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) FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
SILABO DE EMERGENCIAS MEDICAS Y TOXICOLOGICAS

I. DATOS GENERALES
1. Departamento Académico : Medicina Humana
2. Unidad Académica :Medicina
3. Programa : Medicina
4. Semestre Académico X
5. Tipo de asignatura : Especialidad
6. Modalidad de la asignatura : Semipresencial
7. Cadigo de la asignatura : 10621211050
8. Afio/ Ciclo : 2026 - I
9. Créditos :5
10. Cantidad de horas : Teoria (32) Practica (96) Total horas (128)
11. Teoria lectiva presencial: 32 horas
12. Teoria lectiva a distancia: 0 horas
13. Teoria no lectiva presencial: 0 horas
14. Teoria no lectiva a distancia: 0 horas
15. Practica lectiva presencial: 96 horas
16. Préactica lectiva a distancia: 0 horas
17. Préactica no lectiva presencial: 0 horas
18. Préactica no lectiva a distancia: 0 horas
19. Requisitos: Especialidades quirirgicas
20. Jefe de Asignatura: Dr. Julio Roldan
Il. SUMILLA

Esta asignatura del area curricular de especialidad, que pertenece al eje clinico quirirgico, de naturaleza
tedrica — practica de caracter obligatorio que se dicta en la modalidad semipresencial en el ciclo once de la
carrera de Medicina Humana, aborda los principios fundamentales y las practicas clinicas en Emergencias.
El propésito es que los estudiantes adquirirdn habilidades para la evaluacion rapida y el manejo inicial de
pacientes en situaciones criticas.
Se desarrollan las siguientes unidades:
UNIDAD I: INTRODUCCION Y MANEJO DE EMERGENCIAS CARDIOVASCULARES.
RESPIRATORIO Y DEL MEDIO INTERNO
UNIDAD II: INTRODUCCION Y MANEJO DE EMERGENCIAS NEUROLOGICAS,
ENDOCRINOLOGICAS, DIGESTIVOS, DE TRAUMA E INTOXICACIONES

En la parte practica busca que el alumno reconozca y sepa desenvolverse en las diferentes &reas de un
servicio de emergencias medicas: Triaje, topicos de atencion, sala de Reanimacién, salas de observacion,
en base al desarrollo de casos clinicos, seminarios, simulaciones, entre otras actividades.

lll. RESULTADOS DE APRENDIZAJE



ESPECIFICAS

CAPACIDADES

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

Conoce la fisiopatologia de las enfermedades en que se fundamenta
las alteraciones de los valores normales de los parametros
bioquimicos, hematolégicos, inmunoldgicos y microbiologicos, de las
enfermedades mas prevalentes de nuestro pais.

Utiliza las diferentes técnicas de imagenes, la anatomia y patologia
del organismo humano, para corroborar el diagnéstico 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. Atencion
integral e integrada de salud a la persona, familia y comunidad.

Establece una evaluacion 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 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 mas 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 atencidn
integral e integrada de salud a la persona, familia y

comunidad.

GENERAL COGNITIVA

Aplica el andlisis y la sintesis, la induccion y la deduccion, y el enfoque sistémico, entre otros, como
estrategias generales de adquisicién del conocimiento. Utiliza el pensamiento critico, al analizar los
diferentes contextos, fuentes de informacién y hechos de la realidad.

GENERAL INSTRUMENTAL

Se comunica asertivamente en idioma espafiol.
Resuelve de manera creadora los problemas profesionales y personales a los que se enfrenta.

Actitudes y valores:

o 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.
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IV. PROGRAMACION DE CONTENIDOS

UNIDAD I: INTRODUCCION Y MANEJO DE EMERGENCIAS CARDIOVASCULARES. RESPIRATORIO Y DEL MEDIO INTERNO

CAPACIDAD: Reconoce mediante el triaje las prioridades de atencion de la atencidn en los servicios de Urgencia/Emergencia, asi como poder establecer el reconocimiento y manejo de manera
estandarizada las principales patologias agudas de las enfermedades cardiovasculares, del aparato respiratorio y medio interno

SEMANA
CONTENIDOS ACTIVIDAD DE HORAS HORAS
CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES APRENDIZAJE | TEORICAS | PRACTICAS
EVALUACION DE INGRESO (Virtual)
Clase Teérica 1 Introduccion Inculca respeto al paciente durante la atencpn médica. Practica tener un pensamiento Clases tedricas
SEMANA 1 . asertivo. : ;
al curso de Emergencia. . . o . . presenciales Evaluaciones
ol - Conoce y aplica las maniobras del RCP basico, con un solo reanimador y dos reanimadores . - 2 6
ase Tedrica 2 durante la atencion médi formativas Préactica
Paro Cardiorespiratorio , uran'e a aienclonmedica. hospitalaria Simulacion
Orienta al manejo en equipo multidisciplinario. p
SEMANA 2 Clase Teorica 3 E _ Realiza  idenificacion de | st , 12 adecuad Clases teoricas
ase Tedrica 3 Emergencias Realiza |.t,ant| icacion de las emergencias |perter]3|vas con la adecuada ycorrgcta presenciales Evaluaciones
Hipertensivas interpretacion de la toma de presion arterial. Ademés de diferenciar entre Urgencia y formativas 2
Definiciones, Diagnostico, Emergencia hipertensiva e identificar cuando se requiere hospitalizacion inmediata y el Practica hospitalari 6
Manejo manejo adecuado farmacolégico. rac "?a OSP,' alana
Simulacion
Clases tedricas
SEMANA 3 Clase Tedrica 4 Realiza correcta lectura del electrocardiograma, identifica un sindrome coronario agudo e | presenciales Evaluaciones
. ; indica el manejo inicial. formativas 2 6
Sindrome Coronario Agudo . : , - o
Inculca una metodologia de trabajo ordenado y sencillo. Practica hospitalaria
Simulacion
Clase Tebrica 5 Diagnostica las diferentes patologias del trastorno del ritmo a través de una correcta lectura Clases teoricas
SEMANA 4 o : del EKG. presenciales Evaluaciones
Arritmias Cardiacas. L - . .
Conoce el manejo inicial de las arritmias. formativas Préactica 2 7

hospitalaria Simulacién

EVALUACION FORMATIVA N°1 /| RETROALIMENTACION N°1
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CONTENIDOS ACTIVIDAD DE HORAS HORAS
SEMANA CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES APRENDIZAJE  |TEORICAS|PRACTICAS
Identifica los diferentes tipos de insuficiencia respiratoria. Realiza una adecuada interpretacion cl e6ri al
del AGA ases tedricas presenciales
. . , L ’ . . . - Evaluaciones formativas
Clase Tedrica 6 Aplica de manera correcta segun el requerimiento del paciente, los diferentes dispositivos de . L
SEMANA 5 . L . . Practica hospitalaria
Insuficiencia Respiratoria Aguda bajo 0 alto flujo. . " 2 6
. e - Simulacién
Realiza una correcta lectura de placas radiograficas y/o tomograficas
Reconoce los signos y sintomas de una crisis asmatica, categoriza de forma correctala | Clases tedricas presenciales
Clase Teérica 7 severidad de la misma. Evaluaciones formativas
SEMANA 6 . Trata de forma oportuna una crisis asmatica segun su severidad. Diagnostica una EPOC. Practica hospitalaria 6
Asma potencialmente fatal ) e . e . . " 2
Aplica su conocimiento para su tratamiento inicial en emergencia Simulacion
Identifica de forma clara los signos y sintomas de enfermedad de un proceso compatible con
neumonia.
Diagnostica de forma correcta una neumonia.
Inicia tratamiento empirico con cobertura antibiética, teniendo en consideracion las Clases teéricas presenciales
Clase Tedrica 8 caracteristicas individuales de cada paciente para la eleccidn correcta. Evaluaciones formativas
Tromboembolismo Pulmonar Observa las diferentes caracteristicas de una neumonia en placas radiograficas y/o Practica hospitalaria
Agudo tomograficas. Simulacién
Realiza un correcto diagnéstico de TEP e identifica las causas que lo provocaron. 7
SEMANA 7 9
- , e Clases teoricas presenciales
Clase Tedrica 9 F|3|opaFolgg|a dgl Shockly clalsmcamon. Protocolo AB(}DE adaptado a shock. Evaluaciones formativas
Procedimientos: Valoracion rapida (qQSOFA), colocacién de accesos venosos . o
Shock o LA S . . Practica hospitalaria
periféricos/centrales, monitorizacion no invasiva. Manejo procedimental . .
Simulacién
. C'?Se Tgorlca 10 . Interpreta de forma adecuada el AGA reconociendo los diferentes disturbios acido- base y de Clases teqncas presenplales 2
Disturbios Acido Base més los disturbios electroliticos de mas f " taci6 . Evaluaciones formativas 7
frecuentes en Emergencia os disturbios electroliticos de mas frecuente presentacion en emergencia. Préctica hospitalaria
SEMANA 8 ' Trata de forma correcta los diferentes trastornos que originan la acidosis y/o alcalosis

respiratoria- metabdlica.

Simulacién
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Identificar y clasificar rapidamente los tipos de shock y disturbios electroliticos (Na y K) en

Clase Tedrica 11 pacientes de emergencia. Clases tedricas presenciales
Disturbios Electroliticos mas [Ejecutar protocolos de manejo inicial estandarizados (ABCDE), con énfasis en estabilizacion| Evaluaciones formativas
frecuentes en Emergencia.:  |hemodinamica y correccion electrolitica segura. Practica hospitalaria
alteraciones del Na y K Aplicar razonamiento clinico basado en evidencia para decisiones terapéuticas en entornos de| Simulacién
alta presion.
EXAMEN PARCIAL
EXAMEN DE REZAGADOS

SESION DE RETROALIMENTACION
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UNIDAD II: INTRODUCCION Y MANEJO DE EMERGENCIAS NEUROLOGICAS, ENDOCRINOLOGICAS, DIGESTIVOS, DE TRAUMA E INTOXICACIONES

CAPACIDAD: Reconoce mediante el triaje las prioridades de atencion de la atencion en los servicios de Urgencia/lEmergencia, asi como poder establecer el reconocimiento y manejo de
manera estandarizada las principales patologias aguda, neuroldgicas, endocrinolégicas, digestivos, de trauma e intoxicaciones.

SEMANA | CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE O | oRiioas
Reconoce las diferentes formas de presentacion de las
Clases Teorica 12 emergencias agudas por diabetes mellitus, como la cetoacidosis, Clases tedricas presenciales Evaluaciones formativas
Emergencias mas frecuentes en coma hiperosmolar, hipoglicemia. Préct?ca hospitalaria Simulacion
SEMANA 9 Diabetes Mellitus. Conoce los criterios diagnosticos de CAD y como hiperosmolar. P 2 7
Orienta un adecuado manejo de las emergencias endocrinolégicas.
- Identifica los signos y sintomas de un accidente cerebro vascular,
Clase Tedrica 13 examina y delimita el area afectada
Accidente-Cerebro vascular. Clase y P iy Clases tedricas presenciales Evaluaciones formativas
. Reconoce el examen de apoyo diagnéstico de eleccion. . Y -
Tedrica 14 . ) ; L Practica hospitalaria Simulacion
. Aplica las medidas generales y tratamiento inicial en un estatus 2 7
SEMANA 10 Estatus convulsivo. .
convulsivo.
SEMANA Clase Te6,|'i(?a 15 Reconoce de forma inmediata la severidad de un trauma mdiltiple | Clases teéricas
Trauma Mdltiple en un paciente. presenciales Evaluaciones
Explora y aplica de forma correcta la escala de Glasgow en un ; T
1 Clase Teérica 16 , v e formativas Practica 2 7
TEG paciente con diagnostico de TEC hospitalaria Simulacion
Valora de forma correcta la severidad de una hemorragia digestiva cl tesri
SEMANA alta y baja. ases go ICas -
Clase Teérica 17 Investiga la causa que est originando una hemorragia digestiva presenIC|aIes I,Evz.aluamones
12 Hemorragia Digestiva alta y baja alta y baja. formativas Practica 2 6
gia g yhaja. Indica el manejo inicial en los cuadros de HDA y HDB. hospitalaria Simulacién
EVALUACION FORMATIVA N°2
RETROALIMENTACION
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SEMANA coneaERDOS CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE TEORAS | R HORAS
Reconoce los diferentes toxi-sindromes en un paciente con sospecha
- C de la misma.
Clase Tedrica 18 Intoxicaciones . ] .
. Conoce los diferentes antidotos a usar, en un paciente con
Aguda generalidades. N - . .
intoxicacién aguda. Clases tedricas presenciales Evaluaciones
SEMANA . o - C ) o o
- Realiza un diagndstico de forma rapida de intoxicacién por formativas Practica hospitalaria 2 6
13 Clase Tedrica 19 . 9
N paracetamol. Simulacion
Intoxicacion por paracetamol . - Ny
Sabe el antidoto especifico para la intoxicacién por paracetamol y su
modo de administracién.
Identifica los productos comerciales que en su composicion tiene
- Co carbamatos, 6rganos fosforados.
Clase Tedrica 20 Intoxicacién por . . - .
Realiza de forma secuencial y correcta un lavado gastrico. Inicia el
Organos fosforados . . R
manejo correcto en un paciente con intoxicacion por carbamatos, y ol o6 iales Evaluaci
B 6rganos fosforados ases tedricas presenciales Evaluaciones 2 6
SEMANA Clase Tedrica 21 NPTy formativas Préctica hospitalaria Simulacién
o Reconoce y trata de forma adecuada una intoxicacion por alcohol
14 Intoxicacién por alcoholes. e .
metilico y etilico.
Realiza el manejo con el antidoto especifico y el alternativo
Inculca una metodologia de trabajo ordenado oportuno y sencillo.
Clase Tedrica 22 Identifica con claridad la intoxicacién por benzodiazepinas y sus
SEMANA Intoxicacion por riesgos si no se interviene de forma precoz. Clases teoricas presenciales Evaluaciones 2 6
15 Benzodiazepinas y Conoce e identifica el antidoto de la benzodiazepina y su modo de formativas Practica hospitalaria Simulacién
antidepresivos. administracion.

~ EXAMENFINAL
SESION DE RETROALIMENTACION







V. ESTRATEGIAS DIDACTICAS:

La actividad docente en las sesiones y experiencias independientes de aprendizaje se orientan al desarrollo
de capacidades y la construccién de saberes por los estudiantes, aplicables en distintos contextos de
desempefio personal y social.

Segun la naturaleza de la asignatura, el profesor podra utilizar las estrategias del aprendizaje y ensefianza
basado en problemas, las técnicas de la problematizacion y la contextualizacion de los contenidos
educativos, el estudio de casos, la lectura comprensiva y el analisis de informacién, asi como diversas
formas de comunicacién educativa, entre otros. Mencion merece la aplicacion del método investigativo
orientado a la busqueda creadora de informacién, que propicia al estudiante mayor independencia
cognoscitiva y pensamiento critico, acorde a las exigencias de la sociedad actual, caracterizada por el valor
del conocimiento y su aplicacion practica en la solucion de problemas de la realidad y el desarrollo de la
ciencia y la tecnologia.

Por ello, segun el modelo educativo, el profesor es un mediador entre la cultura, la ciencia, los saberes
académicos y las expectativas de aprendizaje de los estudiantes; por ello, organiza, orienta y facilita la
construccién de sus conocimientos con iniciativa y creatividad. Proporciona informacion actualizada y
resuelve dudas de los estudiantes incentivando su participacién. El estudiante asume responsabilidad de
participacion en la construccion de sus conocimientos durante las sesiones, en los trabajos por encargo
asignados y en la exigencia del cumplimiento del silabo.

En el desarrollo de la asignatura se utilizaran las siguientes técnicas didacticas:

Teoria:

Conferencias de caracter expositivo inductivo, se llevard a cabo en sesiones presenciales sincrénicas,
presentadas en PPT, y Sincrénicas esta modalidad el docente se constituye en un mediador, por ello
organiza orienta y facilita el proceso de construccion del conocimiento. A través de los foros de consulta el
docente proporciona informacion actualizada, resuelve dudas de los estudiantes, estimulando su
participacién, con las evaluaciones formativas se monitorizara el aprendizaje y se estimulara el
autoaprendizaje. El estudiante asume la responsabilidad de construir su conocimiento siendo
independiente, autogestor de su tiempo para cumplir con todas las actividades programadas en el silabo.

Practica:

Para el desarrollo del componente practico se utiliza 2 estrategias metodolégicas con diferentes rutas
pedagogicas para un aprendizaje integral: la practica Hospitalaria (presencial) y la practica con simulacion.
La Practica hospitalaria se desarrollara en grupos de estudiantes por docente. Cada grupo tiene asignado
un docente de préactica, quien los guiara en las actividades hospitalarias y buscara consolidar el marco
conceptual que traen para que adquieran las competencias y capacidades en la evaluacion, diagndstico y
manejo inicial de los pacientes en condicion aguda. La evaluacion es permanente en las fechas
programadas por lo que el estudiante debe ir conociendo el tema a desarrollar. La presentacion al hospital
es con Mandil blanco y Scrub y como medida de bioseguridad la mascarilla N95.



La Practica con simulacién se desarrollara en grupos de 8-9 estudiantes y seran distribuidos
de acuerdo la programacion establecida. Cada grupo tiene un Docente de practica, quien los
guiara en las experiencias de aprendizaje con simulacion de habilidades y destrezas, asi
como los escenarios de simulacion. Estas actividades se desarrollaran en ambientes seguros
de aprendizaje como son las salas del centro de simulacion, donde se fomentaré la practica,
buscando que el estudiante demuestre el logro de la competencia.

La autoevaluacion y coevaluacion es permanente con las listas de cotejo y la evaluacion final
es mediante las evaluaciones clinicas objetivas estructuradas (ECOE) en las fechas
programadas. Por lo que el estudiante debe ir a la practica dominando el marco teérico y la
lista de cotejo de la préactica a desarrollar.

RECURSOS DIDACTICOS

Libros digitales Portafolio Clases en linea Foros
Chats Correo

Video tutoriales Wikis

Blog

E-books

Videos explicativos Organizadores visuales
Presentaciones multimedia, entre otros.

Actividad Horas
Exposicion  dialogada (Teoria Lectiva) 2 horas
presencial

Practica Hospitalaria (lectiva presencial) 4 horas
Practica con Simulacion (lectiva presencial) 2 horas

VI. EVALUACION DEL APRENDIZAJE

Segun Directiva de Evaluacién de Estudiantes de Pregrado, aprobada por Resolucién Decanal N° 0252-2026-
D-FMH-USMP

Art. 18.-

La evaluacion de las asignaturas consta de dos componentes:

a) Teoria: que se evalla mediante dos examenes de alternativas mdltiples (parcial y final) con un minimo de
40 preguntas con excepcion de las asignaturas con 2 créditos 0 menos y las que requieren aplicacién de



gjercicios (matematicas y bioestadistica). Dependiendo del contenido algunas asignaturas podran aplicar tres
0 mas examenes de 40 preguntas.

b) Practica: constituido por los calificativos obtenidos en la evaluacion continua de las actividades programadas
en cada asignatura.

Art. 19

Para obtener el calificativo aprobatorio en cualquiera de las asignaturas (ONCE o mas) es necesario:
a) Tener promedio de 11 0 mas en los calificativos de teoria.

b) En las asignaturas con componente de practica debe tener promedio

aprobatorio de 11 0 mas.

c) Haber cumplido con el porcentaje minimo de asistencias.

Art. 20

El medio punto a favor sélo es aplicable al obtener el calificativo final aprobatorio (ONCE o mas).

Las asignaturas que solo tienen el componente teérico la nota final es el promedio aritmético de los examenes
tedricos.

Las asignaturas que solo tienen el componente practico la nota final serd el promedio aritmético de la
evaluacion continua.

Art.23

La evaluacion de rezagados procede de acuerdo con el Cap. Il Art. 4 de las Normas
Generales de esta Directiva y al articulo 25 del capitulo V del Reglamento de
Evaluacién del Aprendizaje.

El alumno solo puede rendir un examen de rezagados de teoria por asignatura.

Este se efectuara dentro de los 2 dias habiles a la fecha en que se efectud el examen
de la asignatura (parcial 6 final) y es requisito que el alumno no haya superado el
porcentaje de inasistencias por asignatura (Art. 6).

No procede examen de rezagados para el examen de aplazados, ni para las
evaluaciones de componente practico. (Art .26 Reglamento de evaluacion del
aprendizaje USMP). Situaciones especiales seran evaluadas por el Comité Académico.

Art. 25

El examen de aplazados es el que se aplica a los alumnos que estén desaprobados en el calificativo final y
que cumplan con los siguientes requisitos: Haber desaprobado maximo 2 asignaturas en el semestre. Tener
un calificativo desaprobatorio en el promedio del componente de teoria de 08 o mas. Haber aprobado el
componente practico de la asignatura que la tuviera. Haber cumplido con el porcentaje de asistencia. No se
programan examenes de aplazados en: Las asignaturas que solo tienen componente practico. Las asignaturas
que se brindan en las Sesiones Académicas de Verano y de invierno. La nota minima aprobatoria del aplazado
es 11 (ONCE).



RUBRICA ACTITUDINAL

Criterio

Excelente (4 puntos)

Bueno (3 puntos)

Regular (2 puntos)

Deficiente (0 puntos)

Empatia y respeto

Demuestra empatia genuina y respeto
constante hacia pacientes, comparieros y|
docentes.

Muestra empatia y respeto en la mayoria
de las interacciones.

Es respetuoso de forma ocasional,
pero carece de empatia en
situaciones desafiantes.

Presenta actitudes irrespetuosas o falta de
empatia, afectando la dindmica de equipo
y la relacion con pacientes.

Responsabilidad y
cCOmpromiso

Es responsable, cumple con todas sus
tareas y llega puntual.

Cumple con sus tareas y compromisos en
la mayoria de las ocasiones.

A veces cumple con sus tareas, pero
muestra falta
de compromiso en ciertas situaciones.

Falta de responsabilidad constante,
incumplimiento de tareas y compromisos.

Etica y confidencialidad

Mantiene un alto estandar ético y respeta
la confidencialidad en todas las
circunstancias.

Muestra un estandar ético adecuado, pero
ocasionalmente puede no mantener la
confidencialidad en situaciones menores.

En ocasiones carece de
comportamiento ético adecuado y/o
descuida la confidencialidad.

Falta de ética evidente, no respeta la
confidencialidad, comprometiendo la
integridad profesional.

Colaboraci6n y trabajo en
equipo

Contribuye activamente y fomenta la
colaboracién en el equipo de trabajo.

Participa en el equipo, aunque su
colaboracién puede ser limitada.

Colabora minimamente y
ocasionalmente es una influencia
negativa en el equipo.

Evita colaborar, muestra actitudes
individualistas que afectan negativamente
al trabajo en equipo.

Interés por el aprendizaje

Demuestra una actitud proactiva hacia el
aprendizaje, busca y aprovecha
oportunidades de mejora continua.

Manifiesta interés por aprender, aunque
rara vez busca oportunidades adicionales
de aprendizaje.

Su interés por el aprendizaje es
irregular y muestra poca disposicién a
mejorar.

Muestra desinterés evidente por el
aprendizaje, no busca mejorar ni participa
activamente en clase.

12



RUBRICA DE EVALUACION DE CASOS CLINICOS EN AULA

Criterio

Excelente (4 puntos)

Bueno (3puntos)

Regular (2)

Deficiente (0)

Presentacion del caso

Presenta el caso de manera clara,
completa y organizada, con informacién
relevante y bien estructurada.

Presenta el caso adecuadamente, aunque
puede faltar claridad o profundidad en
algunos puntos menores.

Presenta el caso de forma incompleta
0 desorganizada, omitiendo detalles
importantes.

La presentacion del caso es confusa o
incompleta, omite elementos clave y
no tiene organizacion.

Capacidad de analisis

Analiza el caso con profundidad, identifica
problemas clinicos, prioriza diagnosticos
diferenciales y justifica cada uno de
manera sélida.

Realiza un anélisis adecuado, identifica
problemas clinicos y ofrece diagnosticos
diferenciales con justificacion aceptable.

Su analisis es superficial, con
diagndsticos diferenciales incompletos
0 poco justificados.

No realiza un analisis adecuado,
carece de diagnosticos diferenciales o
justificaciones claras.

Aplicacion de
conocimientos

Demuestra un dominio sobresaliente de los
conocimientos teéricos y su aplicacién
practica en el caso.

Aplica los conocimientos de manera
adecuada, aunque con algunas
imprecisiones menores en su relaciéon con
el caso.

Aplica los conocimientos de manera
limitada, con errores o desconexiones
importantes con el caso clinico.

No demuestra dominio de los
conocimientos necesarios y presenta
imprecisiones graves en el analisis.

Propuesta de plan
diagndstico y terapéutico

Disefia un plan diagndstico y terapéutico
completo, adecuado y bien fundamentado,
considerando alternativas viables.

Propone un plan diagnéstico y terapéutico
adecuado, aunque puede carecer de
fundamentacién o detalles en algunos
aspectos.

Propone un plan diagnéstico y
terapéutico basico, con
fundamentacion limitada y errores en
su estructura.

No propone un plan diagndstico o
terapéutico adecuado, omitiendo
aspectos esenciales para la atencion
del caso.

Habilidades de
comunicacion

Comunica sus ideas de forma clara,
respetuosa y estructurada, usando
terminologia médica precisa y adecuada al
contexto.

Comunica sus ideas de manera
comprensible, aunque con algunos errores
menores en la terminologia o claridad.

Su comunicacién es poco clara, con
uso inadecuado de terminologia y falta
de estructura en las ideas.

La comunicacion es confusa, utiliza
terminologia incorrecta y no transmite
sus ideas de manera comprensible.
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RUBRICA DE EVALUACION DE SEMINARIOS EN AULA

|Criterio Excelente (4) Bueno (3 puntos) Regular (2 puntos) Deficiente (0-puntos)
Investigacion y El contenido es exhaustivo, preciso y La informacion es adecuada y precisa, |El contenido es basico, con algunas La informacion es incompleta o
contenido actualizado, con informacién bien aunque algunos puntos podrian estar  imprecisiones y falta de profundidad en |incorrecta, sin una adecuada

investigada y de fuentes confiables.

mas actualizados o detallados.

ciertos temas.

investigacion y uso de fuentes no
confiables.

Dominio del tema

Demuestra un dominio sobresaliente del
tema, respondiendo a preguntas y
aclarando dudas de manera precisa y
detallada.

Tiene un buen dominio del tema, pero
muestra inseguridad en algunas
preguntas o en detalles especificos.

Muestra un dominio limitado del tema,
con dificultad para responder preguntas
0 aclarar dudas de forma completa.

No demuestra dominio del tema, es
incapaz de responder preguntas y
presenta inexactitudes importantes.

Claridad y
organizacion

La presentacion es clara, bien organizada
y facil de seguir, con una estructura logica
y cohesiva.

La presentacion es comprensible y
organizada, aunque con algunas
transiciones o puntos de conexion
mejorables.

La organizacion de la presentacion es
poco clara, con una estructura
desordenada y dificil de seguir.

La presentacion carece de organizacién
y claridad, lo que dificulta la
comprension del contenido.

Capacidad de analisis
y critica

Analiza criticamente el tema, incluyendo
perspectivas diversas y desarrollando una
postura bien fundamentada.

Presenta un andlisis adecuado, con una
postura definida, aunque con menor
profundidad critica 0 menos
perspectivas.

El anélisis es superficial, con escasa
evaluacion critica y sin desarrollo de una
postura sélida.

No muestra capacidad de analisis
critico, limitandose a repetir informacion
sin aportar una interpretacion propia.

Habilidades de
comunicacion

Expone sus ideas de manera clara y
profesional, utilizando lenguaje técnico
adecuado y manteniendo el interés del
publico.

La comunicacion es efectiva y clara,
aunque puede tener algunas deficiencias
en el lenguaje técnico o en la expresion.

Su comunicacién es poco clara, con un
uso limitado de terminologia médica y
dificultad para captar el interés.

La comunicacion es confusa, sin uso
adecuado de terminologia médica, y no
logra captar el interés del publico.
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RUBRICA DE EVALUACION DE INFORME EN AULA

Criterio

Excelente (4 puntos)

Bueno (3 puntos)

Regular (2)

Deficiente (0-)

Calidad de la
investigacion

La investigacion es exhaustiva, utiliza
fuentes confiables y actuales, y demuestra
un conocimiento profundo del tema.

La investigacion es adecuada, aunque
puede faltar actualizacién o profundidad
en algunas fuentes.

La investigacion es basica, con uso
limitado de fuentes o sin profundidad en
el tema.

La investigacion es incompleta o utiliza
fuentes no confiables, afectando la
credibilidad del trabajo.

Estructuray
organizacion

La monografia sigue una estructura clara y
coherente (introduccién, desarrollo,
conclusidn), con una secuencia légica.

La estructura es adecuada, aunque hay
algunos puntos que podrian estar mejor
organizados para mayor claridad.

La estructura es poco clara o esta
desorganizada, dificultando la
comprension de las ideas principales.

La monografia carece de una estructura
l6gica, lo que dificulta la lectura y
comprension del contenido.

IAnalisis critico

Realiza un andlisis profundo y critico del
tema, integrando multiples perspectivas y
reflexionando sobre las implicancias
clinicas.

El analisis es adecuado, pero falta
profundidad 0 una mayor evaluacion
critica en algunos aspectos.

El analisis es superficial, con un enfoque
descriptivo sin reflexion critica ni
profundidad en el tema.

No muestra analisis critico, limitandose a
presentar informacion sin reflexionar
sobre sus implicancias clinicas.

Dominio del tema

Demuestra un dominio sobresaliente del
tema, con capacidad para responder
preguntas y explicar conceptos complejos.

Muestra un buen dominio del tema,
aunque presenta inseguridades en
algunos detalles especificos.

Su dominio del tema es limitado, con
dificultad para responder preguntas o
explicar conceptos de forma clara.

No demuestra dominio del tema,
presenta confusiones y es incapaz de
responder preguntas basicas sobre el
contenido.

Redaccion y
presentacion

LLa monografia esta redactada de forma
clara y profesional, con lenguaje técnico
adecuado y sin errores gramaticales.

La redaccion es clara en general,
aunque puede presentar algunos
errores menores en el lenguaje o
gramatica.

La redaccién es poco clara, con errores
frecuentes en gramatica y un uso
inconsistente del lenguaje técnico.

La redaccion es confusa, con multiples
lerrores gramaticales y uso incorrecto de
terminologia, dificultando la lectura.
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RUBRICA DE EVALUACION REVISTA DE REVISTAS

Criterio

Excelente (5 puntos)

Bueno (4 puntos)

Regular (3)

Deficiente (0-2)

Relevancia del articulo

Articulo altamente relevante
actual y pertinente.

Articulo relevante, pero no
totalmente actualizado

Articulo parcialmente
relevante o no reciente.

Articulo irrelevante
0 desactualizado

IAnalisis critico

Analisis critico profundo, sin
errores y con enfoque clinico sélido.

Analisis critico adecuado,

aunque con algunas limitaciones.

IAnalisis basico, con errores
U omisiones importantes

Sin analisis o interpretacion
pobre

Calidad de la
presentacion

Presentacion sobresaliente
bien organizada y con excelente uso
de recursos.

Presentacién ordenada, clara
y con materiales apropiados.

Presentacion aceptable,
pero con deficiencias claras.

Desordenada, confusa y con
recursos inadecuados.

Discusion

Responde con claridad, fomenta un
debate enriquecedor y conecta con
otras evidencias.

Responde adecuadamente y
fomenta algo de debate.

Responde preguntas basicas,
pero no fomenta mucho debate.

No responde preguntas ni
fomenta debate.
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RUBRICA DE EVALUACION DE “BEDSIDE” EN HOSPITAL

Criterio
1. Historia clinica

2. Exploracién fisica

3. Anélisis clinico y diagnéstico diferencial

4. Plan diagnostico y terapéutico

5. Presentacion oral y comunicacion

Nivel de Desempefio Puntaje Maximo
4: Completa, precisa, ordenada, con todos los datos relevantes. 3: Adecuada, omisiones 4 puntos
menores.

2: Incompleta o desorganizada, omisién de datos importantes. 1: Confusa o mal estructurada.

0: No logra obtenerla.

4: Completa, sistematica, hallazgos relevantes. 3: Adecuada, omisiones menores. 4 puntos
2: Incompleta, errores importantes.
1: Limitada, incorrecta, multiples errores. 0: No realiza.

5: Légico, diagnéstico diferencial completo y priorizado. 4: Adecuado, omisiones menores. 5 puntos
3: Parcial, diagnéstico limitado o mal priorizado. 2: Confuso, diagnostico inadecuado.

5: Completo, basado en evidencia, ético y adaptado al paciente. 4: Adecuado, omisiones 5 puntos
menores.

3: Parcial, opciones incompletas. 2; Confuso o poco pertinente.

1: Insuficiente, errores graves. 0: No presenta.

2: Clara, estructurada y profesional. 2 puntos
1: Comprensible, con errores en estructura o comunicacion. 0: Confusa, desorganizada o no
profesional.
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