMPENO DE LA PRACTICA SEMANA

DESCRIPTORES NIVEL 0 NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4
Puntaje 0 Puntaje 1 Puntaje 2 Puntaje 3 Puntaje 4
No es autoeficaz | Esautoeficaz | Es autoeficazse | Es autoeficaz se Es autoeficaz
Motivacion yno seinteresa | se interesa, interesa atiende, | interesa, atiende, persevera, se
pero no pero no persevera | persevera, pero no | interesa, atiende, es
atiende es creativo creativo, innova y
genera valor
No contribuye a | Interviene sdlo Pregunta e Aporta argumenta, | Aporta argumenta,
PARTICIPACION las discusiones cuando le interviene innova innova genera valor y
en clase preguntan eficazmente ensefa a sus
comparieros
COGNITIVO No realiza Realiza Realiza Establece Establece patrones
Maneja los 5 pasos | anamnesis, ni anamnesis, anamnesis, patrones los los ordena,
del caso clinico establece reconoce las reconoce las ordena, diagnostica y
1.sintomas y patrones, ni categorias, categorias y diagnostica, pero determina los
signos categorias pero no establece su no determina los diagnosticos
2.sindromes segun el caso establece su relacion diagndsticos completos
3.categorias relacion fisiopatologica completos
4.relaciones fisiopatolégica. | pero no ordena.
5.orden
Su aporte Algunos La mayoria de sus
HABILIDAD DE manifiesta la aportes aportes revelan Sus aportes
PENSAMIENTO falta de manifiestan argumentos revelan Todos sus aportes
comprension de | argumentos | claros, analizados, argumentos manifiestan
andlisis y claros, falta | aplicable, pero sin | claros, analizados, | argumentos claros,
aplicacion de los |  profundizar autoevaluacion aplicable, profundizan los
contenidos analizar y autoevaluados, contenidos, los
aplicar los pero poco analiza y aplica en
contenidos en relevantes actividades
las relevantes y
actividades. significativas
Recuerda Recuerda Recuerda Recuerda, aplica y
PROCEDIMENTAL conscienteme | conscientemente | conscientemente realiza una mejora
Aplicay se No sabe seguir nte el inicia el inicia y aplica el | continua de la calidad
autoevalta. instrucciones | procedimiento, procedimiento, procedimiento, buscando la primacia
perono lo pero no concluye | pero no mejora la del bienestar del

aplica

calidad

paciente




