UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO
FACULTAD DE MEDICINA
PLAN DE ESTUDIOS DE LA LICENCIATURA DE MEDICO CIRUJANO
Programa de la asignatura

Denominacion: Integracion Basico Clinica ll

Clave: ) Semestre ) _ N
Ano: Area: Clinicas No. Créditos: 2
Segundo Tercero | Cuarto
Caracter: Obligatoria Horas Horas por semana Horas por (afo)
Tino: Practi Teoria: Practica:
Ipo: Practica 0 1 1 34
Modalidad: Laboratorio Duracion del programa: Anual

Seriacion: Obligatoria
Asignatura con seriacion antecedente: Asignaturas del 1er ano
Asignatura con seriacion subsecuente: Asignaturas del 5° semestre

Objetivos Generales
6. Integrar el conocimiento basico y clinico con el fin de desarrollar el razonamiento para identificar, plantear y comprender problemas clinicos.
7. Aplicar el conocimiento basico y clinico con el fin de desarrollar el razonamiento para identificar, plantear y comprender problemas clinicos.
8. Desarrollar el razonamiento clinico a través del aprendizaje independiente, autorregulado y colaborativo.
9. Desarrollar destrezas clinicas en escenarios estandarizados.
10. Aplicar los principios y las reglas generales para el manejo integral del paciente en simuladores.

Competencias con las que se relaciona en orden de importancia

Competencia 5. Habilidades clinicas de diagnostico, pronostico, tratamiento y rehabilitacion.

Competencia 4. Conocimiento y aplicacion de las ciencias biologicas, sociomédicas y clinicas en el ejercicio de la medicina
Competencia 1. Pensamiento critico, juicio clinico, toma de decisiones y manejo de informacién.

Competencia 2. Aprendizaje autorregulado y permanente.

Competencia 8. Desarrollo y crecimiento personal.
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indiceTematico Horas
Unidad Contenido - Caso Problema Objetivo temdtico Subtema (s) Tedricas Practicas
1 Caso 1 1.1. Utilizar los recursos electronicos a su alcance y | 1.1.1. Busqueda de informacion por medios 0 8

El dolor de cabeza de
Miriam

realizar una busqueda para explicar los datos
encontrados en el caso clinico.

1.2. Describir el mecanismo por el que se origina la
cefalea.

1.3. Explicar las causas del aumento de la presion
arterial y los factores de riesgo involucrados.

1.4. Relacionar los hallazgos de la exploracion
cardiovascular con la anatomia del corazén y los
grandes vasos.

1.5. Describir los cambios en las estructuras que
componen el fondo de ojo, en la hipertension arterial
cronica.

1.6. Analizar en diversas condiciones clinicas las
caracteristicas farmacocinéticas y los efectos
farmacoldgicos de los medicamentos utilizados en

electronicos sobre los temas del caso.

1.2.1. Caracteristicas clinicas de la cefalea.
Concepto sintomas y signos.

2.2. Causas mas frecuentes que originan
cefalea.

2.3. Estructuras anatomicas involucradas en la
cefalea.

1.3.1. Fisiologia de la tension arterial.

1.3.2. Hipertension arterial. Sintomas y signos,
factores de riesgo.

1.3.3. Urgencia Hipertensiva. Definicion y
caracteristicas.

1.4.1. Anatomia topografica del corazéon y
grandes vasos, fisiologia del ciclo cardiaco.
1.4.2. Exploracion cardiovascular: inspeccion,
palpacion, percusion y auscultacion.

4.3. Ruidos cardiacos normales y anormales.

1.5.1. Estructuras anatomicas normales del
fondo de ojo.

1.5.2. Anormalidades estructurales en paciente
con hipertension arterial sistémica.

1.5.3. Exploracion de fondo de ojo.

1.6.1Mecanismo de accidn, farmacocinética y
efectos farmacoldgicos que caracterizan a los
medicamentos usados en la urgencia
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urgencia hipertensiva

1.7. Establecer una adecuada relacién médico-
paciente.

1.8. Mencionar los materiales para realizar los
procedimientos.

hipertensiva.

1.6.2 Condiciones clinicas que determinan la
eleccion de un farmaco para urgencia
hipertensiva.

1.7.1 Relacién médico-paciente. Interrogatorio
dirigido.

1.8.1 Principios basicos del manejo del
instrumental y simulador.

Caso 2
El accidente de Pedro

2.1.Utilizar los recursos electronicos a su alcance y
realizar una busqueda para explicar los datos
encontrados en el caso clinico

2.2. Relacionar la funcion y la morfologia de las
estructuras anatdmicas del sistema nervioso con los
datos clinicos en un paciente con traumatismo
craneoencefalicoa

2.3.Relacionar los componentes de la escala de
Glasgow con los datos obtenidos en la exploracion

2.4. Explicar los cambios en el equilibrio acido-
basico en el caso clinico

2.5. Analizar las caracteristicas farmacocinéticas y
los efectos farmacoldgicos de los medicamentos
utilizados en crisis convulsivas.

2.6. Analizar las caracteristicas farmacocinéticas y
los efectos farmacoldgicos de los medicamentos

2.1.1 Busqueda de informacion por medios
electrénicos sobre los temas del caso.

2.2.1 Funcién y morfologia del sistema nervioso
2.2.2 Traumatismo craneoencefalico. Signos y
sintomas mas comunes, factores de riesgo.
2.2.3 Exploracién neurologica.

2.3.1 Componentes de la escala de Glasgow
2.3.2 Datos de la escala de Glasgow y la
exploracion neuroldgica.

2.4.1 Alteraciones del equilibrio acido-basico en
pacientes con traumatismo craneoencefalico.

2.5.1 Crisis convulsiva. Definicion, Causas mas
probables para el caso.

5.2Mecanismo de accidn, farmacocinética y
efectos farmacoldgicos que caracterizan a los
medicamentos usados en el tratamiento de
crisis convulsivas.

5.3Eleccion de farmacos para crisis
convulsivas.

2.6.1 2Mecanismo de accidn, farmacocinética y
efectos farmacologicos que caracterizan a los

10
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preanestesicos, asi como, de los farmacos
inductores de la intubacién de secuencia rapida
(ISR).

2.7. Establecer una adecuada relacion médico-
paciente.

2.8. Mencionar los materiales para realizar los
procedimientos.

medicamentos preanestesicos usados en el
manejo de la intubacion de secuencia rapida.
6.2 Condiciones clinicas que determinan la
eleccion de un farmaco inductor para intubacion
de secuencia rapida.

2.7.1 Relacion médico-paciente
Interrogatorio dirigido.

2.8.1 Principios basicos del manejo del
instrumental y simulador.

Caso 3
La infeccion de Rosita

3.1. Utilizar los recursos electronicos a su alcance y
realizar una busqueda para explicar los datos
encontrados en el caso clinico.

3.2. Mencionar la patologia vaginal mas comun, asi
como el organismo causante de la vulvovaginitis.

3.3. Describir las caracteristicas de los 6rganos
intrapélvicos al realizar en un simulador la
exploracion ginecologica.

3.4. Describir las caracteristicas de la citologia
vaginal.

3.5. Distinguir caracteristicas normales y anormales
de las mamas al realizar en simulador la exploracion
mamaria.

3.6. Establecer una adecuada relacion medico

3.1.1 Busqueda de informacidn por medios
electrdnicos sobre los temas del caso.

3.2.1 Vulvovaginitis.

Caracteristicas clinicas, etiologia, datos basicos
para el diagndstico, y generalidades de
tratamiento.

3.3.1 Morfologia y funcion de los 6rganos del
sistema reproductor femenino.

3.3.2 Técnica para realizar un tacto vaginal.
3.3.3 Exploracion ginecoldgica: palpacion
bimanual de los 6rganos intrapélvicos.

3.4.1 Citologia del exudado cérvico-vaginal.
3.4.2 Conocer la técnica para la toma de
exudado cérvico-vaginal.

3.5.1 Morfologia y fisiologia de la mama.
3.5.2 Técnica correcta para la exploracion de
mama normal.

3.5.3 Exploracion fisica de la mama.

3.6.1Relacién médico-paciente. Interrogatorio
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paciente.

3.7. Mencionar los materiales para realizar los
procedimientos.

dirigido.

3.7.1 Principios basicos del manejo del
instrumental y simulador.

Caso 4 4 1. Utilizar los recursos electronicos a su alcancey | 4.1.1 Busqueda de informacion por medios 8
El vértigo de Tofo realizar una busqueda para explicar los datos electronicos sobre los temas del caso.

encontrados en el caso clinico.

4.2. Relacionar la funcién y la morfologia de las 4.2.1Morfologia y funcién del aparato auditivo.

estructuras anatémicas que componen el oido.

4.3. Describir las caracteristicas clinicas de la otitis 4.3.1 Otitis media. Caracteristicas clinicas,

media aguda y sus agentes causales. etiologia, datos basicos para el diagnéstico, y

generalidades de tratamiento.

4.4, Explicar las caracteristicas normales y 4.4.1 Técnica de la exploracion otoldgica

patoldgicas de la membrana timpanica, encontradas | 4.4.2 Maniobras para explorar la integridad de

a la exploracién otoldgica en simulador. la membrana timpanica.

4.5. Analizar las caracteristicas farmacocinéticas y 4.5.1 Eleccion de medicamentos segun las

los efectos farmacoldgicos de los medicamentos caracteristicas del paciente para el manejo de la

utilizados en otitis media aguda. otitis media aguda.

4.6. Establecer una adecuada relacién medico 4.6.1 Relacion médico-paciente. Interrogatorio

paciente. dirigido.

4.7. Mencionar los materiales para realizar los 4.7.1 Principios basicos del manejo del

procedimientos. instrumental y simulador.

Total de horas 34

Suma total de horas

34
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Sugerencias didacticas: Mecanismos de evaluacion del aprendizaje de los alumnos:
ABP (X) Examenes departamentales (X)
Medicina basada en la evidencia () Examenes parciales ()
e-learning () Mapas mentales (X)
Portafolios y documentacion de avances (X) Mapas conceptuales (X)
Tutorias (tutoria entre pares (alumnos), experto- (X) Andlisis critico de articulos ()
novato, y multitutoria Lista de cotejo (X)
Ensefianza en pequefos grupos (X) Presentacion en clase ()
Aprendizaje experiencial (X) Preguntas y respuestas en clase ()
Aprendizaje colaborativo (X) Solucion de problemas (X)
Trabajo en equipo (X) Informe de préacticas (X)
Aprendizaje basado en simulacion. (X) Calificacion del profesor ()
Aprendizaje basado en tareas () Portafolios (X)
Aprendizaje reflexivo (X) ECOEs ( X)
Aprendizaje basado en la solucién de problemas () Evaluacién de 360° ()
(ambientes reales) Ensayo ()
Entrenamiento en servicio () Andlisis de caso (X)
Practica supervisada (X) Trabajos y tareas fuera del aula (X)
Exposicion oral () Exposicion de seminarios por los alumnos ()
Exposicion audiovisual (X) Participacion en clase (X)
Ejercicios dentro de clase () Asistencia (X)
Ejercicios fuera del aula () Seminario ()
Seminarios () Otras ( especifique):  examenes formativos (X)
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Lecturas obligatorias

Trabajo de investigacion
Practicas de taller o laboratorio
Practicas de campo

Otras (especifique):

|, | | | — | p—
[ | [N |-

Perfil profesiografico del profesor:

Meédico Cirujano o Especialista titulado y en su caso con certificacion vigente.

Acreditar el Curso de Formacion para profesores en Habilidades de Integracion para el Razonamiento Clinico.
Tener un amplio conocimiento del programa de la asignatura y su ubicacion en el Plan de Estudios.

Conocer la Mision y Vision de la Facultad y del Centro de Ensefnanza y Certificacion de Aptitudes Médicas (CECAM).
Establecer una comunicacion respetuosa, abierta y eficiente con los estudiantes y los pares.
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