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CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL
CENTRO DE DESARROLLO ESTRATEGICO
E INFORMACION EN SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

SUB AREA DE REGULACION Y EVALUACION
DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD EDUCATIVA

Unidad Programadtica

Hospital de La Anexién
Unidad Programdtica 2503

Servicio/Unidad/Area/Subdérea:

Servicio de Medicina Interna

Nombre de la aclividad educativa:

Enfoque diagndstico, tratamiento y seguimiento
del paciente con patologia de  Medicina
Interna.

Cédula y nombre del Coordinador del Programa:

Dra Natasha Mendoza Betrano

Cédula y nombre del Coordinador de la Actividad
Educativa:

Dr Sigifredo Aiza Campos. Jefe Del Servicio De
Medicina Interna

Perfil laboral que debe tener el solicitante o

poblacion objetivo

Médicos Generales que laboren
probabilidad de laborar en
costarricense de seguro social (CCSS)

O con

la caja

Requisitos académicos que debe cumplir el|Licenciatura en medicina e Incorporado al
solicitante: Colegio de Médicos y Cirujanos.

Clase de actividad educativa: Pasantia

Horario: lunes a jueves 7am a 4 pm

viernes 7 am a 3 PM

Fecha de realizacion de la actividad educativa:

Del mes de Febrero al mes de noviembre

Cantidad y fecha de las sesiones (o duracién de la

4 semanas

pasantia):

Cantidad de horas efectivas de Ila actividad | 156 horas
educadtiva:

Tipo de financiamiento: NORMAL

Modalidad de la actividad: APROVECHAMIENTO

Matricula esperada o nUmero de pasantes por
pasantia:

Desde 1 pasante hasta mdximo 4 personas
por pasantia

Meses en que se ofrece la pasantia (si no es una
pasantia no es necesario indicar este dato):

desde el mes de febrero hasta el mes de
noviembre

Tipo de certificado:

Aprovechamiento

Porcentaje minimo de aprobaciéon:

70 %

Porcentaje minimo de asistencia:

95 %

Cantidad maxima de horas instruccion:

Solo en caso necesario de que cada pasante
se ubique con un insfructor diferente, el
maximo serian 624 horas

Sede:

Hospital de la Anexidon

Informante o especialista en contenido:

Dr. Sigifredo Aiza Campos

Informacién general para la actividad:

Hospital de la Anexidn. Oficina de Medicina
Interna. Tel.: 2685-84-00. Ext. 1260 o 2685-8309, e-
mail: lperezm@ccss.sa.

Observaciones:

Asesora Educativa:

MSc Patricia Arias Montero

Fecha de Ultima revision del descriptor curricular:

Junio 2021




Justificacion:

La actualizacion de los conocimientos de los profesionales en salud es una
necesidad constante ya que permitira traducir dichos conocimientos en una
atencion de los servicios de salud, con calidad y eficiencia, permitiendo impactar
positivamente en la lista de espera al adquirir mas herramientas para el enfoque y
la resolucion de las patologias que se presenten tanto en los EBAIS como en los

servicios de emergencias.

Los servicios hospitalarios deben propiciar la capacitacion y actualizacion de los
médicos generales en los diagnosticos médicos y en el enfoque terapéutico

acertado, de modo que responda, a las necesidades de la poblacion.

La actualizacién profesional, basada en el binomio diagndstico médico- tratamiento,
de las patologias mas frecuentes, permitird entre otras cosas, reducir los
internamientos y mejorar la calidad de la atencion y el pronostico del paciente,
como principio basico en la atencion en salud.

Como parte del objetivo de optimizar el enfoque y abordaje de las patologias mas
frecuentes, para asi mejorar el pronostico del paciente, y teniendo como norte
aprovechar al maximo la capacidad instalada, Se considera necesario incluir

aguellos profesionales que potencialmente puedan entrar a laborar con la CCSS.

El servicio de medicina interna del Hospital de la Anexién, consciente de la
necesidad de capacitacion de los médicos generales, presenta como estrategia, la
realizacion de esta pasantia de actualizacion clinica y de tratamiento, considerada
necesaria para la practica profesional y asi incidir positivamente en la morbi-
mortalidad de nuestra poblacién.

La pasantia estd basada en lograr la actualizacién profesional, considerando la
epidemiologia del servicio de medicina, los diagnosticos mas frecuentes y el
manejo clinico adecuado en cada situacion especifica.

Considerando la longevidad de la zona donde laboramos (considerada zona azul
del mundo), es conveniente y necesario actualizar a los médicos generales en el

enfoque y manejo de los pacientes en edad geriatrica.



Se pretende, ademas de dar actualizaciéon de conocimientos a los interesados en
realizar la pasantia, mejorar el enfoque dado a cada paciente, y disminuir el

namero de consultas y de ingresos al Hospital.

La pasantia se realiza en una sola etapa para que el médico que la solicite tenga la
opcion de aprender la carga académica en forma continua y asi lograr mayor
aprovechamiento, tanto en la parte tedrica como en la participacion interactiva. Lo
conveniente y recomendable es que la institucién autorice la pasantia completa (las

dos quincenas continua) para el mejor aprovechamiento del tiempo asignado.

Evaluacion:

La evaluacion que se pretende desarrollar, permitird poder conocer el avance en
los conocimientos de los pasantes y el enfoque dado en cada caso presentado
sometido a discusion; ademas con la discusion de articulos sobre los temas
propuestos se pretende introducir al pasante en el habito de la lectura diaria.

El pasante debera integrar y relacionar conocimientos, en el analisis, discusion y
manejo clinico de los diferentes casos clinicos propuestos.

La evaluacion se realizara de la siguiente forma:

DiSCUSION d€ CASOS-------=-==mmmmmmm oo oo 20 %
Presentacion de temas y revision bibliogréafica-------------------- 20 %
Participacion activa en la visita médica-------------=--=====-nmmo-- 20 %
Participacion activa en la Consulta Externa ----------------------- 20 %
Evaluacion eSCrita —-----=-=-=-mmmm oo 20 %

Total e 100%



Descripcion Curricular:

OBJETIVOS CONTENIDOS METODOLOGIA HORARIO INSTRUCTOR

1. Conocer el proceso correcto para | 1 proceso correcto para la 600 minutos.

la elaboracién de la Historia Clinicay | elaboracion Historia Clinica y

la exploracion fisica del paciente. Exploracién fisica del paciente.

1.1. Definir el concepto de Historia

clinica general. 1.1.1Historia Clinica general. Charla dialogada 60 minutos Médico Asignado

1.1.2 historia clinica geriatrica segun rotacion.

1.2. Describir la historia clinica 1.2.1. Historia clinica cardiologia.

especifica de un paciente de 1.2.2. Historia clinica de Neumologia.

acuerdo con la patologia. 1.2.3. Historia clinica Practica dirigida en la consulta 240 minutos Médico Asignado
Gastroenterologia. externa y visita medica segun rotacion.
1.2.4. Historia clinica neuroldgica.

1.3. Identificar los elementos que 1.3.1. Historia Clinica para

debe contener la historia Clinica complicaciones Diabetes Mellitus. Practica dirigida en la visita

para valorar las complicaciones de 1.3.2. Historia Clinica para médica 300 minutos Médico Asignado

diversas patologias.

complicaciones de Hipertension
Arterial.

segun rotacion.




2. Conocer el manejo clinico,
diagnostico, tratamientos, evolucion y
procedimientos a realizar de las
diversas enfermedades cardiacas.

2.1 Reconocer los factores de riesgo
Cardiaco.

2.2. Describir los cuadros clinicos y el
diagndéstico de la patologia cardiaca.

2.3. Identificar el diagnostico y
tratamiento del Infarto de Miocardio
Agudo.

2.4. Describir el diagnéstico y
tratamiento de la Insuficiencia
Cardiaca Congestiva.

2.5. Identificar el diagndstico y
tratamiento del Edema Agudo de
Pulmén de origen cardiaco.

2.6. Describir el diagnéstico y
tratamiento del Trastorno del ritmo
Cardiaco.

2. Manejo clinico, diagnéstico,
procedimientos y evolucion de las
enfermedades cardiacas: infarto de
Miocardio, Insuficiencia Cardiaca,
Edema Agudo de Pulmén, Trastorno
del Ritmo Cardiaco.

2.1.1. Factores de riesgo cardiaco.
2.1.2. Riesgo cardiaco de la
Dislipidemia.

2.1.3. Riesgo cardiaco del fumado.

2.2.1 Cuadro clinico para realizar el
diagnostico de la patologia cardiaca
2.2.2 Medios diagnésticos para
patologia cardiaca

2.3.1 Diagndstico del Infarto de
Miocardio Agudo.

2.3.2 Tratamiento del infarto de
miocardio

2.4.1 Manejo crénico de la
insuficiencia cardiaca congestiva.
2.4.2 Manejo de la Insuficiencia
Cardiaca Compensada.

2.5.1. diagnéstico del edema agudo
de pulmén

2.5.2. Manejo del Edema Agudo de
pulmon.

2.6.1. Diagnadstico de los trastornos
del ritmo cardiaco.
2.6.2 Tratamiento de los trastornos
del ritmo cardiaco

Andlisis de articulos
cientifico relacionado con
dicha patologia.

Charla dialogada

Practicada dirigida en la
visita médica.

Analizar un articulo
cientifico relacionado a
patologia  cardiaca en
estudio.

Practicada dirigida en la
visita médica.

Andlisis de casos clinicos
en visita medica

1410 minutos.

60 minutos

60 minutos

210 minutos

60 minutos

420 minutos

480 minutos

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.




2.7. Reconocer las complicaciones
frecuentes que se presentan en la
evolucion de la patologia cardiaca

2.8. Describir el tratamiento para la
patologia cardiaca en estudio.

2.7.1. Complicaciones mas
frecuentes en la evolucion de la
patologia cardiaca en estudio.

2.7.2. complicaciones intercurrentes
en pacientes con patologia cardiaca

2.8.1. Tratamiento especifico para la
patologia cardiaca en estudio.

2.8.2. Tratamiento especifico de las
complicaciones intercurrentes en
pacientes con patologia cardiaca

Charla dialogada.

Analizar
cientifico
patologia
estudio.

un articulo

relacionado
cardiaca

a
en

60 minutos

60 minutos

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.




3. Conocer el diagnéstico clinico,
tratamiento y las complicaciones de
las diversas enfermedades
pulmonares

3.1. Definir el concepto de Neumonia
y sus factores etiologicos.

3.2 Identificar el tratamiento y los
medios de diagndstico especifico
para cada caso de neumonia

3.3 Describir los aspectos
fundamentales, el cuadro clinico y
tratamiento de la Enfermedad
Obstructiva Crénica (EPOC),

3.4 Definir el conceptoy los
mecanismos de diagnostico del
Asma Bronquial

3.5 Describir el tratamiento, factores,
etiologias y descompensaciones del
Asma Bronquial.

3.6. Definir el concepto de Embolismo
Pulmonar y su diagndstico

3. Diagndstico clinico, tratamiento,
complicaciones de las enfermedades
respiratorias como: Neumonia,
Enfermedad Obstructiva Cronica,
Asma y Embolismo pulmonar

3.1.1. Concepto de neumonia
3.1.2 Factores etioldgicos de la
Neumonia

3.2.1. Medios de diagnostico para
Neumonia.

3.2.2. Tratamiento de la Neumonia
segun su etiologia.

3.3.1 Definicién, cuadro clinico y
factores etioldgicos de EPOC.
3.3.2. Mecanismos diagndsticos y
tratamiento de EPOC.

3.4.1 Definicion de Asma Bronquial.
3.4.2. Mecanismos diagnésticos para
definir Asma Bronquial.

3.5.1. Factores etioldgicos y de
descompensacion del Asma
Bronquial.

3.5.2. Tratamiento agudo y crénico
Asma Bronquial.

3.6.1 Concepto de Embolismo
Pulmonar

3.6.2. Diagnostico de Embolismo
Pulmonar.

e Charla dialogada

Analisis de un articulo cientifico
relacionado con la patologia
infecciosa pulmonar en estudio.

Practica dirigida en la Vvisita
médica y consulta externa.

Analisis de articulos cientificos
relacionado con la patologia
pulmonar en estudio.

Practica dirigida en la visita
médica y consulta externa.

Analisis de articulos cientificos
relacionado con la patologia
pulmonar en estudio.

850minutos.

60 minutos

60minutos

180 minutos

60 minutos

180 minutos

60 minutos

Médico Asignado
segun rotacioén.

Médico Asignado

segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.




90 minutos Médico Asignado

3.7 Reconocer el tratamiento en la 3.7.1. Tratamiento de Urgencias del e Practica dirigida en visita medica segun rotacion.

fase agudo y ambulatorio de Embolismo Pulmonar.

Embolismo Pulmonar. 3.7.2 Tratamiento de mantenimiento

del embolismo pulmonar
e Practica dirigida en visita médica 60 minutos Médico asignado

3.8 Reconocer e identificar el enfoque | 3.8.1 Diagnéstico de tuberculosis y consulta externa segun rotacién

diagnéstico y tratamiento de la pulmonar

tuberculosis pulmonar 3.8.2 Tratamiento de tuberculosis

pulmonar

3.9. Identificar las complicaciones 3.9.1 Complicaciones mas frecuentes

mas frecuentes en la evolucion de los | en pacientes con enfermedades 100 minutos Médico asignado

pacientes con diferentes pulmonares agudas y cronicas. e Practica dirigida en visita segun rotacion

enfermedades pulmonares. 3.9.2. abordaje de las complicaciones médica.
de los pacientes con enfermedades
pulmonares agudas y cronicas

4. Analizar el manejo clinico, 4. Manejo clinico, diagnéstico, 270 minutos.

diagnéstico, tratamiento y tratamiento y complicaciones del

complicaciones del Sangrado Sangrado Digestivo alto y bajo

Digestivo alto y bajo.

4.1. Definir el concepto de sangrado | 4.1.1. Definicion del SDA. e Charla dialogada 60 minutos Médico Asignado
digestivo alto (SDA) 4.1.2 definir causas de SDA segun rotacion.

4.2. Describir el cuadro clinicoy 4.2.1. Diagnéstico diferencial del e Practica dirigida en visita 60 minutos Médico Asignado
diagnéstico del Sangrado SDA. médica. segun rotacion.
Digestivo alto (SDA) 4.2.2. Cuadro clinico del SDA.

4.3. Identificar el tratamiento y 4.3.1 Enfoque de tratamiento de SDA. | e Andlisis de articulos cientificos Médico Asignado
complicaciones del Sangrado 4.3.2. Complicaciones SDA. relacionados con el tema. 30 minutos segun rotacion.
Digestivo alto (SDA).

4.4 Definir el concepto de Sangrado | 4.4.1. Definicion del SDB. e Charla dialogada 30 minutos Médico Asignado

Digestivo Bajo (SDB). 4.4.2. definir causas de SDB segun rotacion.

4.5 |dentificar el cuadro clinicoy 4.5.1 Cuadro clinico del SDB. 60 minutos Médico Asignado

tratamiento del Sangrado Digestivo
Bajo (SDB)

4.5.2. Enfoque de tratamiento de
SDB.

¢ Practica dirigida en visita medica

segun rotacion




4.6 Determinar el diagnostico

diferencial, y complicaciones del 4.6.1. Diagnoéstico diferencial del SDB 30 minutos Medico asignado
Sangrado Digestivo Bajo (SDB). 4.6.2. Complicaciones SDB. e Préactica dirigida en visita segun rotacion
médica.
270 minutos.
5. Conocer el cuadro clinico, la 5. Definicion, cuadro clinico,
definicidn, diagndstico diferencial, diagnéstico diferencial, tratamiento y
tratamiento y complicacion la complicacion la enfermedad diarreica.
enfermedad diarreica.
5.1 Definir el concepto de la 5.1.1 Definicion de la Enfermedad Médico Asignado
enfermedad diarreica. Diarreica (E.D). e Charla dialogada 60 minutos segun rotacion.
5.1.2 definir causas de enfermedad
diarreica (E.D)
Médico Asignado
5.2 Aplicar el diagnostico diferencial | 5.2.1. Diagnostico diferencial de E.D | e Practica dirigida en visita 60 minutos segun rotacion.
y el enfoque de tratamiento de 5.2.2 .enfoque de tratamiento de médica.
enfermedad Diarreica (E.D) enfermedad Diarreica
5.3 Identificar las complicaciones de | 5.3.1 Complicaciones de la E.D e Andlisis de articulos cientificos Médico Asignado
la enfermedad Diarreica 5.3.2 complicaciones secundarias al relacionados con el tema. 60 minutos segun rotacion.
tratamiento de E.D.
5.4 Describir el manejo y el cuadro
clinico de enfermedad Diarreica 5.4.1 Cuadro clinico de la
Enfermedad Diarreica. e Practica dirigida en visita Médico Asignado
5.4.2 manejo medicamentoso de la médica. 90 minutos segun rotacion.
E.D
6. Conocer el cuadro clinico, 6. Cuadro clinico, concepto,
concepto, diagnostico diferencial, diagnéstico diferencial,
complicaciones y tratamiento del complicaciones y tratamiento del
Digestivo irritable(D.1.) Digestivo irritable
6.1 Definir el sindrome del digestivo 6.1.1 Definicion sindrome del
irritable(S.D.I.) digestivo irritable. e Charla dialogada
6.1.2 cuadro clinico de S.D.I. 120 minutos




6. 2 Aplicar el diagnéstico diferencial
y el enfoque de tratamiento del
sindrome digestivo irritable (S.D.L.).

6. 3 Identificar las complicaciones del
sindrome del digestivo irritable.

6.4 Determinar el manejo y el cuadro
clinico sindrome del digestivo
irritable.

6.2.1Diagnostico diferencial sindrome
del digestivo irritable.

6.2.2 Enfoque de tratamiento
sindrome del digestivo irritable.

6.3.1 Complicaciones sindrome del
digestivo irritable.

6.3.2 tratamiento de complicaciones
del (S.D.I.)

6.4.1 Cuadro clinico sindrome del
digestivo irritable.

6.4.2 cuadro clinico de las
complicaciones del S.D.I.

Practica visita

médica.

dirigida en

Andlisis de articulos cientificos
relacionados con el tema.

Practica visita

médica.

dirigida en

30 minutos

30 minutos

30 minutos

30 minutos

Médico Asignado
segun rotacién

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.




7. Conocer el manejo clinico,
diagnéstico, diagnéstico diferencial,
tratamiento y complicaciones de la
Anemia.

7.1. Definir los diferentes conceptos
de Anemia.

7.2. Describir el diagnéstico
diferencial de los diferentes tipos de
anemia.

7.3. Reconocer la etiologia de los
diferentes tipos de anemia

7.4. Identificar el cuadro clinico de los
diferentes tipos de anemia.

7. Manejo clinico, diagnostico,
tratamiento y complicaciones de la
Anemia

7.1.1 Definicién de la anemia.
7.1.2 definicién de los diferentes tipos
de anemia

7.2.1. Diagnéstico diferencial de
anemia Hipocromica.

7.2.2. Diagnéstico de anemia
Microcitica.

7.2.3. Diagnéstico de anemia
Megalobastica.

7.2.4. Diagnéstico de anemia
Normocitica.

7.2.5. Diagnéstico de anemia aplasica

7.3.1. Etiologia de anemia
Hipocromica.

7.3.2. Etiologia de anemia
Microcitica.

7.3.3. Etiologia de anemia
Megaloblastica.

7.3.4. Etiologia de anemia
Normocitica.

7.3.5. Etiologia de anemia aplasica.

7.4.1. Cuadro clinico de la anemia
Hipocromica

7.4.2. Cuadro clinico de la anemia
Microcitica.

7.4.3. Cuadro clinico de la anemia
Megalobastica

7.4.4. Cuadro clinico de la anemia
Normocitica

7.4.5. Cuadro clinico de la anemia
aplasica.

Andlisis de articulos cientificos
relacionados con el tema.

Charla dialogada

Practica supervisada en visita
médica y consulta externa

Practica supervisada en Vvisita
médica y consulta externa

570 minutos.

60 minutos

60 minutos

120 minutos

150 minutos

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.




7.5. Describir el tratamiento mas
apropiado para los diferentes tipos de
anemia.

7.6. Reconocer las complicaciones
aguda y cronica, producidas por los
diferentes tipos de anemia

7.5.1. Tratamiento de la anemia
Hipocromica.

7.5.2. Tratamiento de la anemia
Microcitica.

7.5.3. Tratamiento de la anemia
Megaloblastica.

7.5.4. Tratamiento de la anemia
Normocitica.

7.5.5. Tratamiento de la anemia
aplasica.

7.6.1. Complicaciones producidas
por la anemia Hipocromica.

7.6.2. Complicaciones producidas
por la anemia Microcitica

7.6.3. Complicaciones producidas
por la anemia Megalobastica

7.6.4. Complicaciones producidas por
la anemia Normocitica.

7.6.5. Complicaciones producidas por
la anemia aplasia.

Andlisis de articulo cientifico
relacionado con el tema

Practica supervisada en Vvisita
médica y consulta externa

60 minutos

120 minutos

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.

8. Conocer la etiologia, definicién
tratamiento y complicaciones de los
pacientes con Hepatitis tipo A, B, C.

8.1. Definir el concepto y la etiologia
de la Hepatitis A,B,C

8.2 Determinar el cuadro clinico, de
Hepatitis A,B,C

8. Definicion, etiologia, tratamiento
y complicaciones de los pacientes
con Hepaititis tipo A, B, C.

8.1.1. Definicion de Hepaititis A, B, C.
8.1.2. Etiologia de Hepatitis A, B, C.

8.2.1 Cuadro clinico de Hepatitis A
8.2.2. Cuadro clinico de Hepatitis B
8.2.3 Cuadro clinico de Hepatitis C

Charla dialogada.

Practica dirigida en consulta
medica

420 minutos.

60 minutos

150 minutos

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.




8.3 Definir el tratamiento de
Hepatitis A, B, C.

8.4 Reconocer complicaciones de
Hepatitis A, B, C.

8.3.1. Tratamiento la Hepatitis A.
8.3.2 Tratamiento la Hepatitis B.
8.3.3 Tratamiento la Hepatitis C

8.4.1. Complicaciones de Hepatitis A
8.4.3. Complicaciones de Hepatitis B
8.4.3. Complicaciones de Hepatitis C

Andlisis de articulo cientifico
relacionados con el tema.

Practica dirigida en visita medica

60 minutos

150 minutos

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.

9. Conocer el tratamiento,
complicaciones y el manejo clinico de
pacientes con Diabetes Mellitus tipo |
tipo I, Diabetes Mellitus secundaria a
otras patologias.

9.1. Identificar el manejo clinico de la
Diabetes Mellitus descompensada.

9. 2. Reconocer el diagndstico
diferencial de la Diabetes Mellitus tipo
I, tipo Il y Diabetes Mellitus
secundaria a otras patologias.

9. Tratamiento, complicacionesy el
manejo clinico de pacientes con
Diabetes Mellitus tipo I tipo II,
Diabetes Mellitus secundaria a otras
patologias

9.1.1. Manejo clinico de Diabetes
Mellitus con descompensacion
simple.

9.1.2. Manejo clinico de Diabetes
Mellitus con descompensacion
Cetdcica.

9.1.3. Manejo clinico de Diabetes
Mellitus con descompensacion
Hiperosmolar

9.1.4. Manejo clinico de Diabetes
Mellitus con descompensacion
cetoacidotica

9.2.1 Cuadro clinico de Diabetes
Mellitus tipo |

9.2.2. cuadro clinico de Diabetes
Mellitus tipo 11

9.2.3. Cuadro clinico de Diabetes
Mellitus secundaria a otras
patologias.

Charla dialogada.

Préactica dirigida en Consulta
Externa y urgencias

Practica visita

médica.

dirigida en

1380 minutos.

60 minutos

300 minutos

300 minutos

Médico Asignado
segun rotacion.

Medico asignado
segun rotacion

Médico Asignado
segun rotacion.




9.3. Describir el tratamiento de la
Diabetes Mellitus. Tipo |, tipo 1l 'y
Diabetes secundaria a otras
patologias.

9.4. Identificar las complicaciones
agudas y cronicas de los pacientes
con Diabetes Mellitus.

9.3.1. Tratamiento de la Diabetes
Mellitus tipo 1.

9.3.2. Tratamiento de la Diabetes tipo
I.

9.3.3. Tratamiento de la Diabetes
Mellitus secundaria a otras
patologias.

9.4.1. Diagndstico y tratamiento sobre
pie Diabético.

9.4.2. Diagnéstico y tratamiento de
micro angiopatia diabética.

9.4.3. Diagndstico y tratamiento de la
macroangiopatia Diabética

9.4.4. Diagnéstico y tratamiento de
las infecciones intercurrentes en
pacientes diabéticos.

Practica dirigida en Consulta
Externa y visita médica.

Practica dirigida en visita médica
y consulta externa.

Analisis de articulo
cientifico relacionados con el
tema y discusion del mismo

300 minutos

320 minutos

100 minutos

Médico Asignado
segun rotacion.

Medico
rotacion

segun

Médico Asignado
segun rotacion.

10. Establecer la etiologia, definicion,
tratamiento y complicaciones de
pacientes con infecciones de la piel,
de vias urinarias y meningitis.

10.1. Definir el concepto y los
factores etioldgicos de infecciones de
la piel y tejido celular subcutaneo

10.2 Determinar el tratamiento y las
complicaciones del paciente con
infeccién de la piel y tejido celular
subcutaneo.

10. 3. Reconocer las infecciones y la
etiologia de las vias urinarias

10. Definicién, etiologia, tratamiento
y complicaciones de pacientes con
infecciones de la piel, de vias
urinarias y meningitis.

10.1.1. Definicion de infecciones de la
piel y tejido celular subcutaneo.
10.1.2. Factores etiolégicos de
infecciones de la piel y tejido celular
subcutaneo.

10.2.1 Tratamiento de la infeccién de
la piel y tejido celular subcutaneo.
10.2.2 Complicaciones de la infeccién
de la piel y tejido celular subcutaneo.

10.3.1. Infecciones urinarias.
10.3.2. Etiologia mas frecuente de las
infecciones urinarias.

Charla Magistral

Préactica dirigida activa en la
visita médica y consulta externa.

Practica dirigida en la visita

médica.

1020 minutos.

60 minutos

230 minutos

220 minutos

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segUln rotacion.




10.4 Identificar las complicaciones y
el tratamiento en pacientes con
infeccién urinaria

10.5 Identificar las infecciones y la
etiologia de la Meningitis.

10.6 Determinar las complicaciones
y el tratamiento de pacientes con
infeccion de las Meninges.

10.4.1. Complicaciones de las
infecciones urinarias.

10.4.2 Tratamiento de las infecciones
urinarias.

10.5.1. Infecciones de las Meninges.
10.5.2. Etiologia de las infecciones de
las Meninges.

10.6.1 Tratamiento de la Meningitis.
10.6.2 Complicaciones de la
Meningitis.

Practica dirigida en visita médica
y consulta externa

Practica dirigida activa en la
visita médica.

Charla dialogada.

230 minutos

220 minutos

60 minutos

Médico Asignado
segun rotacién.

Medico asignado
segun rotacién

Medico asignado
segun rotacién

11. Conocer el diagndstico, etiologia,
cuadro clinico y tratamiento de:
Hipertension Arterial, Crisis
Hipertensiva, Hipertension Arterial
secundaria e Hipertension arterial
acelerada.

11.1.Identificar el diagndéstico,
etiologia de la Hipertensién Arterial

11. 2 Determinar el cuadro clinico y el
tratamiento de la Hipertensién Arterial

11. 3.Reconocer el Diagndstico y
cuadro clinico de la crisis
Hipertensiva.

11.4 Identificar el tratamiento y
complicaciones inmediatas de la
crisis Hipertensiva.

11. Diagnéstico y tratamiento de:
Hipertension Arterial, Crisis
Hipertensiva, Hipertension Arterial
secundaria e Hipertension arterial
acelerada.

11.1. 1. Diagnéstico de la
Hipertension Arterial.

11.1.2. Etiologia de la Hipertension
arterial.

11.2.1Cuadro clinico y hallazgos en
Hipertension arterial.

11.2.2. Tratamiento de la
Hipertension Arterial.

11.3.1. Diagnéstico de Crisis
Hipertensiva.

11.3.2. Cuadro clinico de la crisis
Hipertensiva.

11.4.1. Tratamiento de la crisis
Hipertensiva.

11.4.2 Complicaciones inmediatas de
la crisis Hipertensiva.

Charla dialogada.

Practica dirigida en visita médica
y consulta externa.

Practica dirigida en la visita

médica.

Andlisis de articulos cientificos
relacionado con el tema.

1380 minutos.

60 minutos

210 minutos

210 minutos

60 minutos

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.

Médico Asignado

segun rotacion.

Médico Asignado
segun rotacion.




11.5. Describir el Diagnéstico,

11.5.1. Diagnostico de Hipertension

etiologia y cuadro clinico de la arterial secundaria. Practica dirigida en la visita 210 minutos Médico Asignado
Hipertension Arterial Secundaria 11.5.2. Etiologia de la Hipertension médica y consulta externa. segun rotacion.
arterial secundaria
11.6 Identificar el tratamiento y 11.6.1. Tratamiento de la Practica dirigida en visita 210 minutos Médico Asignado
complicaciones inmediatas de la Hipertension arterial secundaria. médica y consulta externa. segun rotacion.
Hipertension Arterial Secundaria 11.6.2 Complicaciones inmediatas de
la crisis Hipertensiva.
11.7. Describir el diagnésticoy 11.7.1. Diagnéstico de Hipertension
causas de la Hipertension Arterial arterial Acelerada. Practica dirigida en la visita 210 minutos Médico Asignado
Acelerada 11.7.2. Causas que producen la médica y consulta externa. segun rotacion.
hipertension arterial acelerada.
11.8 Determinar el tratamiento y 11.8.1 Tratamiento de la Hipertension
complicaciones inmediatas. arterial Acelerada. Préctica dirigida en visita médica
de la Hipertension Arterial Acelerada | 11.8.2 Complicaciones de la y consulta externa 210 minutos Médico Asignado
Hipertensién arterial Acelerada. segun rotacion.
12 Analizar el enfoque diagnostico 12. Generalidades Del diagnostico, 240 minutos
las causas y el manejo de la etiologia manejo y tratamiento de la
insuficiencia renal (IR) insuficiencia renal (IR)
12.1 reconocer la etiologia de la 12.1.1. etiologia de la insuficiencia Charla dialogada 60 minutos Médico Asignado
insuficiencia renal y causas renal segun rotacion.
desencadenantes 12.1.2. causas desencadenantes de
insuficiencia renal
12.2 Identificar el manejoy 12.2.1. manejo y de insuficiencia Practica dirigida en la visita | 180 minutos Médico Asignado

tratamiento de la insuficiencia renal

renal
12.2.2.complicaciones de la
insuficiencia renal

médica y consulta externa.

segun rotacion.




13 Analizar las generalidades sobre | 13. Generalidades sobre el manejo, 230 minutos.
el manejo, causas, tratamiento del causas, tratamiento del equilibrio
equilibrio acido- base. acido- base
Médico Asignado
13.1 Reconocer la toma de muestra e | 13.1.1. Toma de muestras de gases Practica dirigida en visita 110 minutos segun rotacion.
interpretacion de la Gasometria arteriales. médica.
normal. 13.1.2. Interpretacion de cifras de la
gasometria normal.
13.2. lIdentificar las causas y el 13.2.1. Causas de la Alcalosis
tratamiento de la Alcalosis Metabdlica | respiratorias y tratamiento. Andlisis de articulos cientificos 60 minutos Medico segun
y respiratoria. 13.2.2. Causas de la Alcalosis sobre el tema. rotacion
metabdlicas y tratamiento
13.3. Describir las causas y el 13.3.1. Causas de la Acidosis
tratamiento de la Acidosis Metabdlica | respiratorias y tratamiento. 60 minutos Medico segun
y respiratoria. 13.3.2. Causas de la Acidosis Charla dialogada. rotacion
metabdlicas y tratamiento.
14. Establecer la clasificacion, 14. Clasificacion, dosificacion, 360 minutos.
dosificacion, indicaciones y efectos indicaciones y efectos secundarios
secundarios de los antibi6ticos. de los antibiéticos
14.1 Reconocer la clasificacion y 14.1.1 Clasificacion de los Andlisis de articulos cientificos 60 minutos Médico Asignado
mecanismos de accion de los antibioticos. sobre antibiéticos relacionado segun rotacion.
antibioticos. 14.1.2. Mecanismo de accion de los con el tema.
antibioticos.
14.2 Descibir la indicacion y 14.2.1. Indicacién de antibiético Médico Asignado
dosificacion de los antibidticos segiin | segun la bacteria encontrada. Practica dirigida en la visita médica. 240 minutos segun rotacion.
Su uso. 14.2.2. Indicacion de antibidtico sin
haber determinado bacteria.
14.3 Identificar los efectos 14.3.1. Efectos secundarios o los
secundarios y el manejo de las antibioticos. Andlisis de articulos cientificos 60 minutos Médico Asignado

reacciones de los antibiéticos.

14.3.2. Manejo de las reacciones
adversas de los antibioticos

relacionado con el tema.

segun rotacion.




15 Determinar el proceso de la
patologia tiroidea

15.1 identificar el hipertiroidismo y su
tratamiento

15.2 identificar el hipotiroidismo y su
tratamiento

15.3 Reconocer la patologia tumoral
de la tiroides

15 Diagnoéstico y tratamiento de la
patologia tiroidea

15.1.1. definicién de la hiperfuncion
tiroidea

15.1.2. tratamiento de la hiperfuncion
tiroidea

15.2.1 definicidn de la hipofuncion
tiroidea

15.2.2 tratamiento de la hipofuncion
tiroidea

15.3.1.reconocer la patologia tumoral
tiroidea y el enfoque diagnéstico y de
tratamiento

15.3.2 reconocer el nddulo tiroideo
con alta sospecha de malignidad

Practica supervisada en Vvisita

médica y consulta externa

Practica dirigida en visita médica y
consulta externa

Charla Dialogada

240 minutos

90 minutos

90 minutos

60 minutos




