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Cédigo de Etica y Conducta

Este Codigo de Etica establece las normas que rigen la conducta de los miembros de la comunidad de la Universidad Auténoma de Tamaulipas, incluyendo
funcionarios, empleados y estudiantes. Las disposiciones contenidas en este documento son de aplicacion obligatoria para todos los integrantes de la
universidad, garantizando un comportamiento ético y responsable en todas sus actividades.

Principios y valores, articulos 4 al 18:

Legalidad y Respeto.

Cuidado, Uso Honesto y responsable del Patrimonio Universitario.
Trato Interpersonal Respetuoso, Digno e Inclusivo
Tolerancia

Responsabilidad Social.

Verdad, Belleza y Probidad.

Honestidad.

Humanismo como Préctica de Vida.

Equidad de Género.

Inclusion.

Transparencia e Imparcialidad.

Laicidad.

Libertad de Pensamiento y Expresion.
Confidencialidad.

Proteccion y Asesoria.

Universidad Autonoma de Tamaulipas. (2019). Ley Orgadnica de la Universidad Autonoma de Tamaulipas [PDF]. UAT.

https://www.uat.edu.mx/SG/Documents/1.%20Leyes%20y%20Estatutos/Ley%200rg%C3 %A 1nica%20de%201a%20Universidad%20Aut%C3%B3noma%20de%20Tamaulipas.pdf
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FILOSOFIA, MISION Y VISION DE LA FACULTAD DE MEDICINA DE TAMPICO
“DR. ALBERTO ROMO CABALLERO”

FILOSOFIA FMT
Desarrollar en forma integral a nuestros alumnos, con capacidad critica, con actitud bioética y humanista para la
pertinencia social y laboral.
MISION FMT
Formamos profesionales de la salud con equidad, identidad institucional, pensamiento critico e integrador, impulsando
la creacion de conocimientos durante la practica cientifica, principios de sostenibilidad, fomento cultural y valores para
su desarrollo integral en la sociedad.

VISION FMT

En 2026 seremos referentes en la formacion de profesionales de la salud lideres e innovadores, con enfoque integral,
responsabilidad social y sostenibilidad, para elevar el bienestar y la competitividad regional, nacional e internacional.
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MODELO CURRICULAR GENERACION DEL CONOCIMIENTO CON VALORES

El modelo curricular de la Licenciatura de Médico Cirujano estd basado en el desarrollo de competencias cognitivas, instrumentales interpersonales, centrandose
en dos principios fundamentales:

1. El estudiante como centro del aprendizaje donde se prioriza el aprendizaje activo y constructivo del estudiante, éste se convierte en un agente activo
de su formacion, adquiriendo conocimientos, habilidades y actitudes de forma integral y critica.

2. Cambio paradigmatico del docente, el rol de este se redefine hacia ser un facilitador, guia y evaluador reflexivo que promueve la autonomia del
estudiante, fomenta el aprendizaje significativo, y ofrece retroalimentacion continua para mejorar su practica pedagogica.

Fundamentos Tedricos:
El modelo se apoya en las siguientes teorias:

Jean Piaget (Teoria de la reestructuracion cognitiva): El aprendizaje se entiende como un proceso activo de construccion de conocimiento donde el
estudiante organiza, adapta y transforma la informacion a través de sus esquemas previos.

Lev Vigotski (Teoria sociocultural): La interaccion social y el lenguaje son elementos clave para el aprendizaje, también destaca la importancia del
acompafiamiento docente en las actividades cognitivas que el estudiante atin no puede realizar de manera autonoma.

David Ausubel (Teoria del aprendizaje significativo): El aprendizaje ocurre cuando la nueva informacion se relaciona de manera sustancial con lo que el
estudiante ya conoce. La importancia de los organizadores previos en la estructuracion del conocimiento es fundamental en este modelo.

Teoria del procesamiento de la informacion: Se enfoca en como los estudiantes perciben, organizan, almacenan y recuperan la informacion, optimizando
los procesos cognitivos para mejorar el aprendizaje.

Paulo Freire: Basado en una lectura critica, dialogica y la alfabetizacion critica. Considerando que el proceso educativo es un espacio de aprendizaje
para ambos, el alumno y el maestro.

Estructura del Modelo Curricular:

1.

Competencias del Egresado. El curriculo esta disefiado para que el egresado desarrolle competencias en tres dimensiones:

Cognitivas: Dominio de conocimientos médicos fundamentales, razonamiento clinico, capacidad de analisis critico, y resolucion de problemas
complejos.

Instrumentales: Habilidades técnicas en diagndstico, tratamiento y procedimientos médicos, manejo de tecnologia médica y capacidad de investigacion
cientifica.

Interpersonales: Desarrollo de empatia, habilidades de comunicacion, trabajo en equipo, liderazgo en entornos clinicos y capacidad de adaptacion a
diversos contextos de atencion.
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2. Organizacion del Curriculo. Esta estructurado en tres areas principales que reflejan el desarrollo progresivo de las competencias:

e Area Basica la cual se enfoca en la adquisicion de conocimientos fundamentales en ciencias basicas (anatomia, fisiologia, bioquimica, etc.) y el desarrollo
de competencias en razonamiento cientifico. El estudiante interactiia con simulaciones y actividades practicas que lo conectan con la realidad médica
desde los primeros semestres.

e Area Clinica. El aprendizaje se presenta en contextos clinicos simulados y reales. Los estudiantes aprenden a aplicar conocimientos teéricos en la
atencion de pacientes, adquieren habilidades en procedimientos médicos y desarrollan capacidades diagnosticas y terapéuticas bajo supervision docente.

e Internado y Servicio Social
Durante esos periodos el estudiante consolida las competencias adquiridas, enfocandose en la autonomia y la toma de decisiones clinicas complejas en
ambientes reales. Los estudiantes son responsables del manejo integral de pacientes bajo la supervision minima de profesionales médicos.

Estructura del Modelo de la Unidad de Ensefianza - Aprendizaje:

- Justificacion explicita e implicita en el constructo de la UEA, basada en la Filosofia, Mision y Vision de la FMT

- Perfil Docente para cada asignatura para la imparticion de la unidad de ensefianza aprendizaje con los requisitos de su formacion profesional, idonea
para la imparticion de la catedra, los requerimientos de competencias pedagogicas indispensables y su experiencia laboral

- Cada unidad determina la contribucion de la asignatura en el perfil de egreso institucional y en el programa académico, cumpliendo el objetivo general
de la UEA.

- Perfil de egreso del alumno en relacion con la relevancia e impacto de la formacion profesional relacionado con los conocimientos, habilitades y
actitudes adquiridas en la unidad, asi como los resultados esperados y la estructura e instrumentos para cumplir los objetivos en el proceso de Ensefianza
— Aprendizaje

- Especificar y determinar las asignaturas antecedentes y subsecuentes que muestren la integracion curricular de 1a UEA.

- Establecer la Metodologia de Evaluacion especifica de la Unidad de Ensefianza — Aprendizaje, determinando los resultados de aprendizaje esperados y
monitorizando su trayectoria y resultados académicos.

- Mediante la Imparticion de Catedra, se establece claramente los lineamientos indicados normativos que deben de seguirse y monitorizarse para la
consecucion de la Evaluacion del programa académico de cada asignatura. En esta se detallan claramente la metodologia implantada en el programa
académico

- Bibliografia Bésica y complementaria; en esta se establece el libro de texto con publicacion y/o edicion dentro de los Gltimos 5 afios maximo. Se
favorece los apoyos complementarios con lecturas clésicas relacionadas, sin limite o requerimiento de afio de publicacion.

- Favorecer la difusion y actualizacion en relacidon con las tecnologias y plataformas de apoyo para mejorar la gestion del aprendizaje.

- Se establece en cada asignatura, la carga horaria y su distribucion de tiempo, al especificar las horas teodricas y practicas

- Vinculacién con entorno y proyeccion profesional, al preponderar lo aprendido en la UEA dentro del ejercicio profesional y su impacto en la salud
publica, asi como en la comunidad, hacia donde va dirigido el concepto de Saber Convivir contenido en las UEAs dentro de la Imparticién de Catedra.
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Estructura del Modelo por Competencias de la Unidad de Ensefianza — Aprendizaje:

Las competencias educativas en Medicina deben alinearse con el perfil de egreso y el modelo curricular de la Facultad. En cada unidad de ensefianza —
aprendizaje, se contemplan las competencias generales y competencias especificas, relacionadas con cada asignatura, especificando de manera particular,
aquellas que son necesarias para lograr el objetivo. Cada UEA debe especificar qué competencias desarrolla en el estudiante.

Se contemplan:

- Competencias Generales (Transversales o Blandas): Comunicacion efectiva, trabajo en equipo y colaboracion interdisciplinaria, pensamiento critico con
resolucion de problemas, autonomia y aprendizaje continuo, ética y profesionalismo, liderazgo en salud, compromiso social y responsabilidad con la
comunidad.

- Competencias Especificas (Técnicas o Disciplinarias): Competencia clinica, razonamiento clinico y toma de decisiones, habilitado en procedimiento y
destrezas técnicas, uso de tecnologias y herramientas digitales en salud, investigacion y pensamiento cientifico, salud publica y medicina preventiva,
gestion de la atencion médica, bioética y normatividad en salud.

Atributos de la Unidad de Ensefianza - Aprendizaje:

En Este programa académico de Generacion del conocimiento con valores, se describen los atributos de la UEA; el Saber, Saber Hacer y Saber ser,
actualizandolos y modificandolos en esencia también en este programa como en el de Reforma Curricular, agregandose el de Saber Convivir, en el que se
expresa tacitamente las competencias a lograr como aprendizaje de esta al final del periodo.

Se contempla el apartado de Criterios de Evaluacién donde se describen en forma ponderada los mismos que se deben considerar para la calificacion final del
alumno
Se describen y enuncian dentro del producto integrador, asi como los niveles de desempeiio que complementan el Criterio de Desempefio educativo.

El rol del docente:

Se presenta como el de un facilitador, guia y orientador del aprendizaje del estudiante, promoviendo la reflexion y el pensamiento critico.

Utiliza herramientas de evaluacion formativa para monitorear el progreso del estudiante, proporcionando retroalimentacion que favorezca su desarrollo integral.
Ademas, actlia como promotor de la autonomia, fomentando el aprendizaje autodirigido y ofreciendo los recursos y el apoyo necesarios para que el estudiante se
convierta en un aprendiz autdbnomo y en un profesional competente.
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Metodologia:
El enfoque metodologico esta orientado a la practica activa mediante aprendizaje basado en problemas, simulacion clinica, trabajo colaborativo.
Evaluacion:

La evaluacion es continua y basada en competencias, utilizando métodos como la evaluacion diagndstica, sumativa y formativa a través de exdmenes practicos,
reflexiones y actividades de retroalimentacion continua.

Portafolio de competencias: Los estudiantes documentan sus progresos en el desarrollo de competencias a lo largo del programa, recibiendo retroalimentacion
constante de los docentes.
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OBJETIVO GENERAL PLAN DE ESTUDIOS GENERACION DEL CONOCIMIENTO CON VALORES

Formar médicos cirujanos de calidad, en el estudio, promocidn, aplicacion e investigacion, que les permitan dar respuesta a los problemas de la salud en
diferentes contextos nacionales e internacionales, mediante la adquisicion y aplicacion de conocimientos médicos tedrico-practicos, asi como cientifico-
tecnologicos, que les facilite la atencion integral individual, familiar, social y ambiental, para preservarla, restaurarla y mejorarla en las instituciones publicas,
privadas o de manera independiente, con un alto sentido humano, racional, ético y competitivo

OBJETIVO GENERAL DEL AREA BASICA

OBJETIVO GENERAL DEL AREA CLINICA

Consolidar el conocimiento cientifico fundamental que permita a los
estudiantes comprender la estructura y funcion del cuerpo humano, asi
como los procesos bioquimicos y moleculares que sustentan la vida y la
enfermedad.

Fomentar el pensamiento critico y el analisis cientifico mediante la
interpretacion de datos fisiologicos, bioquimicos y moleculares para
entender las bases de la salud y la enfermedad.

Desarrollar la capacidad para aplicar el conocimiento basico a la
practica clinica, facilitando la transicion hacia el aprendizaje clinico y la
solucién de problemas de salud desde una perspectiva biomédica.
Promover la integracion de ciencias basicas con la practica médica para
comprender los mecanismos de las enfermedades y las bases
farmacologicas de los tratamientos médicos.

Formar competencias en investigacion médica, facilitando la
participacion en proyectos de investigacion cientifica basica y
desarrollando la capacidad para evaluar y aplicar literatura cientifica.

Consideraciones en la Imparticion de las Materias:

Es esencial que los profesores en estas areas no solo transmitan
informacion teorica, sino que ayuden a los estudiantes a visualizar la
aplicacion clinica de los conceptos cientificos.

Esto puede lograrse mediante la vinculacion constante con escenarios
clinicos y casos médicos.

Desarrollar habilidades clinicas fundamentales mediante la exposicion directa a
escenarios clinicos y la practica en entornos reales o simulados, con énfasis en la
correcta ejecucion de la historia clinica, examen fisico y diagnostico.

Aplicar el conocimiento tedrico a la resolucion de problemas clinicos, con un
enfoque en la medicina basada en evidencia, utilizando datos cientificos y clinicos
para tomar decisiones.

Fomentar el razonamiento clinico y la toma de decisiones a través de la practica
supervisada en hospitales y clinicas, permitiendo que los estudiantes enfrenten casos
clinicos complejos y desarrollen un juicio clinico confiable.

Desarrollar competencias éticas y humanisticas, incluyendo la empatia, el respeto
por la autonomia del paciente y la sensibilidad hacia las diversas realidades sociales
y culturales en la atencion médica. Fortalecer las habilidades de comunicacion y
trabajo en equipo con otros profesionales de la salud, promoviendo una atencion
interdisciplinaria centrada en el paciente.

Formar en la prevencion y promocion de la salud, incorporando principios de salud
publica y medicina preventiva en la préctica clinica diaria.

Consolidar el aprendizaje practico mediante la participacion en rotaciones clinicas,
donde los estudiantes asuman roles cada vez mds activos y responsables en el
cuidado de los pacientes, bajo la supervision de mentores clinicos.

Consideraciones en la Imparticion de las Materias:

Orientadas a la practica médica real, con una estructura que permita el aprendizaje
autobnomo y la toma de decisiones clinicas bajo supervision. Las habilidades de
comunicacion, ética y manejo integral del paciente deben ser eje central de la
formacion en estas areas
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ESTRATEGIAS DE ENSENANZA — APRENDIZAJE

METODOS DE ENSENANZA

TECNICAS DE ENSENANZA:

* Logico-deductivo
* Intuitivo
* Semirrigido

* Conferencia
* Interrogatorio
* Investigacion documental

*Practicas de laboratorio/simuladas
* Didlogo simultaneo
* Phillips 6.6

* Activo * Demostracion
ACTIVIDADES DE METODOS ESPECIFICOS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE TECNICAS ESPECIFICAS DE ENSENANZA -
AUTOAPRENDIZAJE APRENDIZAJE

Los alumnos estudiaran los temas en
libros de texto y otras fuentes
electronicas, podran solicitar
asesorias académicas, participaran
activamente en las asignaciones de
cada unidad para integrar el
conocimiento tedrico, practico y
actitudinal.

* Aprendizaje basado en problemas (ABP): Resolucion de casos
clinicos.

* Estudio de casos clinicos: Analisis de situaciones reales para la
toma de decisiones.

» Método socratico: Preguntas guiadas para desarrollar pensamiento
critico.

+ Simulacion clinica: Practica de procedimientos en entornos
controlados.

*Aprendizaje cooperativo: Trabajo en equipo para desarrollar
habilidades colaborativas.

*Aprendizaje basado en proyectos: Desarrollo de proyectos de
investigacion en salud.

*Flipped classroom: Estudio independiente, aplicacion en clase.

*Rondas clinicas: Observacion y discusion de casos clinicos en
hospitales.

* Mapas conceptuales: Organizacion de
conocimientos médicos.

* Debate académico: Discusion sobre temas
éticos y controversiales.

» Simuladores: Practica de habilidades técnicas
en simuladores.

* Resolucion de ejercicios clinicos: Aplicacion
de conocimientos en casos clinicos.

*Talleres practicos: Practica de habilidades
técnicas
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ESTUDIO AUTODIRIGIDO

¢QUE ES EL ESTUDIO AUTODIRIGIDO?

El estudio autodirigido es una habilidad que todos los seres humanos tienen, se pone en accion de manera natural en el juego y ha sido poco desarrollada para la
educacion formal. Cada dia se vuelve mas necesario que los estudiantes aprendan por si mismos, que activen sus habilidades de retencion, de asir y aplicar un
contenido independientemente de si la accion docente es pertinente y eficaz. Al aprendizaje que la persona realiza por si misma, donde investiga, analiza y
compara informacion que le lleve a valorar y reflexionar sobre algun proceso, situacion o personaje se le llama autodidactismo o aprendizaje autbnomo.

En este tipo de aprendizaje cada uno es protagonista de su propio proceso de aprendizaje. El estudiante proyecta, organiza, desarrolla, vigila y valora su

proceso, apoyado en orientaciones e instrucciones que muchas ocasiones le proporciona una institucion educativa o un docente. Ser autodidacta requiere
autonomia para tomar decisiones sobre el propio proceso de aprendizaje y para conseguir los medios y recursos precisos.

APRENDIZAIJE O ESTUDIO AUTODIRIGIDOS (COMAEM):

Es la forma de educacion que deja a la iniciativa del alumno la identificacion de sus propias necesidades de aprendizaje (con o sin ayuda), de modo que es el
alumno que tiene la responsabilidad de su aprendizaje.
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METODO CURRICULAR DE LA UNIDAD DE ENSENANZA APRENDIZAJE:

El método curricular por competencias es un enfoque educativo que se centra en el desarrollo de habilidades, conocimientos, y actitudes en los estudiantes.
Caracteristicas: Se centra en el estudiante y en su capacidad de pensamiento y reflexion. Se adapta a las necesidades cambiantes de los estudiantes, los docentes
y la sociedad. Se basa en el perfil de egreso de cada institucion educativa. Se construye sobre la base de la realidad cultural, econdémica, normativa, ideologica,
etc. Se enfoca en el proceso de ensefanza-aprendizaje.

Objetivos: Desarrollar habilidades, conocimientos, y actitudes para un desempefio laboral eficiente. Incorporar conocimientos en habilidades y disposiciones
especificas. Desarrollar la capacidad de aprender y adecuarse a las transformaciones profesionales y sociales. Elementos fundamentales Estrategias y
metodologias de ensefianza y aprendizaje, Modalidades, Seguimiento, Evaluacion.

AREA DE COMPETENCIA | DIMENSION FORMATIVAS COMPETENCIAS GENERICAS
PARA EL DESARROLLO DE
LA COMPETENCIA
I. ATENCION MEDICA 1. Comprende los fundamentos biomédicos, del comportamiento y socioculturales de los seres humanos que
GENERAL sustentan su salud y bienestar bio-psico-social, en la complejidad de sus interacciones moleculares, celulares,
(Promocion de la salud). sistémicas, interpersonales, colectivas y ambientales, en las diversas fases del ciclo vital.
2. Identifica los principios, conocimientos esenciales del area basica morfologica y biomédica, del
II. BASES CIENTIFICAS DE comportamiento, asi como los socioculturales y ambientales, que le permiten analizar, interpretar, interactuar
LA MEDICINA e intervenir en los procesos de salud y enfermedad en sus dimensiones bio-psico-socio-ambiental.
COMPETENCIAS 3. Comprende los fundamentos de los trastornos biomédicos, del comportamiento, sociales y ambientales que
II1. CAPACIDAD COGNITIVAS afectan y alteran el sistema salud-enfermedad desde el orden orgénico, psicoafectivo o comunitario, que
METODOLOGICA E amenazan o afectan con mayor indice de prevalencia la integridad individual y colectiva, en todas las fases del
INSTRUMENTAL EN ciclo vital humano en su interaccion con el entorno.
CIENCIAS Y HUMANIDADES 4. Gestiona, analiza e interpreta informacion cientifica, tecnologica, legal, historica, cultural y
(Método cientifico, gestion del socioecondmica
conocimiento, Método de las actualizada y pertinente, para aportar soluciones a los problemas y necesidades que debe afrontar
humanidades, desarrollo humano). profesionalmente y de su contexto.
5. Analiza las politicas, formas de organizacion y funcionamiento de los servicios de salud que sustentan,
L.V. CAPACIDAD DE salvaguardan y cualifican su desempefio; asi como la normatividad y leyes que fundamentan sus derechos y
PARTICIPACION EN EL deberes profesionales, personales y civicos, asi como de los pacientes y comunidades.
SISTEMA DE SALUD.




\l

Secretaria
Académica

AREA DE COMPETENCIA DIMENSION COMPETENCIAS GENERICAS
FORMATIVAS PARA
EL DESARROLLO DE
LA COMPETENCIA

I. ATENCION MEDICA

GENERAL 6. Aplica los principios y conocimientos de las ciencias biomédicas, clinico-quirurgicas y sociales, asi como la

(Manejo terapéutico, manejo con tecnologia clinica diagnoéstica y terapéutica, en la resolucion de problemas de salud-enfermedad individuales y

enfermedades multiples, colectivos, en coherencia con las condiciones legales, econdmicas, culturales y ambientales del entorno.

diagnostico) 7. Evalua a partir del conocimiento cientifico, principios, métodos y técnicas, los procedimientos mas pertinentes para

II. BASES CIENTIFICAS DE la resolucion de problematicas en el ejercicio de su profesion, asi como para el avance de la medicina como disciplina

LA MEDICINA cientifica.

(Pensamiento complejo y sistémico, 8. Integra en su practica profesional la promocion de la salud, la medicina preventiva, la atencion de la enfermedad y

competencia de la metodologia e la rehabilitacion, acorde con las problematicas involucradas y el nivel de desempefio requerido.

informacion en ciencias). 9. Detecta y da atencién médica integral de personas, familias y comunidades, con miras al cuidado de su salud, asi

II1. CAPACIDAD como la prevencion, tratamiento y rehabilitacion de la enfermedad acorde al ciclo vital individual.

METODOLOGICA E COMPETENCIAS 10. Aplica el método cientifico como un procedimiento que le permita desde la identificacion de problematicas,

INSTRUMENTAL EN INSTRUMENTALES analisis de la informaciéon médica y generacion de propuestas para la solucion de problemas de salud y la generacion

CIENCIAS Y HUMANIDADES de nuevo conocimiento.

(Método cientifico, gestion del 11. Maneja y utiliza de los recursos clinicos, tecnologicos e informaticos, que le permitan conocer e interpretar el

conocimiento, método de las proceso de sistema salud—enfermedad, adecuados al nivel de complejidad en el cual se desempeiia.

humanidades, desarrollo humano, 12. Establece diagnésticos de salud - enfermedad, psicosocial y de rehabilitacion, asi como la conducta terapéutica y

manejo tecnoldgico de la el seguimiento acordes al nivel de atencion en el cual deben ser atendidos las personas, familias y las comunidades.

informacion). 13. Establece y efectiia un manejo terapéutico idoneo (integro, oportuno, y efectivo) en los procesos de salud—

IV. DOMINIO DE LA enfermedad, soporte bio-psico-social y de rehabilitacion en los niveles basicos de atencion.

ATENCION COMUNITARIA 14. Promueve, educa, y asesora a personas, familias y comunidades en el cuidado de su salud, el tratamiento de sus

IV. CAPACIDAD DE LA enfermedades, el cuidado del medio ambiente y la superacion de problemas de salud publica.

PARTICIPACION EN 15. Aplica sus conocimientos en la realizacion de reconocimientos y certificaciones médico-legales que las autoridades

SISTEMAS DE SALUD (Marco competentes le requieran de acuerdo a las leyes establecidas.

Juridico, Marco econdémico 16. Ejerce y gestiona el liderazgo para la direccion, coordinacion, trabajo multi e interdisciplinario, la planeacion y
evaluacion, de la infraestructura fisica, tecnologica, financiera y humana, de los servicios de salud publicos y privados,
en sus contextos de trabajo.

I. ATENCION MEDICA 17. Integra como un valor axiologico y un principio fundamental, de manera auténoma, ética y comprometida, en

GENERAL procurar la proteccion, cuidado y recuperacion de la salud de personas, familias o comunidades con las cuales

I1. BASES CIENTIFICAS DE interactia, sin distingo de género, raza, condicién econdémica, social, politica o religiosa.

LA MEDICINA (Pensamiento 18. Valora y Respeta los principios, leyes y normas que protegen la vida, la dignidad y el bienestar individual y

complejo y sistémico, competencia colectivo de pacientes y comunidades, en congruencia con los principios, leyes y normas que regulan el ejercicio

de la metodologia e informacion en COMPETENCIAS profesional.

ciencias).
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IV. DOMINIO ETICO Y SISTEMICAS E
PROFESIONALISMO INTERPERSONALES
(Confianza y manejo ético).

V. DOMINIO DE LA CALIDAD
DE LA ATENCION MEDICA Y
TRABAJO EN EQUIPO.

19. Promueve en cada accion individual y como parte de su quehacer profesional, los principios de convivencia
ciudadana y de ética médica que contribuyan al ejercicio idoneo, integral y pertinente de la medicina.

20. Reconoce sus aptitudes, actitudes y competencias, asi como sus areas de oportunidad/mejora para dirigir su actuar
y de esta forma orientar el conocimiento adquirido de los principios de la vida y el proceso salud-enfermedad de los
seres humanos en su relacion con las comunidades y ecosistemas.

21. Emprende su aprendizaje profesional de manera responsable, integral y permanente, y promueve, orienta y
participa activamente en procesos educativos con pacientes, comunidades y equipos de salud.

22. Establece interacciones profesionales, terapéuticas, académicas y sociales con empatia, solidaridad, liderazgo,
reciprocidad y trabajo colaborativo.

23. Orienta la realizacion de sus metas personales, profesionales, comunitarias e institucionales, en armonia y
coherencia con los principios vigentes de la salud personal, colectiva y ambiental.

CRITERIOS INSTITUCIONALES DE EVALUACION

PARA REINSCRIBIRSE EL ALUMNO:

No debera haber agotado tres inscripciones en la misma asignatura

Cuatro oportunidades de examen en una misma asignatura

De acuerdo con la malla curricular, aprobar la asignatura precedente

Aprobar la mitad mas una de las materias que curso en el periodo inmediato anterior

DERECHO A EVALUACION ORDINARITA:

DERECHO A EVALUACION EXTRAORDINARIA:

e Presentar los examenes departamentales

e Tener promedio minimo de 6 (seis) segun los criterios de evaluacion e No alcanzar el promedio minimo de 6 (seis) segun los criterios de
de la materia evaluacion de la materia

e Las faltas no seran mayores al 10% de las clases impartidas en la e Las faltas no mayores al 30% de las clases impartidas de la asignatura
materia

REPETIR CURSO:
e Faltas mayores al 30% de las clases impartidas de la materia
e No haber aprobado el minimo requerido de 6 (seis) en la evaluacion extraordinaria
e No haber presentado la evaluacion extraordinaria
e Baja temporal
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PROMOCION:

Los resultados se registran de la siguiente manera:
e 0 (cero) al 5 (cinco): “NA” no acreditado
e 06 (seis) al 10 (diez): Escribir nimeros enteros sin decimales
e “NP” al no presentarse a su evaluacion segun los criterios plasmados en el reglamento de Evaluacion
PORCENTAIJE Y DESGOSE DE LOS CRITERIOS DE EVALUACION EMT
e Saber (conocimientos): 70% (Examenes departamentales: 35%)
e Saber hacer (habilidades): 20%
e Saber ser (actitudes-convivir)- 10%
e Total: 100%
Para acreditar la asignatura la calificacidon minima obtenida por el promedio de los criterios de evaluacion de la asignatura debe ser igual o mayor a 6.
ACTAS DE CALIFICACIONES
e El docente es responsable de emitir la evaluacion del alumno, registrarla en el acta de calificaciones finales en el Sistema Integral de Informacion
Académica y Administrativa (SIIA). Las calificaciones son escritas con nimeros enteros sin decimales en base a 10 segun sea el caso, plasmandose en
las columnas de ordinario o extraordinario, los alumnos que no lograron acreditar se les pondra las letras “NA” no aprobado o “NP” no presento.

ESTRUCTURA PEDAGOGICA - EDUCATIVA DE LA UNIDAD DE ENSENANZA APRENDIZAIJE:

Es la organizacion curricular integrada en una unidad, encargada de estudiar la gestion del proceso educativo, la estructura del aprendizaje mediante el
conjunto de elementos relacionados en el proceso de ensefianza, esta “UEA” se integra de la siguiente manera y sera desarrollada a continuacion:

- NOMBRE, TITULO Y MODELO O PROGRAMA ACADEMICO

- DATOS GENERALES Y OBJETIVO DE LA ASIGNATURA

- MODELO DE UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

- CRITERIOS DE DESEMPENO Y DE EVALUACION

- MODELO DE IMPARTICION DE CATEDRA POR SEMANAS

-  BIBLIOGRAFIA Y AUTOR DOCENTE
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PERFIL DOCENTE DE LA UNIDAD DE ENSENANZA-APRENDIZAJE

FORMACION PROFESIONAL

Meédico Cirujano con Especialidad de PosGrado
en Medicina Familiar.

Meédico Cirujano con Especialidad de PosGrado
en Epidemiologia

Meédico Cirujano con Especialidad de PosGrado
en Salud Publica

COMPETENCIAS PEDAGOGICAS EXPERIENCIA LABORAL
Cuidado integral y continuo o ' ' o
Identificacién y cuidado de problemas Experiencia en Atencion Medica en Institucion
clinicos de Salud y en Consultorio de Comunidades por

Promocion de la salud un minimo de 3 afios.

Prevencion de enfermedades

Trabajo interdisciplinar e intersectorial
Reconocimiento de los determinantes de
la salud

Accidn de prevencion y proteccion ante
enfermedades, lesiones o accidentes
Mantenimiento y promocion de la salud
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UNIDAD DE ENSENANZA-APRENDIZAJE

DATOS GENERALES
CLINICA DE ATENCION
ASIGNATURA PRIMARIA DE LA SALUD TIPO DE ASIGNATURA OBLIGATORIA PERIODO ESCOLAR 10
CLAVE HTC  HTI TH TC ASIGNATURA ATECEDENTE ASIGNATURA CONSECUENTE
G.CS32.057 6 3 9 8

La asignatura fortalece la formacion integral del estudiante al desarrollar su capacidad para aplicar

CONTRIBUCION DE LA ASIGNATURA EN EL conocimientos cientificos en la resolucion de problemas de salud a nivel comunitario. A través de un enfoque

PERFIL DE EGRESO INSTITUCIONAL  hagado en la medicina preventiva y la promocion de la salud, contribuye a la formacion de profesionales con
responsabilidad social y habilidades para la toma de decisiones fundamentadas en la evidencia.

) Este curso permite que el estudiante adquiera competencias en la evaluacion de determinantes sociales de la
CONTRIBUCION DE LAASIGNATURA EN EL 51y,d, ] abordaje comunitario y la aplicacion de estrategias de prevencion y atencion primaria. Ademas,
PERFIL DE EGRESO DEL PROGRAMA . N oo . iy g o ..
ACADEMICO fomenta el trabajo en equipos interdisciplinarios y la implementacion de guias de practica clinica, elementos
clave para la atencion eficiente y humanizada en el primer nivel de atencion.

Analizar los principios de la Atencién Primaria de la Salud y su aplicacién en la practica médica mediante la
OBJETIVO GENERAL DE LA UEA integracion de estrategias de prevencion, promocion de la salud e intervencion comunitaria, con un enfoque
basado en la evidencia y el uso racional de los recursos sanitarios.
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ATRIBUTOS DE LA UEA

SABER SABER HACER SABER SER SABER CONVIVIR
Comprender la evolucion de los Aplicar estrategias de promocion,  Demostrar ética, responsabilidad Integrarse a equipos
sistemas sanitarios, los principios de prevencion y diagnostico en el social y compromiso con la salud ~ multidisciplinarios, promoviendo la
la atencion primaria y su impacto en primer nivel de atencion, empleando publica, priorizando la equidad en el participacion comunitaria y la
la salud comunitaria, integrando la  métodos de intervencion acceso a la atencion y fomentando  coordinacion intersectorial para
medicina basada en la evidencia en comunitaria y el uso racional de una relacion médico-paciente fortalecer la atencion en salud con
la toma de decisiones. antibidticos y guias clinicas. empatica y centrada en el paciente. un enfoque integral.
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CRITERIOS DE EVALUACION VALOR EN PORCENTAJE EN CADA PARCIAL
PARTICIPACION INDIVIDUAL 5
PARTICIPACION GRUPAL 5
EVALUACIONES PARCIALES 35
ACTIVIDADES REALIZADAS 20
PORTAFOLIO 35
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DESCRIPCION DEL PRODUCTO
INTEGRADOR

NIVELES DE
DEMPENO

10 - EXCELENTE

9 - BUENO

8 - REGULAR

7 - BASICO

6 - ELEMENTAL

NA - AUN NO COMPETENTE
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R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.

10/09/24

PRODUCTO INTEGRADOR DE LA UEA

Elaborar un plan de intervencién comunitaria basado en la Atencion Primaria de la Salud, integrando estrategias de
prevencion, promocioén y abordaje familiar, fundamentado en la evidencia cientifica y considerando determinantes
sociales de la salud.

CRITERIOS DE DESEMPENO

Presenta un plan detallado, innovador y basado en evidencia cientifica, con diagnodstico preciso, estrategias bien
fundamentadas e impacto medible en la comunidad.

El plan es completo y bien estructurado, con un diagndstico adecuado y estrategias fundamentadas, aunque requiere
mayor precision en algunos indicadores de impacto.

Incluye diagnostico y estrategias pertinentes, pero con oportunidades de mejora en la justificacion tedrica o en la
integracion de los determinantes sociales de la salud.

El plan presenta ideas generales correctas, pero con fallas en la coherencia, fundamentacion cientifica o aplicabilidad en
el contexto comunitario.

Contiene informacién incompleta, diagnosticos imprecisos y estrategias poco fundamentadas, limitando su impacto en la
atencion primaria.

No entrega el producto o el contenido es irrelevante, sin relacion con los objetivos de la asignatura ni evidencia de
analisis critico.
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OBJETIVO DE LA UNIDAD

TIEMPO / DURACION

RECURSOS EDUCATIVOS
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R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
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UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
ENCUADRE

El alumno conoceréd los métodos apropiados para promover la salud en la poblacion a través de
estrategias dindmicas que puedan ser desarrolladas, modificadas o remplazadas en el futuro de
acuerdo al proceso real que enfrente la comunidad en un momento dado.

Horas: 1

Pizarron
Material impreso (revistas, libros, etc.)

Lectura en clase

e MISION, VISION, PERFIL DE EGRESO, OBJETIVO GENERAL DE LA ASIGNATUR, METODOLOGIA DE EVALUACION
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VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI pAS

NUMERO Y NOMBRE

OBJETIVO DE LA UNIDAD

TIEMPO / DURACION

RECURSOS EDUCATIVOS

Secretaria
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R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
UNIDAD I. ATENCION PRIMARIA A LA SALUD MARCO CONCEPTUAL

Explicar la evolucion de los sistemas sanitarios y la importancia de la Atencién Primaria de la
Salud, identificando sus elementos conceptuales y su integracion en los programas sectoriales de
salud.

11 horas

Pizarron, material impreso (revistas, libros, etc.), Videofilms, Lectura en clase, Participacion en
equipo, investigacion de articulos, Examen.

o

o
o
o

1. EVOLUCION DE LOS SISTEMAS SANITARIOS Y SUS PROFESIONALES.

2. DEFINICION DE ATENCION PRIMARIA A LA SALUD.

3. EQUIPO DE SALUD /CENTRO DE SALUD.

4. CONTENIDOS DE LA ATENCION PRIMARIA A LA SALUD.

5. ELEMENTOS CONCEPTUALES

6. PROGRAMA SECTORIAL DE SALUD. (OBJETIVOS, ESTRATEGIAS, LINEAS DE ACCION)
PRACTICAS:
Andlisis de la evolucion de los sistemas sanitarios mediante revisién de casos historicos.
Simulacioén de la organizacion y funciones de un equipo de salud en un centro de salud.
Evaluacién de programas sectoriales de salud mediante estudio de documentos oficiales.

Disefio de un modelo conceptual de Atencion Primaria en Salud con base en sus elementos clave.
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UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
NUMERO Y NOMBRE UNIDAD II. ATENCION PRIMARIA ORIENTADA A LA COMUNIDAD (APOC)

Analizar los fundamentos de la Atencion Primaria Orientada a la Comunidad y su aplicacién en la
OBJETIVO DE LA UNIDAD promocion de la salud, desarrollo comunitario y medicina de familia, destacando la importancia
del trabajo multidisciplinario.

TIEMPO / DURACION 6 horas

Pizarron, material impreso (revistas, libros, etc.), Videofilms, Lectura en clase, Participacion en

RECURSOS EDUCATIVOS S S 3
equipo, investigacion de articulos, Examen.

1. DESARROLLO HISTORICO

2. CONCEPTO Y METODO DE LA APOC (DEFINICION, ELEMENTOS ESENCIALES Y ELEMENTOS DESEABLES DE LA APOC, CONCEPTO DE COMUNIDAD,
PARTICIPACION DE LA COMUNIDAD, TRABAJO EN EQUIPO MULTIDISCIPLINARIO, COORDINACION INTERSECTORIAL, CICLO METODOLOGICO) 3.3 EQUIPO
DE SALUD EN APOC

e 3. EQUIPO DE SALUD EN APOC

e 4.APOC: Y PROMOCION DE LA SALUD, Y DESARROLLO COMUNITARIO, Y MEDICINA DE FAMILIA, Y SALUD PUBLICA

e PRACTICAS:

o Aplicacién del ciclo metodoldgico de APOC en un caso de estudio comunitario.

o Trabajo en equipo multidisciplinario para la identificacion de necesidades de salud en una comunidad.
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TIEMPO / DURACION

RECURSOS EDUCATIVOS
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UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
UNIDAD Iil. PARTICIPACION E INTERVENCION COMUNITARIAS

Distinguir los mecanismos de participacion comunitaria en salud, evaluando estrategias de
educacion, recursos comunitarios y la relacion médico-paciente en el contexto de la salud publica.

6 horas

Pizarron, material impreso (revistas, libros, etc.), Videofilms, Lectura en clase, Participacion en
equipo, investigacion de articulos, Examen.

. CONCEPTO DE COMUNIDAD
. MARCO CONCEPTUAL

® O o o o o o o
TN O WN =

RACTICAS:

. MECANISMOS DE PARTICIPACION COMUNITARIA

. RECURSOS INDIVIDUALES DE LA COMUNIDAD

. METODOS DE PARTICIPACION DE LOS USUARIOS

. EDUCACION PARA LA SALUD Y PARTICIPACION

. PARTICIPACION SOCIAL Y RELACION MEDICO-PACIENTE

o Disefio de estrategias de educacioén para la salud con base en métodos de participaciéon comunitaria.
o Simulacién de la relaciéon médico-paciente en escenarios de participacion social.
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UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
NUMERO Y NOMBRE UNIDAD IV. INFLUENCIAS SOCIOCULTURALES EN LOS CUIDADOS DE SALUD

OBJETIVO DE LA UNIDAD Examinar el impacto de factores s.ocmculturales. en la §a}lud, cons1der2.1r’1do lg cla§e social, el
concepto de enfermedad y dolencia, y el abordaje familiar en la atencidn primaria.

TIEMPO / DURACION 6 horas

RECURSOS EDUCATIVOS P1zgrroq, matepal gnpreso (rev1stas, libros, etc.), Videofilms, Lectura en clase, Participacion en
equipo, investigacion de articulos, Examen.

. ASPECTOS CULTURALES Y SOCIALES RELACIONADOS CON LA SALUD.

. LA CLASE SOCIAL Y EL PROCESO SALUD-ENFERMEDAD

. CONCEPTO SOCIOCULTURAL DE ENFERMEDAD Y DOLENCIA

. ENFOQUE FAMILIAR EN ATENCION PRIMARIA (DEFINICION DE FAMILIA)

. LA RELACION MEDICO-PACIENTE DESDE LA PERSPECTIVA SOCIOCULTURAL

. PROBLEMAS CLINICOS RELACIONADOS CON LA ATENCION FAMILIAR

RACTICA:
o Analisis de casos sobre el impacto sociocultural en la percepcion de la enfermedad.
o Evaluacion de problemas clinicos con enfoque familiar en Atencion Primaria.

e o o o o o o
TORAOTWN -
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UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
NUMERO Y NOMBRE UNIDAD V. ABORDAJE FAMILIAR EN LOS PROBLEMAS PSICOSOCIALES

OBJETIVO DE LA UNIDAD Identificar los problemas psicosociales en la atencion primaria, aplicando instrumentos de
evaluacion y estrategias de diagnostico y tratamiento en el contexto familiar.

TIEMPO / DURACION 3 horas

RECURSOS EDUCATIVOS P1zgrroq, matepal gnpreso (rev1stas, libros, etc.), Videofilms, Lectura en clase, Participacion en
equipo, investigacion de articulos, Examen.

. CONCEPTO DE LOS PROBLEMAS PSICOSOCIALES

. DIFICULTADES PARA SU DETECCION

. CAUSAS DE LOS PROBLEMAS PSICOSOCIALES

. MANIFESTACIONES CLINICAS

. INSTRUMENTOS PARA EVALUAR LOS PROBLEMAS PSICOSOCIALES

. GUIA PARA EL DIAGNOSTICO DE LOS PROBLEMAS PSICOSOCIALES

. TRATAMIENTO

PRACTICAS:

o Aplicacion de instrumentos para la deteccion y evaluacion de problemas psicosociales en pacientes.

NOoO O WN =
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UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
UNIDAD VI. MEDICINAS COMPLEMENTARIAS Y ALTERNATIVAS

Describir los fundamentos y aplicaciones de las medicinas complementarias y alternativas,
evaluando su impacto en la atencion primaria y la relacion médico-paciente.

3 horas

Pizarron, material impreso (revistas, libros, etc.), Videofilms, Lectura en clase, Participacion en
equipo, investigacion de articulos, Examen.

. INTRODUCCION

. HOMEOPATIA

. MEDICINA HERBAL O FITOTERAPIA
. ACUPUNTURA

. TECNICAS CORPORO-MENTALES

. MEDICINA AYURVEDA

. MEDICINA TRADICIONAL CHINA

. TECNICAS DE CURACION MANUAL
PRACTICA:

e o o 0 0 o o o o
ONO OB WN -

o Anadlisis y discusion de evidencia cientifica sobre terapias complementarias en atencion primaria.
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OBJETIVO DE LA UNIDAD

TIEMPO / DURACION

RECURSOS EDUCATIVOS
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UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
UNIDAD VIIi. ENTREVISTA CLINICA Y RELACION ASISTENCIAL

Aplicar técnicas de entrevista clinica en la atencidon primaria, analizando modelos relacionales y su
influencia en la relacion asistencial médico-paciente.

3 horas

Pizarron, material impreso (revistas, libros, etc.), Videofilms, Lectura en clase, Participacion en
equipo, investigacion de articulos, Examen.

e 1. MODELOS RELACIONALES

e PRACTICA:

2. LA ENTREVISTA CLINICA: GENERALIDADES

o Simulacién de entrevistas clinicas con diferentes modelos relacionales.
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UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
NUMERO Y NOMBRE UNIDAD VIIl. ACTIVIDADES PREVENTIVAS Y DE PROMOCION DE LA SALUD

OBJETIVO DE LA UNIDAD Disefiar estrategias de prevencion y promocion de la salud en la consulta médica, integrando
actividades preventivas en la atencion primaria con un enfoque basado en la evidencia.

TIEMPO / DURACION 3 horas

RECURSOS EDUCATIVOS P1zgrroq, matepal gnpreso (rev1stas, libros, etc.), Videofilms, Lectura en clase, Participacion en
equipo, investigacion de articulos, Examen.

1. ACTIVIDADES PREVENTIVAS: TERMINOLOGIA
2. ESTRATEGIAS EN PROMOCION Y PREVENCION
3. ACTIVIDADES DE PROMOCION DE LA SALUD
4. INTEGRACION DE LA PREVENCION EN LAS CONSULTAS
5. OBSTACULOS Y RESTRICCIONES PARA EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES PREVENTIVAS Y DE PROMOCION DE LA SALUD
6. EVALUACION GENERAL DE LAS ACTIVIDADES PREVENTIVAS
PRACTICA:
o Disefio de una estrategia de promocion de la salud basada en evidencia.
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UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
NUMERO Y NOMBRE UNIDAD IX. RAZONAMIENTO MEDICO Y DIAGNOSTICO

Desarrollar habilidades de razonamiento clinico, empleando principios heuristicos y estrategias

OBJETIVO DE LA UNIDAD ., L e : :
para la generacion de hipotesis diagnosticas en entornos de incertidumbre.

TIEMPO / DURACION 1.5 horas

Pizarron, material impreso (revistas, libros, etc.), Videofilms, Lectura en clase, Participacion en
equipo, investigacion de articulos, Examen.

RECURSOS EDUCATIVOS

1. RECOLECCION DE DATOS Y GENERACION DE HIPOTESIS.

2. PRINCIPIOS HEURISTICOS. (REPRESENTATIVIDAD, DISPONIBILIDAD, ANCLADO Y AJUSTE)

3. SESGOS HEURISTICOS. (DE REPRESENTATIVIDAD, DE DISPONIBILIDAD, DE ANCLADO Y AJUSTE)
4. INCERTIDUMBRE Y PROBABILIDAD EN MEDICINA
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UAT

"VTQNQ\M\“ Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI pAS

NUMERO Y NOMBRE

OBJETIVO DE LA UNIDAD
TIEMPO / DURACION

RECURSOS EDUCATIVOS

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
UNIDAD X. USO RACIONAL DE ANTIBIOTICOS

Justificar el uso adecuado de antibioticos en patologias frecuentes en la comunidad, diferenciando
entre infecciones de origen viral y bacteriano para evitar la resistencia antimicrobiana.

1.5 horas

Pizarron, material impreso (revistas, libros, etc.), Videofilms, Lectura en clase, Participacion en
equipo, investigacion de articulos, Examen.

. FARINGITIS

. RESFRIADO COMUN

. SINUSITIS AGUDA

. OTITIS MEDIA AGUDA
. BRONQUITIS AGUDA

. DIARREA INFECCIOSA
. INFECCION URINARIA
PRACTICA:

e o o 0 0 o o o o
ONO OB WN -

. NEUMONIA ADQUIRIDA EN LA COMUNIDAD

o Resolucion de casos clinicos aplicando principios de razonamiento diagndstico y uso racional de antibioticos.
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Y /\T Secretqr_l’q
o weemn Academica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
NUMERO Y NOMBRE UNIDAD XI. MEDICINA BASADA EN LA EVIDENCIA

Aplicar los principios de la Medicina Basada en la Evidencia en la toma de decisiones clinicas,
evaluando su impacto en la calidad y seguridad del paciente en la atencion primaria.

OBJETIVO DE LA UNIDAD

TIEMPO / DURACION 1.5 horas

Pizarron, material impreso (revistas, libros, etc.), Videofilms, Lectura en clase, Participacion en
equipo, investigacion de articulos, Examen.

RECURSOS EDUCATIVOS

1. CONCEPTO

2. NECESIDAD DE LA MBE EN ATENCION PRIMARIA.

3. PRACTICA DE LA MBE

4. IMPLEMENTACION DE LA MBE EN ATENCION PRIMARIA
5. GESTION DEL CONOCIMIENTO
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7Y UNT Secretaria
LR GLBAS Acadéemica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
NUMERO Y NOMBRE UNIDAD XII. GUIAS DE PRACTICA CLINICA

Implementar guias de practica clinica en la atencidn primaria, utilizando protocolos de prevencion,

OBJETIVO DE LA UNIDAD diagndstico y tratamiento para optimizar la atencion médica basada en la mejor evidencia
disponible.
TIEMPO / DURACION 1.5 horas

Pizarron, material impreso (revistas, libros, etc.), Videofilms, Lectura en clase, Participacion en
equipo, investigacion de articulos, Examen.

RECURSOS EDUCATIVOS

1. PREVENCION, ABORDAJE Y MANEJO DE BACTERIURIA ASINTOMATICA E INFECCION DE VIAS URINARIAS DURANTE EL EMBARAZO. GPC-IMSS-496-21
2. PREVENCION, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE INFLUENZA ESTACIONAL. GPC-SS-384-20
3. DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE LOS SINTOMAS DEL TRACTO URINARIO INFERIOR ASOCIADOS A CRECIMIENTO PROSTATICO. GPC-IMSS-176-06
4. CLASIFICACION, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO INTEGRAL DEL DENGUE. GPC-SSA-125-08
5. DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE CASOS NUEVOS DE TUBERCULOSIS PULMONAR. GPC-IMSS-070-08
PRACTICA:

o Subtema #1
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UAT

"VTQNQ\M\“ Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI PAS

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

CONTENIDO TEMATICO

e ENCUADRE
o MISION, VISION, PERFIL DE EGRESO,
OBJETIVO GENERAL DE LA ASIGNATUR,
METODOLOGIA DE EVALUACION
e UNIDAD I. ATENCION PRIMARIA A LA SALUD MARCO
CONCEPTUAL
o 1. EVOLUCION DE LOS SISTEMAS
SANITARIOS Y SUS PROFESIONALES.
o 2. DEFINICION DE ATENCION PRIMARIA A
LA SALUD.
o PRACTICAS:
=  Andlisis de la evolucion de los sistemas
sanitarios mediante revision de casos
histoéricos.

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

IMPARTICION DE CATEDRA
SEMANA 1.

ENCUADRE

El alumno conocera los métodos apropiados para promover la salud en la poblacién a través de
estrategias dindmicas que puedan ser desarrolladas, modificadas o remplazadas en el futuro de
acuerdo al proceso real que enfrente la comunidad en un momento dado.

MOMENTOS DE LA CATEDRA

APERTURA

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias
Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacién
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del
M¢étodo de Ensenanza
Creacion de un
Ambiente Inclusivo

DESARROLLO

Exposicion de Contenido
Participacion Activa de
los Estudiantes
Aplicacion Practica del
Conocimiento

Estudio de Casos
Discusiones en Grupo
Demostraciones Practicas
Feedback Constructivo
Relacion con la Practica
Clinica

CIERRE

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion
de lo aprendido en clase
Realizar una evaluacién
Retroalimentar la
sesion o la presentacion
de contenidos

Estudio y aprendizaje
autodirigido
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Secretaria
Académica

UAT

"VTQNQ\M\“ Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI pAS

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

CONTENIDO TEMATICO

UNIDAD I. ATENCION PRIMARIA A LA SALUD MARCO
CONCEPTUAL
o 3. EQUIPO DE SALUD /CENTRO DE SALUD.
o PRACTICAS:

IMPARTICION DE CATEDRA

Semana 2.

UNIDAD I. ATENCION PRIMARIA A LA SALUD MARCO CONCEPTUAL

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

Explicar la evolucion de los sistemas sanitarios y la importancia de la Atencion Primaria de la
Salud, identificando sus elementos conceptuales y su integracion en los programas sectoriales de

salud.

APERTURA

Contextualizacion del
Tema
Conexién con

MOMENTOS DE LA CATEDRA

DESARROLLO

Contextualizacion del
Tema
Conexion con

CIERRE

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion

*  Simulacién de la organizacion y Experiencias Experiencias Anteriores de lo aprendido en clase
g:]ct:;ngs S:Ili;]. equipo de salud en un Anteriores Objetivos de la Clase Realizar una evaluacion
e Objetivos de la Clase Motivacion Retroalimentar la
e Motivacion Establecimiento de sesion o la presentacion
e Establecimiento de Expectativas de contenidos
Expectativas Introduccién del Método Estudio y aprendizaje

Introduccion del
Método de Ensefianza
Creacién de un
Ambiente Inclusivo

de Ensenanza
Creacion de un Ambiente
Inclusivo

autodirigido
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UAT

"VTQNQ\M\“ Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI pAS

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

IMPARTICION DE CATEDRA

Semana 3.

UNIDAD I. ATENCION PRIMARIA A LA SALUD MARCO CONCEPTUAL

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

Explicar la evolucion de los sistemas sanitarios y la importancia de la Atencion Primaria de la

OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

CONTENIDO TEMATICO

e UNIDAD I. ATENCION PRIMARIA A LA SALUD MARCO °

CONCEPTUAL
o 4. CONTENIDOS DE LA ATENCION PRIMARIA
A LA SALUD. °

o 5. ELEMENTOS CONCEPTUALES
o PRACTICAS:
=  Evaluacién de programas sectoriales
de salud mediante estudio de hd
documentos oficiales. °

APERTURA

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias
Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacién
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del
M¢étodo de Ensenanza
Creacion de un
Ambiente Inclusivo

MOMENTOS DE LA CATEDRA

DESARROLLO

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias Anteriores
Objetivos de la Clase
Motivacion
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del Método
de Ensefianza

Creacion de un Ambiente
Inclusivo

Salud, identificando sus elementos conceptuales y su integracion en los programas sectoriales de
salud.

CIERRE

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion
de lo aprendido en clase
Realizar una evaluacién
Retroalimentar la
sesion o la presentacion
de contenidos

Estudio y aprendizaje
autodirigido
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Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

UAT

"VTQNQ\M\“ Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI pAS

IMPARTICION DE CATEDRA
Semana 4.

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO UNIDAD I. ATENCION PRIMARIA A LA SALUD MARCO CONCEPTUAL

Explicar la evolucion de los sistemas sanitarios y la importancia de la Atencion Primaria de la
Salud, identificando sus elementos conceptuales y su integracion en los programas sectoriales de
salud.

OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

CONTENIDO TEMATICO MOMENTOS DE LA CATEDRA

UNIDAD |. ATENCION PRIMARIA A LA SALUD MARCO
CONCEPTUAL
o 6. PROGRAMA SECTORIAL DE SALUD.
(OBJETIVOS, ESTRATEGIAS, LINEAS DE
ACCION)
o PRACTICAS:
= Disefio de un modelo conceptual de
Atencién Primaria en Salud con base
en sus elementos clave.

APERTURA

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias
Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacién
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del
M¢étodo de Ensenanza
Creacion de un
Ambiente Inclusivo

DESARROLLO

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias Anteriores
Objetivos de la Clase
Motivacion
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del Método
de Ensefianza

Creacion de un Ambiente
Inclusivo

CIERRE

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion
de lo aprendido en clase
Realizar una evaluacién
Retroalimentar la
sesion o la presentacion
de contenidos

Estudio y aprendizaje
autodirigido
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UAT

"VTQNQ\M\“ Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI PAS

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

CONTENIDO TEMATICO

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

IMPARTICION DE CATEDRA
Semana 5.

UNIDAD II. ATENCION PRIMARIA ORIENTADA A LA COMUNIDAD (APOC)

Analizar los fundamentos de la Atencion Primaria Orientada a la Comunidad y su aplicacion en
la promocion de la salud, desarrollo comunitario y medicina de familia, destacando la
importancia del trabajo multidisciplinario.

MOMENTOS DE LA CATEDRA

APERTURA DESARROLLO CIERRE
¢ UNIDAD II. ATENCION PRIMARIA ORIENTADA A LA e Contextualizacion del e Contextualizacion del e Revisar lo visto y
COMUNIDAD (APOC) T T ir tenid
o 1.DESARROLLO HISTORICO ¢ma ‘ éma ‘ resumir 10s con gnl (?s
o 2.CONCEPTOY METODO DE LA APOC e (Conexion con e (Conexion con e Demostrar la aplicacion
(DEFINICION, ELEMENTOS ESENCIALES Y Experiencias Experiencias Anteriores de lo aprendido en clase
ELEMENTOS DESEABLES DE LA APOC, Anteriores e Obicti dela Cl e Reali 1 .y
CONCEPTO DE COMUNIDAD, ter] jetivos de la Clase ealizar una evaluacion
PARTICIPACION DE LA COMUNIDAD, e Objetivos de la Clase e Motivacion e Retroalimentar la
TRABAJO EN EQUIPO MULTIDISCIPLINARIO, ¢  Motivacién oy sesion o la presentacion
COORDINACION INTERSECTORIAL, CICLO .. ¢ EStableCI.mlentO de d -dp
METODOLOGlCO) 3.3 EQUIPO DE SALUD EN L Establec1.mlento de Expectatlvas € cor;tem 0S o
APOC Expectativas e Introduccion del Método e Estudio y aprendizaje
o PRACTICAS: _ . e Introduccion del de Ensefianza autodirigido
=  Aplicacion del ciclo metodolégico de , ~ ., .
APOC en un caso de estudio M¢étodo de Ensefianza e Creacion de un Ambiente
comunitario. e Creacion de un Inclusivo
Ambiente Inclusivo
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Secretaria
Académica

UAT

"VTQNQ\M\“ Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI PAS

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

CONTENIDO TEMATICO

UNIDAD II. ATENCION PRIMARIA ORIENTADA A LA
COMUNIDAD (APOC)
o 3. EQUIPO DE SALUD EN APOC
o 4.APOC:Y PROMOCION DE LA SALUD, Y
DESARROLLO COMUNITARIO, Y MEDICINA
DE FAMILIA, Y SALUD PUBLICA
o PRACTICAS:
=  Trabajo en equipo multidisciplinario
para la identificacion de necesidades
de salud en una comunidad.

IMPARTICION DE CATEDRA

Semana 6.

UNIDAD II. ATENCION PRIMARIA ORIENTADA A LA COMUNIDAD (APOC)

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

Analizar los fundamentos de la Atencion Primaria Orientada a la Comunidad y su aplicacion en
la promocion de la salud, desarrollo comunitario y medicina de familia, destacando la
importancia del trabajo multidisciplinario.

APERTURA

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias
Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacién
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del
M¢étodo de Ensenanza
Creacion de un
Ambiente Inclusivo

MOMENTOS DE LA CATEDRA

DESARROLLO

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias Anteriores
Objetivos de la Clase
Motivacion
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del Método
de Ensefianza

Creacion de un Ambiente
Inclusivo

CIERRE

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion
de lo aprendido en clase
Realizar una evaluacién
Retroalimentar la
sesion o la presentacion
de contenidos

Estudio y aprendizaje
autodirigido
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 Tonont®

UAT

Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI PAS

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

CONTENIDO TEMATICO

e UNIDAD lll. PARTICIPACION E INTERVENCION

COMUNITARIAS

o 1. CONCEPTO DE COMUNIDAD
o 2. MARCO CONCEPTUAL

o 3. MECANISMOS DE PARTICIPACION

COMUNITARIA

o 4. RECURSOS INDIVIDUALES DE LA

COMUNIDAD

o 5.METODOS DE PARTICIPACION DE LOS

USUARIOS
o PRACTICAS:

Disefo de estrategias de educacion
para la salud con base en métodos de

participacion comunitaria.

IMPARTICION DE CATEDRA

Semana 7.

APERTURA

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias
Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacién
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del
M¢étodo de Ensenanza
Creacion de un
Ambiente Inclusivo

UNIDAD lil. PARTICIPACION E INTERVENCION COMUNITARIAS

MOMENTOS DE LA CATEDRA

DESARROLLO

Contextualizacion del
Tema
Conexion con

Experiencias Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacion
Establecimiento de
Expectativas

Introduccién del Método

de Ensenanza

Creacion de un Ambiente

Inclusivo

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

Distinguir los mecanismos de participacion comunitaria en salud, evaluando estrategias de
educacion, recursos comunitarios y la relacion médico-paciente en el contexto de la salud
publica.

CIERRE

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion
de lo aprendido en clase
Realizar una evaluacién
Retroalimentar la
sesion o la presentacion
de contenidos

Estudio y aprendizaje
autodirigido
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UAT

"VTQNQ\M\“ Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI pAS

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

CONTENIDO TEMATICO

e UNIDAD Ill. PARTICIPACION E INTERVENCION
COMUNITARIAS
o 6.EDUCACION PARA LA SALUD Y
PARTICIPACION
o 7.PARTICIPACION SOCIAL Y RELACION
MEDICO-PACIENTE
o PRACTICAS:
= Simulacién de la relacion médico-
paciente en escenarios de participacion
social.

IMPARTICION DE CATEDRA

Semana 8.

UNIDAD lil. PARTICIPACION E INTERVENCION COMUNITARIAS

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

Distinguir los mecanismos de participacion comunitaria en salud, evaluando estrategias de
educacion, recursos comunitarios y la relacion médico-paciente en el contexto de la salud
publica.

APERTURA

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias
Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacién
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del
M¢étodo de Ensenanza
Creacion de un
Ambiente Inclusivo

MOMENTOS DE LA CATEDRA

DESARROLLO

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias Anteriores
Objetivos de la Clase
Motivacion
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del Método
de Ensefianza

Creacion de un Ambiente
Inclusivo

CIERRE

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion
de lo aprendido en clase
Realizar una evaluacién
Retroalimentar la
sesion o la presentacion
de contenidos

Estudio y aprendizaje
autodirigido
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UAT

"VTQNQ\M\“ Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI PAS

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
CONTENIDO TEMATICO

e UNIDAD IV. INFLUENCIAS SOCIOCULTURALES EN
LOS CUIDADOS DE SALUD
o 1. ASPECTOS CULTURALES Y SOCIALES
RELACIONADOS CON LA SALUD.
o 2.LACLASE SOCIAL Y EL PROCESO SALUD-
ENFERMEDAD
o 3. CONCEPTO SOCIOCULTURAL DE
ENFERMEDAD Y DOLENCIA
o PRACTICA:
= Analisis de casos sobre el impacto
sociocultural en la percepcion de la
enfermedad.

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

IMPARTICION DE CATEDRA
Semana 9.

UNIDAD IV. INFLUENCIAS SOCIOCULTURALES EN LOS CUIDADOS DE SALUD

Examinar el impacto de factores socioculturales en la salud, considerando la clase social, el
concepto de enfermedad y dolencia, y el abordaje familiar en la atencidén primaria.

MOMENTOS DE LA CATEDRA

APERTURA DESARROLLO CIERRE
e Contextualizacion del e Contextualizacion del e Revisar lo visto y
Tema Tema resumir los contenidos
e Conexién con e Conexién con e Demostrar la aplicacion
Experiencias Experiencias Anteriores de lo aprendido en clase
Anteriores e Objetivos de la Clase e Realizar una evaluacion
e Objetivos de la Clase e Motivacion e Retroalimentar la
e Motivacion e Establecimiento de sesion o la presentacion
e Establecimiento de Expectativas de contenidos
Expectativas e Introduccion del Método e Estudio y aprendizaje
e Introduccion del de Ensefianza autodirigido
M¢étodo de Ensefianza e Creacion de un Ambiente
e Creacion de un Inclusivo

Ambiente Inclusivo
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UAT

"VTQNQ\M\“ Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI PAS

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO
CONTENIDO TEMATICO

e UNIDAD IV. INFLUENCIAS SOCIOCULTURALES EN
LOS CUIDADOS DE SALUD
o 5. ENFOQUE FAMILIAR EN ATENCION
PRIMARIA (DEFINICION DE FAMILIA)
o 4.LARELACION MEDICO-PACIENTE DESDE
LA PERSPECTIVA SOCIOCULTURAL
o 6.PROBLEMAS CLINICOS RELACIONADOS
CON LA ATENCION FAMILIAR
o PRACTICA:
=  Evaluacién de problemas clinicos con
enfoque familiar en Atencién Primaria.

IMPARTICION DE CATEDRA

Semana 10.

APERTURA

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias
Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacién
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del
M¢étodo de Ensenanza
Creacion de un
Ambiente Inclusivo

UNIDAD IV. INFLUENCIAS SOCIOCULTURALES EN LOS CUIDADOS DE SALUD

MOMENTOS DE LA CATEDRA

DESARROLLO

Contextualizacion del
Tema
Conexion con

Experiencias Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacion
Establecimiento de
Expectativas

Introduccién del Método

de Ensenanza

Creacion de un Ambiente

Inclusivo

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

Examinar el impacto de factores socioculturales en la salud, considerando la clase social, el
concepto de enfermedad y dolencia, y el abordaje familiar en la atencidén primaria.

CIERRE

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion
de lo aprendido en clase
Realizar una evaluacién
Retroalimentar la
sesion o la presentacion
de contenidos

Estudio y aprendizaje
autodirigido
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UAT

Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI PAS

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

CONTENIDO TEMATICO

e UNIDAD V. ABORDAJE FAMILIAR EN LOS
PROBLEMAS PSICOSOCIALES

o

(0]

(0]

1. CONCEPTO DE LOS PROBLEMAS
PSICOSOCIALES
2. DIFICULTADES PARA SU DETECCION
3. CAUSAS DE LOS PROBLEMAS
PSICOSOCIALES
4. MANIFESTACIONES CLINICAS
5. INSTRUMENTOS PARA EVALUAR LOS
PROBLEMAS PSICOSOCIALES
6. GUIA PARA EL DIAGNOSTICO DE LOS
PROBLEMAS PSICOSOCIALES
7. TRATAMIENTO
PRACTICAS:

= Aplicacién de instrumentos para la

deteccion y evaluacién de problemas

psicosociales en pacientes.

IMPARTICION DE CATEDRA

Semana 11.

APERTURA

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias
Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacién
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del
M¢étodo de Ensenanza
Creacion de un
Ambiente Inclusivo

UNIDAD V. ABORDAJE FAMILIAR EN LOS PROBLEMAS PSICOSOCIALES

MOMENTOS DE LA CATEDRA

DESARROLLO

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias Anteriores
Objetivos de la Clase
Motivacion
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del Método
de Ensefianza

Creacion de un Ambiente
Inclusivo

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

Identificar los problemas psicosociales en la atencion primaria, aplicando instrumentos de
evaluacion y estrategias de diagnoéstico y tratamiento en el contexto familiar.

CIERRE

Resumen de los Puntos
Clave

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion
de lo aprendido en clase
Realizar una evaluacion
Retroalimentar la
sesion o la presentacion
de contenidos

Estudio y aprendizaje
autodirigido
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NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

UAT

Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI PAS

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

CONTENIDO TEMATICO

e UNIDAD VI. MEDICINAS COMPLEMENTARIAS Y
ALTERNATIVAS

o

O O O O O O O O

1.
. HOMEOPATIA

. MEDICINA HERBAL O FITOTERAPIA
.ACUPUNTURA

. TECNICAS CORPORO-MENTALES

. MEDICINA AYURVEDA

. MEDICINA TRADICIONAL CHINA

. TECNICAS DE CURACION MANUAL

O ~NO O WN

INTRODUCCION

PRACTICA:

= Andlisis y discusion de evidencia
cientifica sobre terapias

complementarias en atencion primaria.

IMPARTICION DE CATEDRA

Semana 12.

APERTURA

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias
Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacién
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del
M¢étodo de Ensenanza
Creacion de un
Ambiente Inclusivo

UNIDAD VI. MEDICINAS COMPLEMENTARIAS Y ALTERNATIVAS

MOMENTOS DE LA CATEDRA

DESARROLLO

Contextualizacion del
Tema
Conexion con

Experiencias Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacion
Establecimiento de
Expectativas

Introduccién del Método

de Ensenanza

Creacion de un Ambiente

Inclusivo

Describir los fundamentos y aplicaciones de las medicinas complementarias y alternativas,
evaluando su impacto en la atencion primaria y la relacion médico-paciente.

CIERRE

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion
de lo aprendido en clase
Realizar una evaluacién
Retroalimentar la
sesion o la presentacion
de contenidos

Estudio y aprendizaje
autodirigido

Rpt_Contenido_Academias
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UAT

Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI pAS

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

Rpt_Contenido_Academias

OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

CONTENIDO TEMATICO

UNIDAD VII. ENTREVISTA CLINICA'Y RELACION
ASISTENCIAL

IMPARTICION DE CATEDRA

Semana 13.

APERTURA

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias
Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacién
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del
M¢étodo de Ensenanza
Creacion de un
Ambiente Inclusivo

UNIDAD VII. ENTREVISTA CLINICA'Y RELACION ASISTENCIAL

MOMENTOS DE LA CATEDRA

DESARROLLO

Contextualizacion del
Tema
Conexion con

Experiencias Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacion
Establecimiento de
Expectativas

Introduccién del Método

de Ensenanza

Creacion de un Ambiente

Inclusivo

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

Aplicar técnicas de entrevista clinica en la atencion primaria, analizando modelos relacionales y
su influencia en la relacion asistencial médico-paciente.

CIERRE

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion
de lo aprendido en clase
Realizar una evaluacién
Retroalimentar la
sesion o la presentacion
de contenidos

Estudio y aprendizaje
autodirigido
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UAT

Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI PAS

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

CONTENIDO TEMATICO

UNIDAD VIIl. ACTIVIDADES PREVENTIVAS Y DE
PROMOCION DE LA SALUD

1. ACTIVIDADES PREVENTIVAS:
TERMINOLOGIA

2. ESTRATEGIAS EN PROMOCION Y
PREVENCION

3. ACTIVIDADES DE PROMOCION DE LA

o

SALUD

4. INTEGRACION DE LA PREVENCION EN
LAS CONSULTAS

5. OBSTACULOS Y RESTRICCIONES PARA
EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES
PREVENTIVAS Y DE PROMOCION DE LA

SALUD

6. EVALUACION GENERAL DE LAS
ACTIVIDADES PREVENTIVAS
PRACTICA:

Disefio de una estrategia de promocion
de la salud basada en evidencia.

IMPARTICION DE CATEDRA

Semana 14.

APERTURA

Contextualizacion del
Tema

Conexion con
Experiencias
Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacién
Establecimiento de
Expectativas
Introduccion del
M¢étodo de Ensenanza
Creacion de un
Ambiente Inclusivo

UNIDAD VIil. ACTIVIDADES PREVENTIVAS Y DE PROMOCION DE LA SALUD

MOMENTOS DE LA CATEDRA

DESARROLLO

Contextualizacion del
Tema
Conexion con

Experiencias Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacion
Establecimiento de
Expectativas

Introduccién del Método

de Ensenanza

Creacion de un Ambiente

Inclusivo

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

Disefar estrategias de prevencion y promocion de la salud en la consulta médica, integrando
actividades preventivas en la atencion primaria con un enfoque basado en la evidencia.

CIERRE

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion
de lo aprendido en clase
Realizar una evaluacién
Retroalimentar la
sesion o la presentacion
de contenidos

Estudio y aprendizaje
autodirigido
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IMPARTICION DE CATEDRA

Semana 15.

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO UNIDAD IX. RAZONAMIENTO MEDICO Y DIAGNOSTICO

OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

Desarrollar habilidades de razonamiento clinico, empleando principios heuristicos y estrategias

para la generacion de hipotesis diagnosticas en entornos de incertidumbre.

CONTENIDO TEMATICO

APERTURA
e UNIDAD IX. RAZONAMIENTO MEDICO Y e Contextualizacién del
DIAGNOSTICO
o 1. RECOLECCION DE DATOS Y Tema
GENERACION DE HIPOTESIS. e (Conexién con
o 2. PRINCIPIOS HEURISTICOS. Experiencias
(REPRESENTATIVIDAD, DISPONIBILIDAD, .
ANCLADO Y AJUSTE) Anteriores
o 3.SESGOS HEURISTICOS. (DE e Objetivos de la Clase
REPRESENTATIVIDAD, DE DISPONIBILIDAD, e Motivacion
DE ANCLADO Y AJUSTE) ..
o 4. INCERTIDUMBRE Y PROBABILIDAD EN ¢ Establecimiento de
MEDICINA Expectativas
e UNIDAD X. USO RACIONAL DE ANTIBIOTICOS ¢ Introduccién del

1. FARINGITI , ~
° GITIS Método de Ensenanza

. RESFRIADO COMUN .
. SINUSITIS AGUDA e (Creacion de un
. OTITIS MEDIA AGUDA Ambiente Inclusivo

. BRONQUITIS AGUDA

. NEUMONIA ADQUIRIDA EN LA

COMUNIDAD

7. DIARREA INFECCIOSA

8. INFECCION URINARIA

o PRACTICA:

= Resolucién de casos clinicos aplicando
principios de razonamiento diagnostico
y uso racional de antibioticos.

O O O O O
oo WN

o O

MOMENTOS DE LA CATEDRA

DESARROLLO

Contextualizacion del
Tema
Conexion con

Experiencias Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacion
Establecimiento de
Expectativas

Introduccién del Método

de Ensenanza

Creacion de un Ambiente

Inclusivo

CIERRE

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion
de lo aprendido en clase
Realizar una evaluacién
Retroalimentar la
sesion o la presentacion
de contenidos

Estudio y aprendizaje
autodirigido
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UAT

Universidad Auténoma de

VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI PAS

NUMERO Y NOMBRE DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

OBJETIVO DE LA UNIDAD O BLOQUE TEMATICO

CONTENIDO TEMATICO

e UNIDAD XI. MEDICINA BASADA EN LA EVIDENCIA

o
o

o
o

o

1. CONCEPTO

2. NECESIDAD DE LA MBE EN ATENCION
PRIMARIA.

3. PRACTICA DE LA MBE

4. IMPLEMENTACION DE LA MBE EN
ATENCION PRIMARIA

5. GESTION DEL CONOCIMIENTO

e UNIDAD XIl. GUIAS DE PRACTICA CLINICA

o

1. PREVENCION, ABORDAJE Y MANEJO DE
BACTERIURIA ASINTOMATICA E INFECCION
DE VIAS URINARIAS DURANTE EL
EMBARAZO. GPC-IMSS-496-21

2. PREVENCION, DIAGNOSTICO Y

TRATAMIENTO DE INFLUENZA ESTACIONAL.

GPC-SS-384-20
3. DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE LOS
SINTOMAS DEL TRACTO URINARIO
INFERIOR ASOCIADOS A CRECIMIENTO
PROSTATICO. GPC-IMSS-176-06
4. CLASIFICACION, DIAGNOSTICO Y
TRATAMIENTO INTEGRAL DEL DENGUE.
GPC-SSA-125-08
5. DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE
CASOS NUEVOS DE TUBERCULOSIS
PULMONAR. GPC-IMSS-070-08
PRACTICA:

=  Subtema #1

IMPARTICION DE CATEDRA

Semana 16.

UNIDAD XII. GUIAS DE PRACTICA CLINICA

Secretaria
Académica

R-OP-01-06-16 Version 11 ACT.
10/09/24

Implementar guias de practica clinica en la atencién primaria, utilizando protocolos de
prevencion, diagndstico y tratamiento para optimizar la atencion médica basada en la mejor

evidencia disponible.

APERTURA

e Contextualizacion del
Tema

e Conexioén con
Experiencias
Anteriores

e Objetivos de la Clase

e Motivacion

o [Establecimiento de
Expectativas

e Introduccion del
M¢étodo de Ensenanza

e Creacion de un
Ambiente Inclusivo

MOMENTOS DE LA CATEDRA

DESARROLLO

Contextualizacion del
Tema
Conexion con

Experiencias Anteriores

Objetivos de la Clase
Motivacion
Establecimiento de
Expectativas

Introduccién del Método

de Ensenanza

Creacion de un Ambiente

Inclusivo

CIERRE

Revisar lo visto y
resumir los contenidos
Demostrar la aplicacion
de lo aprendido en clase
Realizar una evaluacién
Retroalimentar la
sesion o la presentacion
de contenidos

Estudio y aprendizaje
autodirigido
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS Y ELECTRONICA(APA)
BASICA

KOPITOWSKI, K. ET AL.. (2016). MEDICINA FAMILIAR Y PRACTICA AMBULATORIA. 32 EDICION . ARGENTINA: ANAMERICANA.

MARTIN ZURRO, A., CANO PEREZ, J. Y GENE BADIA, J.. (2024). ATENCION PRIMARIA. PROBLEMAS DE SALUD EN LA CONSULTA DE MEDICINA DE FAMILIA 9 EDITION. UNDEFINED:
ELSEVIER.
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS Y ELECTRONICA(APA)
COMPLEMENTARIA
ZURRO, A.M., CANO, P.JF. . (2008). ATENCION PRIMARIA, CONCEPTO, ORGANIZACION Y PRACTICA CLINICA 62 EDICION . MADRID: ELSEVIER..
SECRETARIA DE SALUD. (UNDEFINED). PLAN SECTORIAL DE SALUD 2019-2024. UNDEFINED, DE SECRETARIA DE SALUD. SITIO WEB: UNDEFINED
SECRETARIA DE SALUD. C, . (UNDEFINED). CATALOGO MAESTRO DE GUIAS DE PRACTICA MEDICA. UNDEFINED, DE CENETEC.. SITIO WEB: UNDEFINED
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