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1. ANTECEDENTES GENERALES

a) Universidad de Santiago de Chile

La Universidad de Santiago de Chile es una Institucién de educacién superior de larga tradicion y
relevancia en el pais. Sus raices se remontan a la fundacién por parte del Estado de Chile de la
Escuela de Artes y Oficios (EAO) en el afio 1849 en la ciudad de Santiago, entidad responsable de Ia
ensefianza técnica especializada para la naciente industria nacional de la época. En la segunda mitad
del siglo XIX, su contribucién al avance industrial, hicieron que la Escuela fuera considerada como la
primera entre sus congéneres de América Latina. La necesidad de apoyar el desarrollo industrial
nacional llevé a los gobiernos republicanos de la época a crear Escuelas de Minas en el norte del
pais (La Serena, Copiapd y Antofagasta) y Escuelas Industriales en el sur (Temuco, Concepcidn y
Valdivia), las cuales, en conjunto con la Escuela de Ingenieros Industriales y el Instituto Pedagdgico
Técnico de Santiago, ademads de la EAO, dieron origen en 1947 a la Universidad Técnica del Estado
(UTE).

La UTE, como entidad publica y estatal, se constituyd con una orientacion marcadamente social y
tecnolégica, preocupada de la formacidn de profesionales para la educacién y la industria nacional.
Al término de los afios 60 y comienzos de la década del 70, la UTE habia adquirido caracter nacional,
contaba con 33 mil estudiantes y sedes en diferentes regiones del pais, llegando a cubrir
practicamente la totalidad del territorio nacional.

A partir de la década de los 80, la Institucién debidé enfrentar un escenario complejo marcado por
profundos cambios en la Educacidn Superior chilena, como un contexto cada vez mas competitivo
y la variacion de los patrones de financiamiento. En 1981, por determinaciéon gubernamental, las
sedes de provincia fueron separadas de la Universidad. La Universidad Técnica del Estado se
convirtié en Universidad de Santiago de Chile (USACH), concentrando sus actividades en la capital
con un numero cercano a los nueve mil estudiantes. A comienzos de la década de los 90, la
Universidad amplié su actividad académica hacia nuevas disciplinas y areas del conocimiento, a las
ya tradicionales ingenierias, ciencias bdsicas y humanidades se sumaron disciplinas del dmbito de
las ciencias Médicas, las ciencias sociales, la educacidon y la arquitectura.

En la actualidad, la Universidad de Santiago de Chile continta siendo una institucién estatal publica.
Los impactos de la sociedad del conocimiento y de la globalizacién se encuentran en la Universidad
de Santiago de Chile con un espacio pluralista con autonomia para reflexionar, investigar, difundiry
aplicar los saberes. La institucion sigue fiel a los principios que orientaron la creacion de la Escuela
de Artes y Oficios, su Alma Mater: entregar formacion integral, bajo sélidos principios éticos;
posibilitar el ingreso a jévenes de distintos sectores socioeconémicos y, por tanto, propiciar
movilidad social a través de la educacién, demostrando con objetividad que; su Mision es generar
las condiciones y oportunidades que posibiliten a las generaciones futuras hacerse cargo del avance
del conocimiento, su transferencia y retroalimentacién para el crecimiento y desarrollo del pais en
una sociedad global.

Enelafio 2021, la USACH renové su acreditacion ante la CNA por un periodo de 7 afios hasta febrero

2028, en las areas de Gestion Institucional, Docencia de Pregrado, Investigacion, Docencia de
Postgrado y Vinculacion con el Medio. La carrera de Medicina de la Universidad de Santiago se

. e : T
T : T I
e —




Z|USACH

encuentra acreditada por 5 anos hasta diciembre de 2024 y cuenta con 21 cohortes de graduados
desde el afio 2000.

De acuerdo con el Estatuto (D.F.L. 149 de 1981) y la posterior modificacion de la Estructura Organica
de la Universidad de Santiago de Chile (444/25012018), la maxima autoridad unipersonal de la
Universidad de Santiago de Chile es el Rector y la maxima autoridad colegiada, la Junta Directiva. El
Gobierno Universitario contempla Prorectoria, Vicerrectoria Académica, Vicerrectoria de
Investigacion, Desarrollo e Innovacion, Vicerrectoria de Apoyo al Estudiante, Vicerrectoria de
Vinculacion con el Medio y la Vicerrectoria de Postgrado. A nivel de Facultades, la maxima autoridad
corresponde a los Decanos y conforman un total, al presente, de 8 unidades mayores.

b) Facultad de Ciencias Médicas

La Universidad de Santiago de Chile en la década de los 90, comenzé un importante proceso de
crecimiento y cambio. Este proceso fue liderado por el Rector Don Eduardo Morales Santos, quien
detectd la necesidad de diversificar la cobertura de carreras que ofrecian otras areas del
conocimiento, incluidas las tematicas de las ciencias biolégicas y las médicas.

En 1992, el Rector Eduardo Morales Santos, solicito al Director de Docencia de su administracion Dr.
Manuel Martinez Martinez, convocar a una comisién para realizar el proyecto de creacién de la
Facultad de Ciencias Médicas para la Universidad de Santiago. El Dr. Martinez nominé al Dr. José
Luis Cardenas Nufiez, entonces Director del Departamento de Neurologia y Neurocirugia de la
Universidad de Chile en el Servicio de Salud Metropolitana Sur y le solicité en nombre del Rector
constituir una Comisidn Central, la que quedd integrada por el Dr. José Luis Cardenas Nuiiez, la Dra.
Silvia Sepulveda Boza, el Dr. Jaime Pereda Tapiol, el Dr. Gonzalo Lopetegui Adams y el Dr. Luis Lay-
Son Rivas.

El trabajo de la Comisidn Central y las subcomisiones dio como resultado un proyecto que incluia las
Escuelas de Medicina, Enfermeria y Obstetricia y Puericultura, que fue presentado por el Dr. JoséLuis
Cardenas ante el Consejo Académico y la Junta Directiva de la Universidad de Santiago de Chileen
octubre de 1993, siendo aprobado en ambas instancias. El 25 de octubre de 1993, el Departamento
Juridico de la Universidad de Santiago, con firma del Rector Eduardo Morales decretéla sustitucién
del articulo primitivo que establecia la estructura organica de la Universidad, por unonuevo que
incorporaba la Facultad de Ciencias Médicas. Es asi como esta Facultad fue creada por Decreto
Universitario N° 1243 del 25 de noviembre de 1993 y comenzd sus actividades lectivas en marzo de
1994.

La Facultad de Ciencias Médicas cuenta con una nutrida historia en su estructura organizacional, la
cual siempre ha buscado responder de manera efectiva y oportuna a los requerimientos y
necesidades que tanto la comunidad académica como estudiantil manifiesta en el transcurso de sus
actividades. La Dra. Silvia Sepulveda fue elegida la primera Consejera Académica de la Facultad y el
Dr. Gonzalo Lopetegui Adams como Vicedecano. En la actualidad, el cargo de Decano es ejercido
por el Dr. Humberto Guajardo, el cargo de Vicedecano de Docencia y Extension por el Dr. Alejandro
Guajardo Cérdova, como Vicedecana de Investigacion y Desarrollo la Dra. Viviana Aguirre
Camposano, como Vicedecana de Vinculacién con el Medio la profesora y matrona Jessica Alfaro
Leal y como Secretaria de Facultad la profesora Modnica Erlbaun Olmos, y el actual Director de la
Direccién de Postgrado y Postitulo es el Dr. Pedro Chana.
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En su visidn, la Facultad de Ciencias Médicas (FACIMED) se proyecta como una Institucion de
excelencia, referente nacional e internacional, dispuesta a alcanzar el mdximo liderazgo con
enfoque de derechos, en el contexto de la educacion en el drea de la salud, para la construccion
de una sociedad democrdtica, equitativa y sustentable.

2. ORGANIZACION INSTITUCIONAL
a) Organizacion de los Programas de Especialidades y Subespecialidades Médicas

La Universidad de Santiago de Chile dispone de una politica y estructura que define, vigila y proyecta
la calidad de los procesos formativos en todos los niveles, lo cual se posibilita mediante el trabajo
articulado del Gobierno Central Universitario con las unidades académicas. Con el propésito de
relevar el compromiso institucional con la formacién de postgrado, el afio 2018, la hasta entonces
Direccidn de Postgrado se constituyé como Vicerrectoria de Postgrado, incluyendo en esta
definicion a los Programas de Magister, Doctorado, Especialidades y Subespecialidades y
Subespecialidades Médicas, asi como la implementacién de las normativas que en conjunto con los
organismos asesores de la Vicerrectoria y en los cuales hay participacién de académicos de las
distintas unidades se estdn proponiendo, revisando y evaluando constantemente para el
fortalecimiento de la ensefianza del Postgrado.

En el mismo sentido, la Direccién de Postgrado y Postitulo de la Facultad de Ciencias Médicas de la
Universidad de Santiago de Chile a través del desarrollo los diferentes Programas de Especializacion
y Subespecializacidon persigue una serie de objetivos alineados al desarrollo institucional de la
USACH para el fortalecimiento de la ensefianza universitaria a nivel de Postgrado y son los descritos
a continuacioén:

- Otorgar a los médicos cirujanos la oportunidad de obtener una formacién especializada en un
campo definido de la medicina, que les permita el ejercicio profesional con la mayor idoneidad
y excelencia.

- Formar especialistas calificados para resolver problemas especificos de alta complejidad de la
medicina.

- Acreditar, con la certificacién correspondiente, la formacién de Postgrado adquirida en el
respectivo programa, a través del cumplimiento integro de su plan de estudios, evaluado con
examenes periddicos y con un examen final tedrico-practico.

- Ofrecer como menciones electivas, la capacitacion, a través de diplomados en docencia, y en
investigacion cientifica.

Los Programas de Especializacion y Subespecializacion Médica, se encuentran insertos en la
Direccién de Postgrados y Postitulo de la Facultad de Ciencias Médicas de nuestra Universidad. En
ella se desarrollan los Programas tanto de Especialidad Primaria como de Subespecialidades de las
diferentes ramas de la medicina. Destacando, que los Programas de Formacidn de Especialistas y
Subespecialistas se rigen por las disposiciones establecidas en el Reglamento de Especialidades y
Subespecialidades Médicas de fecha 05/11/2020. Exento N° 4821.
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b) Estructura de la Direccion de Postgrado y Postitulo, FACIMED - USACH

La Direccion de Postgrado y Postitulo se cred en el afio 1995 a cargo del Prof. Dr. Armando Héctor
Melo Araya, bajo el decanato de en ese entonces el Dr. José Luis Cardenas Nuiiez. Consciente de las
multiples necesidades de la poblacién en Chile y el mundo, se concentra en ofrecer una ensefianza
de excelencia que aborde contenidos de relevancia relacionados al quehacer de la salud y siempre
enfocada en el sentido humano e integral de la profesion.

En este contexto, la Direccion de Postgrado y Postitulo, ha definido su mision como la de garantizar
y estimular el desarrollo de Programas de Especialidades y Subespecialidades Médicas cuya finalidad
sea lograr especialistas de excelencia con un fuerte compromiso social, articulando el uso eficiente
de los recursos para el logro de este fin. En conformidad con esta misidn, la Direccién de Postgrado
y Postitulo ha orientado su quehacer en torno a uno de sus principales objetivos, definido como el
de promover el desarrollo de las Especialidades Médicas; mediante la incorporacién de pasantias de
capacitacién y perfeccionamiento, cursos de especializacion, diplomados y al apoyar y promoverla
investigacion cientifica. Todas labores que han aportado a los propdsitos formativos establecidosen
el Modelo Educativo Institucional, y, particularmente, a la consolidacidn de una oferta formativaa lo
largo de la vida para los estudiantes de pre y postgrado de nuestra Casa de Estudios.

Para lograrlo la DPP, cuenta con un selecto cuerpo académico, integrado por médicos, enfermeras,
tecndlogos médicos y matronas que desarrollan su labor en el Campus Universitario Central y en
campus clinicos, como también con un equipo de profesionales y administrativos que dan soporte
a la gestidn académica y administrativa de la unidad en su conjunto.

Siguiendo los lineamientos estratégicos, el trabajo se ha abocado a laimplementacién de un proceso
de aseguramiento de la calidad basado el fortalecimiento al soporte a los programas y en el
desarrollo y la puesta en marcha de mecanismos de evaluacién y seguimiento oportunos, que
apoyen su quehacer.

Asimismo, se cuenta con Normas de Funcionamiento Interno de los Programas, y se ha modificado
y actualizado el Reglamento de Programas de Especializacién Profesional para Médicos Cirujanos
(Exento 03780) creandose el Reglamento de Especialidades y Subespecialidades Meédicas
(05.11.2020-4821), que sustituirda al anterior en lo que respecta al funcionamiento de las
Especialidades y Subespecialidades Médicas.

c) Misidn de la Direccion de Postgrado y Postitulo

El fin principal de la Direccién de Postgrado y Postitulo es formar Médicos Especialistas y
Subespecialistas en diferentes areas de la medicina, comprometidos con la salud publica de nuestro
pais, en sus diferentes niveles asistenciales y para las diferentes regiones de nuestro territorio
nacional. Expertos con sélidas bases en el profesionalismo, ética médica y con gran espiritu critico
constructivo. En este contexto, ha definido su mision como la de garantizar y estimular el
desarrollo de programas de Especialidad y Subespecialidades Médicas cuya finalidad sea lograr
especialistas de excelencia con un fuerte compromiso social, articulando el uso eficiente de los
recursos para el logro de este fin.

d) Organigrama de La Direccidon de Postgrado y Postitulo de la Facultad de Ciencias Médicas—
USACH

Los Programas de Especializacion Profesional de la Facultad de Ciencias Médicas, dirigidos a
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Médicos Cirujanos, se administran a través de la Direccién de Postgrado y Postitulo de esta y en el
siguiente organigrama se distingue su distribucion jerarquica organizacional:

Direccion

Asesores l
-~

Subdireccion

v . ¥
Acreditaciony Programas y campos Administraciony
Calidad clinicos Finanzas

Registro Gestion de
Asistencia

[ Programas de especialidad y subespecialidad ]

En la actualidad existen 27 Programas entre Especialidades y Subespecialidades Médicas. A partir
del segundo semestre del 2018 se ha iniciado un arduo trabajo en el mejoramiento de los procesos
en cada uno de ellos y se ha relevado particularmente el perfeccionamiento docente de sus lideres.

e) Modelo de Formacidn en Especialidades y Subespecialidades Médicas

En nuestro pais y en el mundo, la Formacién de Especialistas en las diferentes areas de la medicina
es en base a la practica clinica diaria tutoreada, donde el profesional va adquiriendo de modo
progresivo y paulatino las diferentes competencias técnicas, éticas y de profesionalismo, que llevan
finalmente a la formacidon de un profesional integral. En este sentido, la Facultad de Ciencias
Médicas, a través de la Direccion de Postgrado y Postitulo, establece para cada Programa de
Especializacidn y Subespecializacion Médica, Unidades Docentes integradas por un Representante
de Comité de Programa, un Comité de Programa de Especialidad y Subespecialidad, un Coordinador
de Programa en Centro Formador y Académicos, quienes velaran por la cabal aplicacién del
Programa de la Especialidad, en los distintos Centros Formadores, Campos Clinicos e Instituciones
Colaboradoras en que este pueda impartirse.

En nuestra Universidad, la Formacion de Especialistas sigue la misma dinamica, con muy buenos
resultados a lo largo del tiempo, lo que irrefutablemente se evidencia en la calidad técnica y humana
de nuestros egresados. El estudiante se une a las actividades clinicas diarias de sus docentes y con
ello va adquiriendo diferentes destrezas que le permiten lograr autonomia en la toma de decisiones
a lo largo del desarrollo de su Programa. Los residentes van incorporando conceptos, teorias,
formas de manejo, terapias y adecuaciones en la toma de decisiones diarias individualizadas caso a
caso, no solo de sus tutores directos, sino de todo el equipo de salud que serelaciona con los
pacientes, de sus mismos pares y del autoestudio que, con disciplina, genere cadauno de ellos.

I T
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3. ORGANIGRAMA ESTRUCTURAL DE LOS PROGRAMAS DE FORMACION DE MEDICOS
ESPECIALISTAS Y SUBESPECIALISTAS DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS - USACH

La Direccidn de Postgrado y Postitulo, dispone la siguiente distribucién organizativa interna para el
funcionamiento administrativo de los Programas de Especialidades y Subespecialidades Médicas:

/o B
Representante de comité de

programa de Especialidad o

Subespecialidad
N >4

a R
Comité de programa de Especialidad
o Subespecialidad

A\
e
Coordinadorde Programa en Centro
formador
'3 N

Cuerpo Académico

Y dentro de la jerarquizacion del citado organigrama se describen los integrantes, que tienen como
objetivo principal optimizar la gerencia del programa, y la mejora de los procesos administrativos:

4. Representante de Comité de Programa

Se define como un/a académico/a de la Especialidad o Subespecialidad que cuente con la debida
certificacion legal de su Especialidad o estar inscrito en el Registro de Prestadores Individuales de la
Superintendencia de Salud, debe pertenecer al Nucleo de Especialidad o Subespecialidad Médica y
presidird el CPE/CPS. Cuenta con una relaciéon contractual formal igual o mayor a 22 horas semanales
con la Universidad o que se relacione con ella a través de entes administrativos o financieros.

5. Comité de Programa de Especialidad (CPE)

Se define como un cuerpo colegiado, encargado de la administracion académica del Programa de
Especialidad o Subespecialidad. Este Comité estara constituido por un minimo de tres miembros,
uno/a de los/las cuales serd Representante del CPE/CPS, ademas de los Coordinadores/as de
Programas de los Centros Formadores de una misma Especialidad y un/a representante de la DPP
cuando se requiera. Cuando la Especialidad posea solo un centro formador, la DPP definird los
miembros que faltan para constituir el comité. La duracion de los/las miembros del CPE/CPS en el
cargo serda de 4 afios.
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c¢) Coordinador de Programa en Centro Formador

Se define como un/a académico/a de la Especialidad o Subespecialidad, Jerarquizado/a o
Categorizado/a como profesor/a, de reconocida experiencia académica y profesional, con una
relacion contractual formal igual o mayor a 11 horas semanales con la Universidad o que se relacione
con ella a través de entes administrativos o financieros. El/La Coordinador/a del Programa en el
Centro Formador serd nombrado por el Director/a de la DPP.

d) Cuerpo Académico

Estara constituido por integrantes que pueden adquirir la calidad de Profesor/a de Nucleo o
Permanente, Profesor/a Colaborador/a o Profesor/a Visitante. Profesores de Nucleo y
Colaboradores seran nombrados por resolucién universitaria del/a Decano/a. Es obligacién del
programa mantener actualizado el listado de integrantes del cuerpo académico para fines de
difusion interna y externa a la Universidad.

* Profesores Nucleo o Permanentes

Se define como académico/a perteneciente al cuerpo docente, que podra desarrollar
labores de docencia y administracion en el programa. Un/a profesor/a de Nucleo o
Permanente de Especialidad y Subespecialidad Médica debera: pertenecer a las dos
jerarquias o categorias mas altas establecidas por la DPP, contar con una reconocida
experiencia académica y profesional y poseer un vinculo formal igual o mayor a 11 horas
semanales, con la Universidad o que se relacione con ella a través de entes administrativos
o financieros.

* Profesores Colaboradores

Se define como un académico especialista clinico de reconocida trayectoria, con dedicacién parcial
o temporal al programa a través de convenios docentes asistenciales, institucionales u otros. Los
profesores colaboradores cuentan con una trayectoria de relevancia y pertinente al dmbito
disciplinario. La trayectoria considera el curriculum profesional, el prestigio personal en el ambito
de la actividad profesional, y la participacion en actividades de extension o de perfeccionamiento
continuo, nacional o internacional, de la disciplina.

* Profesores Visitantes

Se define como un Profesional o Académico invitado de reconocida trayectoria para realizar
actividades especificas realizando una valiosa contribucién al Programa.

4) DESCRIPCION DEL PROGRAMA DE DERMATOLOGIA Y VENEREOLOGIA

a) Aspectos Generales y Antecedentes del Programa
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= Programa conducente a titulo: MEDICO ESPECIALISTA EN DERMATOLOGIA Y
VENEREOLOGIA

= Afio de creacion e inicio de las actividades

e El programa inicia en el afio (2014) con creacién de fecha de resolucion de
creacién del programa: exento N2 03963 28.04.2014

e ElProgramainicia en el afio 2013 como un plan piloto en el Hospital El Pino,
para luego formalizarse en el afio 2014 con su resolucién de creacion de fecha
28.04.2014 Exento 03963.

» Datos del Representante de Comité de Programa:

Nombre: Dr. Héctor Fuenzalida Cruz

Cargo: Jefe del Programa de formacién de Médico Especialista en Dermatologia
y Venereologia Universidad de Santiago de Chile.

Categoria Académica: Profesor Titular

Horas semanales dedicadas al programa: 22 horas

Ciudad/Regién: Regién Metropolitana.

Teléfonos: movil +56998953800 - fijo (postgrado) 222311997

Correo electrénico: hector.fuenzalida@usach.cl

/ hfuenzalidacruz@hotmail.com

= Datos del Comité de Programa de Especialidad (CPE):
REPRESENTANTE DE COMITE DE PROGRAMAS: Dr. Héctor Fuenzalida Cruz

COORDINADOR DE PROGRAMA EN CENTRO FORMADOR:

- Centro formador o Campo Clinico 1:
Docente responsable: Hospital El Pino, Servicio de Salud Metropolitano
Sur. Docente responsable: Dr. Francisco Chavez Rojas

COMITE DE PROGRAMA:
- Dr. Héctor Fuenzalida.
- Dr. Francisco Chavez Rojas
- Dr. Sebastian Cardemil

» Centros Formadores

Se definen como un conjunto de unidades académicas, administrativas y campos clinicos,
acreditado por la Direccién de Postgrado y Postitulo (DPP) de la Facultad de Ciencias Médicas que,
se asocian bajo la tuicion efectiva de esta Direccion; con el expreso propdsito de desarrollar
Programas de Educacion Superior de Especialidades y Subespecialidades Médicas en las areas
previamente aprobadas por la Vicerrectoria de Postgrado, en acuerdo con la Comisién de Evaluacion
de Especialidades Médicas (CEEM).

El Centro Formador estara constituido alrededor de una unidad base, y podrd contar con unidades
asociadas y unidades complementarias, auxiliares o de colaboracion.

Centro Formador de la Especialidad: Hospital El Pino, Servicio de Salud Metropolitano Sur
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= Campos Clinicos

Son espacios definidos en los distintos niveles de atencidn en salud, donde se realizan las actividades
docentes tedrico-practicas. Cuentan con la cantidad y calidad de las prestaciones asistenciales de
acuerdo a los estandares definidos para la Especialidad, disponen del personal clinico y
equipamiento tecnoldgico suficiente para el ejercicio de la Especialidad, ademds de los servicios de
apoyo diagndstico, terapéutico y administrativo que garanticen la calidad de la atencién y la
formacion de los estudiantes-residentes.

Pueden estar constituidos por uno de los tres tipos siguientes de estructuras, de acuerdo a la
naturaleza del programa:

a) Un establecimiento hospitalario u hospitalizacién transitoria.
b) Un establecimiento clinico asistencial no hospitalario de atencién ambulatoria.
¢) Una combinacién de los dos tipos de establecimientos.

Campo Clinico de la Especialidad: Hospital El Pino, Servicio de Salud Metropolitano Sur

= Instituciones Colaboradoras

Son definidas como entidades de derecho publico o privado que colaboran para el desarrollo de una
parte especifica de uno o mas programas de especializacién de la institucion formadora. Debera
existir un convenio establecido por resolucion universitaria u otra vinculacion de similar indole entre
la Universidad y cada institucién colaboradora.

El Programa cuenta con las siguientes Instituciones Colaboradoras:

- Hospital Barros Luco Trudeau. Servicio de Salud metropolitano Sur.
- Instituto Chileno de Cabeza y Cuello. Providencia, Santiago

- Hospital Regional de Rancagua (Servicio de Dermatologia).

- Hospital de Talagante

- Clinica Orlandi

b) Objetivos del Programa

Los objetivos del Programa de Formacién de Médicos Especialistas en Dermatologia y Venereologia
son:
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a) Formar médicos especialistas en Dermatologia y Venereologia adulta, pediatrica y médico
quirargico, cumpliendo con las normas éticas exigidas por la Facultad de Ciencias Médicas de
la Universidad de Santiago de Chile.

» Objetivos Generales

b) Preparar especialistas que cuenten con una sélida formacion tedrica, rigurosa experiencia
practica y compromiso con el rol social de su profesion, expresado en la busqueda del
bienestar de las personas, con particular atencion en el publico mas desfavorecido socio-
econdmicamente de nuestra poblacion.

» Objetivos Especificos

a) lIdentificar, interpretar e investigar las enfermedades cutdaneas de importancia
epidemioldgica o con proyeccidn comunitaria y disefiar programas de control de salud publica
de las mismas.

b) Manejar y aplicar el amplio espectro de diagndsticos diferenciales y opciones terapéuticas
inmersas en la patologia cutanea.

c) Evaluar y tratar las diversas enfermedades dermatoldgicas con conocimiento pleno y
responsable de las ventajas, limitaciones, riesgos y alcances de las alternativas terapéuticas y
procedimientos quirurgicas de la especialidad.

d) Establecer una relacion médico-paciente adecuada, que evidencie compromiso por
resolver la patologia que aqueja a su paciente e interés en su entorno afectivo-emocional.

e) Establecer una buena relacidn con las y los colegas de la Especialidad en los planos éticos
y profesionales, con el personal paramédico colaborador y con todas las areas de la Medicina,
valorando el trabajo en equipo vy la reciprocidad.

f) Demostrar capacidad y motivacién para transmitir conocimientos a equipos de salud,
propiciando acciones de difusion y orientacién comunitaria en el campo de las enfermedades
dermatoldgicas y venereoldgicas.

g) Valorar, organizar e interesarse por investigaciones en el ambito de la Especialidad.

h) Probar capacidad e interés para desarrollar perfeccionamiento tedrico y practico
relacionado con la especialidad.

= Objetivos Intermedios:

a) Comprender la Morfologia y Fisiologia de la piel normal, asi como la etiopatogenia y
anomalias estructurales y fisiolégicas referidas a sintomas, signos, sindromes y enfermedades
cutaneas.

b) Identificar y categorizar elementos semiolégicos cutaneos en el contexto de un examen
clinico general para elaborar, diferenciar y organizar diagnésticos sindromaticos cutaneos.

c) Reconocer hechos histopatoldgicos de las enfermedades cutaneas frecuentes y evaluar e
interpretar informes histopatolégicos de cualquier enfermedad cutdnea.

T
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d) Ejecutar técnicas diagndsticas accesorias, técnicas terapéuticas y procedimientos
quirargicos propios de la especialidad con pleno conocimiento de sus principios, ventajas,
riesgos y limitaciones.

e) Detectar, evaluar y manejar las anomalias sistematicas asociadas a enfermedades
primariamente cutaneas.

f) Ejecutar técnicas terapéuticas accesorias y técnicas quirurgicas y procedimientos propios
de la Especialidad. accesorias con pleno conocimiento de sus principales ventajas,
limitaciones y riesgos.

g) Sefialar responsablemente a sus pacientes y familias, la metodologia para aclarar el
diagndstico y tratamiento en los casos de patologias cutaneas o cutaneo-sistémicas complejas
o poco frecuentes o bien, en su defecto, saber referir esta responsabilidad a otro Médico o
equipo médico mejor capacitado.

h) Identificar los riesgos presentes y futuros para sus pacientes, sus familias y sus
comunidades en enfermedades Dermatoldgicas y Venereoldgicas y comunicarselos
apropiadamente.

i) Identificar, valorar y asumir el campo propio de la Dermatologia y Venereologia y sus
relaciones con las demas areas del ejercicio de la Medicina dentro de un trabajo médico en
equipo.

j) Valorar, organizar e interesarse por la investigacion en el ambito de la Especialidad.

k) Interesarse por y valorar una educacion continua en el ambito de la Especialidad que
incluye informacién bibliografica, discusiones clinicas y cursos u otras actividades de
perfeccionamiento.

c) Perfil de Egreso:
El egresado del Programa de Formacién de Médicos Especialistas en Dermatologia y Venereologia
serd capaz de o podra:

a) ldentificar patologias cutaneas de alta y baja prevalencia nacional con base en un proceso
qgue integra herramientas diagndsticas, el razonamiento clinico y la evidencia empirica
existente.

b) Generar e implementar soluciones terapéuticas eficientes para distintos contextos socio-
econdmicos y culturales, en los sistemas de salud publicos y privados, considerando el
caracter dindmico y multifactorial del proceso de salud-enfermedad.

¢) Comunicar diagndsticos y alternativas terapéuticas y de manejo a los pacientes y familiares
de manera efectiva, empatica, oportuna y respetuosa de sus deberes y derechos.

d) Realizar actividades de formacién que orienten a la comunidad sobre la prevencion y
atencion oportuna de patologias cutaneas.

e) Participar en actividades de formacion y capacitacion profesional para los Equipos de Salud,
a fin de mejorar la calidad de atencidn a las personas y a la comunidad en forma activa,
efectiva y eficiente.

f) Realizar actividades de investigacidn cientifica y de difusion integral del programa que
aporten al desarrollo de su especialidad en el campo de la clinica y la salud publica.

g) Evaluar su desempefio como especialista e identificar oportunidades de formacién
continua, de manera auténoma, proactiva y en conformidad con el cédigo de ética de su
profesion.
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d) Sistema de Postulaciones:

-Podran postular a los programas de especializacién profesional en Especialidades primarias,
personas interesadas que estén en posesién del titulo de médico cirujano, otorgado por una
universidad chilena o extranjera reconocida por el Estado de Chile.

-Quienes hayan obtenido sus titulos en alguna universidad extranjera, deberan presentarlos
debidamente legalizados o revalidados de acuerdo a las normas legales vigentes.

-Todos/as las personas que deseen postular, deben contar con el Examen Unico Nacional de
Conocimientos de Medicina (EUNACOM) aprobado, cuando la normativa vigente asi lo exija.

-A las solicitudes de postulacion a programas de especializacién, deberan acompafarse los
documentos y antecedentes curriculares y profesionales que se especifiquen en el llamado a
concurso.

-Para las Especialidades que requieran por su naturaleza especifica un proceso de habilitacién
especial, la Direccion de Postgrado y Postitulo establecera un proceso que se dara a conocer dentro
de la convocatoria.

-Podran postular a los programas de especializacion profesional en Especialidades derivadas o
Subespecialidad, las personas interesadas que posean certificado o titulo de la Especialidad primaria
correspondiente.

e) Duracion del programa y dedicacion

La duracidn del Programa de Formacion de Médicos Especialistas en Dermatologia y Venereologia
es de 3 afios (36 meses), con dedicacion de Jornada Completa.

f) Cupos anuales y totales

Los cupos anuales del Programa de Formacién de Médicos Especialistas en Dermatologia y
Venereologia son 4. Mientras que sus cupos totales son 12.

5. ESTRUCTURA CURRICULAR

El Programa de Formacidn de Médicos Especialistas en Dermatologia y Venereologia, se lleva a cabo
en 3 afios y se compone de dos ejes, la formacién de especialidad y la formacién transversal.

La formacion de especialidad refiere a todas aquellas actividades curriculares orientadas al logro
del perfil de egreso del programa en cuestion, es decir, a todos aquellos conocimientos y habilidades
pertinentes a un Dermatdlogo/a, mientras que la formacién transversal a las actividades
curriculares que desde la Direccion de Postgrado y Postitulo se impulsan para las y los residentes
gue cursan algun programa de especialidad, con el fin de promover el desarrollo de atributos del
perfil de egreso compartidos con el sello institucional. La formacién de especialidad distingue dos
lineas formativas: Rotaciones y Asignaturas.

A continuacion, se describe cada una de ellas:
6. Rotaciones o Actividades Practicas:

Se consideran Rotaciones aquellas actividades curriculares que se definen por la participacidn activa
de las y los residentes en las distintas dreas de ejercicio de la especialidad y que tienen efecto en el
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campo clinico y/o hospitalario, bajo la supervisién de docentes tutores que les acompafian en la
formacion y cumplimiento de los requerimientos tedrico-practicos de su plan de estudios.

Las actividades practicas, se llevan a cabo fundamentalmente en la Unidad Base Centro Formador
Hospital El Pino, donde los residentes participan de las distintas actividades del Servicio, dentro de
las cuales se incluye: atencién en Policlinico de Dermatologia de adultos y nifios, cirugia
dermatoldgica, procedimientos dermatoldgicos, interconsultas de hospitalizados adultos y de
pediatria, fototerapia, revision de casos Dermatopatolégicos y Teledermatologia. Mes a mes se
organiza un calendario de modo que los residentes puedan llevar a cabo todas las diferentes
actividades en algliin momento de la residencia. Dentro de las Actividades practicas o rotaciones
puede haber revision tedrica de temas relacionados con el objeto de estudio de la practica. Ademas,
durante el Programa los/las residentes deben completar algunas actividades curriculares tipo
rotaciones fuerza de la unidad base en los centros colaboradores al programa.

La ndmina de las rotaciones obligatorias es:
- Histopatologia Cutanea

- Actividad Clinica Adulto-Pediatrica

- Pabellon

- Infecciones de Transmisidn Sexual

- Cirugia de Cabeza y Cuello

- Inmunologia

- Endocrinologia (sindrome de ovario poliquistico)
- Pediatria

- Oncologia y Cirugia Oncolégica

- Pabelldn

Respecto a la rotacion Electivo, el fin es permitir a las/los residentes profundizar en areas de su
interés, generando una amplitud de conocimiento y destreza en nuestros especialistas
Dermatodlogo, lo que implica una extension de sus conocimientos en areas que le van a permitir
entre otros ambitos, investigar y contribuir de esta forma al desarrollo médico de la salud publica
del pais. Las y los residentes pueden escoger cualquier otra pasantia nacional o internacional con la
cual se identifique y contribuya a la profundizacion de los conocimientos en el drea seleccionada. La
actividad debe cumplir con una carga académica equivalente (528 horas).

7. Asignaturas o Actividades Tedricas:
Asignaturas
Refiere a aquellas actividades curriculares que ponen el foco en la entrega de contenidos y
herramientas que aportan a la formacion de sus especialistas. Son impartidas por un/a docente o
grupo de docentes bajo la coordinacion de un Docente Responsable, y pueden seguir una modalidad

tedrica o tedrico-practica.

La ndmina de asignaturas es:

- R
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Primer Ano:

- Introduccion a la Dermatologia

- Semiologia dermatoldgica

- Fisiopatologia e Inmunologia Dermatoldgica

- Metodologia de la Investigacion (asignatura sello) *

Segundo Afio:

- Dermatoldégica Quirdrgica

- Dermatologia Pediatrica |

- Infecciones de transmision sexual

- Terapéutica Dermatolégica |

- Bioética Clinica y Etica de la Investigacién (asignatura sello) *

Tercer Aio:

- Terapéutica Dermatoldgica Il
- Dermatologia Pediatrica Il
- Dermatologia Estética y Correctiva

Con la finalidad de fortalecer la formacién de atributos transversales del sello institucional,
planteado como una debilidad por la certificadora Apice, se ha puesto particular atencién a la
impronta que se busca plasmar en los programas de especialidades médicas. La Direccion de
Postgrado y Postitulo de nuestra universidad, ha establecido desde el 2018 la incorporacién de dos
asignaturas comunes que persiguen un proceso de mejora constante de los programas, las que se
han dispuesto en los primeros afios de la formacién. Son asignaturas de caracter tedrico y
obligatorio, dirigidos a la formacién en Investigacion y al desarrollo del conocimiento ético del
profesional cursante del Programa de Formacion de la Especialidad, especificamente las asignaturas
son las siguientes:

-Primer Afio: Metodologia de la Investigacion en Salud

- Segundo Afio: Bioética Clinica y Etica de la Investigacién
Biomédica

8. Malla curricular:

El detalle de las actividades académicas que se realizan durante la Formacion de Médicos
Especialistas en DERMATOLOGIA Y VENEREOLOGIA se observa graficamente de forma detallada en
la siguiente malla curricular:
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PRIMER ANO SEGUNDO ANO TERCER ANO
| Pabellén
| Actividad Clinica Adulto — Pediatrica

3

3

5 Cirugia de Cabeza y Cuello Inmunologia Oncologia

[@]

= Endocrinologia (S. Ovario Poliquistico)

(%]

Pediatria
Electiva
Histopatologia Cuténea
Iy E,‘ e Dermatologia Pediatrica | y II*
Dermatologia
z Semiologia Dermatoldgica | Terapéutica Dermatoldgica |y I1*
o)
s
2 F|5|opatcl)log|a(e D e e aTer e Dermatologia Estetlca %
z Inmunologia cutanea Correctiva
wn
Infecciones de Transmisidn
Sexual
Biodtica I
Metodologia de la . loetica . '”'?? Y
o Etica de la Investigacion
Investigacion en Salud T
Biomédica

* las asignaturas Dermatologia Pedidtrica | y Il, y Terapéutica Dermatologia | y Il, corresponden a un mismo anexo 5 de ficha de asignatura, solo
que para visualizarlo en la malla y a razdn de los meses que se dictan entre el segundo y tercer afio se hace esa separacion virtual.

Horas:

HORAS DE FORMACION DE ESPECIALIDAD

Formacion del Programa de Dermatologia y Organizacion/Tipo de Actividad -
o . Horas Cronoldgicas
Venereologia Curricular
Rotaciones 4.885
., o Asignaturas 848
Formacién de Especialidad = >

Formacion Electiva 528

Trabajo Auténomo 660

Formacién Transversal Sello Institucional 224
Horas totales de formacién Especialidad 7.145
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9.

Listado de cursos

Carga horaria

Carga horaria

Carga horaria

Nombre de la Caracter presencial no presencial | total (horas Periodo
actividad curricular (horas (horas cronoldgicas)
cronoldgicas) | cronoldgicas)
Introduccion ) ) 1 mes Primer
ala Dermatologia Obligatorio 176 horas 10 horas 186 horas afio
Semiologia Obligatorio 2 meses 10 horas Primer
Dermatoldgica 176 horas 186 horas afio
Fisiopatologia e Obligatorio 5 meses Pri[ner
Inmunologia Cutdnea 10 horas 58 horas Qne
48 horas
Histopatologia Obligatorio 6 meses 90 horas Primer
Cuténea 192 horas 282 horas afio
Dermatologia Obligatorio 2 meses 10 horas Segundo
Quirdrgica 64 horas 74 horas afio
Dermatologia ) ) 4 meses Segundoy
Pedidtrica* Obligatorio 128 horas 20 horas 148 horas | Tercer afio
Infecciones de ) ) 2 meses Segundo
Transmision Sexual | Obligatorio 32 horas 10 horas 42 horas afio
Dermatologia Obligatorio 4 meses 20 horas 116 horas Tercer
Estéticay Correctiva 96 horas afio
Terapéutica Obligatorio 4 meses 20 horas Segundoy
Dermatoldgica* 128 horas 148 horas | tercer afio
Rotacién: Primero,
Actividad Clinica Obligatorio |11 meses ¢/afio 230 horas segundoy
Adulto-Pediatrica 2233 horas 2463 horas | tercer afio
Rotacién Segundo o
Cirugia de Cabezay Obligatorio 1 mes 10 horas 186 horas tercer afo
Cuello 176 horas
Rotacién 1 mes Segundo o
Inmunologia Obligatorio 176 horas 10 horas 186 horas tercer afio
Rotacién
Endocrinologia Segundo o
(sindrome de ovario Obligatorio 3 meses 20 horas 80 horas tercer ailo
poliquistico) 60 horas
Rotacién ] ) 3 meses Segundo o
Pediatria Obligatorio 176 horas 20 horas 196 horas | tercer afio




Segundo o

Rotacié . .
otacion Obligatorio 3 meses 20 horas 140 horas
Oncologia 120 horas tercer afio
Rotacién
lisatori 3 meses 10h T fi
Electiva Obligatorio e 0 horas 538 horas ercer afio
Primero,
Rotacién P
Pabellén Obiigatorio | * n;f;e:ocr/aasno 120horss | 1035 horas | seguncoy
tercer afio
Primero,
Rotacién: 22 meses
Infecciones de Obligatorio 10 horas 450 horas | segundoy
. 440 horas
Transmision Sexual tercer afo
Bioética Clinicay
Etica de la Segundo
Investigacion Obligatorio 6 meses 10 horas 106 horas
Biomédica 96 horas afio
Metodologia de la
| igacio . .
nvestigacion en Obligatorio 12 meses 10 horas 122 horas | Primer afio

Salud

112 horas
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10. Descripcion de Asignaturas

A continuacion, se detallan las asignaturas que debe cursar el especialista en DERMATOLOGIA Y
VENEREOLOGIA:

Asignaturas Teéricas Obligatorias Introduccién a la Dermatologia

Descripcion:
Curso con clases tedricas intensivas todos los dias, con el propdsito de nivelar en conocimientos generales
de dermatologia y venereologia a los residentes recién ingresados al programa.

Objetivos:

General:
Preparar a los nuevos residentes y al personal profesional no médico (matrona-enfermera), paramédico y
administrativo (secretaria) sobre las bases de la Dermatologia.

Especificos:
Conocer las diferentes dependencias del servicio de dermatologia del Hospital del Pino.
Demostrar conocimientos en dermato-venereologia general de los residentes.
Describir una evaluacion tedrica inicial para determinar el nivel de déficit en conocimientos tedricos de la
especialidad y contrastar con la evaluacién final post-curso.
Identificar la metodologia y procesos y procedimientos de trabajo del servicio de dermatologia.
Comprobar habilidades de los residentes en revisidn bibliografica, sintesis y capacidad expositiva.
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Contenidos:

Temario

Prueba Diagnéstica.

Realidad Dermatoldgica en Chile.

Conceptos de Gestién en Salud.

Induccién Manejo SIDRA.

Histologia y Fisiopatologia Cutanea.

Laboratorio en Dermatologia.

Induccién manejo SIDRA.

Induccidn Manejo Plataforma Teledermatologia.
Semiologia Dermatoldgica.

. Tumores Cutaneos.

. Induccién Manejo Videoconferencia.

. Mesenquimopatias y Piel.

. Nociones de Histopatologia Cutdnea.

. Virosis Cutaneas.

. Induccién Trabajo Sala Procedimientos y Cirugia.

. Dermatologia Pediatrica | (Dermatitis Atopica y Dermatitis Seborreica).
. Piodermas.

. Induccién Manejo Cabina Fototerapia.

. Dermatologia Pediatrica Il (Hemangiomas y Malformaciones Vasculares).
. Infecciones de Transmisidn Sexual I.T.S. I.

. Urticaria y Angioedema.




. Micosis Cutdneas.
23.
24,
25,
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42,
43,
44,

Patologia Ungueal y Capilar.

Dermatologia Pediatrica Il (Exantemas Virales).
Acné Juvenil.

Dermatosis Acneiformes.

Psoriasis, Liquen Ruber y Pitiriasis Rosada.
Dermatitis de Contacto.

Infecciones de Transmisién Sexual I.T.S. Il
Parasitosis Cutdneas.

Dermatologia Pediatrica IV (Geno-dermatosis).
Programa ITS Minsal.

Medicina Interna y Piel.

Infecciones Intrahospitalarias.

Crioterapia.

Electrocirugia y Radiofrecuencia.

Manejo de Heridas y Curaciones.

VIH y Piel.

Dermatosis Pediatrica V (Dermatosis Area Pafial).
Enfermedades Ampollares.

Recetario Magistral.

Cirugia Dermatoldgica Convencional.
(losanjo/colgajo/Mohs).

Nociones de Terapéutica Dermatoldgica.

Modalidades de evaluacion:

Las clases son expositivas (1 hora de duracién) y son realizadas por el Equipo Docente — Asistencial del Servicio
de Dermatologia de la Universidad de Santiago / Hospital El Pino, segln calendario adjunto. Los Residentes
deberan estudiar los temas previos a cada clase, pudiendo ser interrogados durante el desarrollode las clases
por los docentes.

Evaluacion:
30% Nota de Concepto (Apreciaciéon Equipo Docente —Asistencial)
70% Nota Prueba Tedrica (Multiple eleccidn)

Bibliografia:
Basica: Recomendada:
e Dermatologia clinica. Carlos Ferrandiz. Cuarta , , . .
edicién. 2014. e Dermatologia basica para el médico general. ©
e Andrew’s diseases of the skin. eleventh edition. Universidad de ?uenca 2016. Au:cores: Ivan Marcelo
2011, ! Zeas D. & Maria Soledad Ordoéiez V. ISBN: 978-

9978-14-333-9 Derecho de Autor: 743001 Portada:
Jonathan Zeas Formato digital de libre difusion Aval:
Universidad de Cuenca Cuenca, Junio 2016.

Fitzpatrick’s dermatology in general medicine.
seventh edition. 2008.

Dermatology. bologna j., jorizzo j. third
edition.2012.
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Asignaturas Tedricas Obligatorias Semiologia Dermatoldgica

Descripcion:

Curso con clases tedrico-practicas, que incluyen las bases del reconocimiento clinico y diagnédstico diferencial
de los grandes grupos de patologias del espectro de la dermatologia y venereologia. El curso pretende
entregar las herramientas tedricas para que el becario desarrolle un criterio objetivo y cientifico sobre las
bases iniciales en el reconocimiento clinico de las lesiones cutdneo-mucosas y de anexos.

Objetivos:

General:
Aprender a sistematizar en grandes grupos las enfermedades cutdaneo-mucosas: eritemato-escamosas —
gldndulas sebaceas — ictiosiformes — ampollares — pigmentadas — etc.

Especificos:
Reconocer las lesiones cutaneas elementales (primarias y secundarias).
Mostrar un conocimiento profundo de la histologia e histopatologia cutdneo-mucosa.
Generar el diagnostico topografico de la patologia cutdnea.
Identificar los innumerables diagnédsticos diferenciales de las lesiones cutdneo-mucosas.
Demostrar conocimientos en sistematizacion de patologias segun grupos etarios y género.
Manejar los elementos de apoyo en el diagndstico clinico y de laboratorio como:
— Dermatoscopia.
— Luz de Wood.
— Acaro test.
— Micoldgico directo y cultivo.
—  Frotis de exudados y observacién al microscopio éptico.
— Biopsia cutanea.
— Tricoscopia — tricograma.
— Etc.

0 ® N

11.

12,

13.

14.
15.

16.

Contenidos:
Temario

Lesiones elementales, Prurito y Enfermedades Psicosomaticas.

Desordenes Pigmentarios (Hipopigmentacion, Vitiligo, Hiperpigmentacion).

Urticaria y Eritemas. (Urticaria-Angiodema, Eritema multiforme, Steven Johnson, NET, Reaccion a drogas).
ITS.

. Dermatosis Eccematosas (Dermatitis de Contacto, D. Atdpica, dermatosis ocupacionales, D. Hipostatica,

Eccema numular, pitiriasis alba, Dermatosis Plantar Juvenil, Fitofotodermatosis, fotodermatosis).
Enfermedades Eritemato Escamosas (Psoriasis, Liquen Plano, Pitiriasis Rubra Pilaris, Eritrodermia,
MucosisFungoide, Pitiriasis Rosada).

Enfermedades Glandulas Anexiales (acné, rosacea, Foliculitis, Dermatitis Seborreica, Alteracion glandulas
sudoriparas).

Purpura y Vasculitis (Purpuras, Vasculitis, Paniculitis, Dermatosis Neutrofilicas, Dermatosis Eosinofilicas,
Dermatosis del Embarazo).

Lesiones Vasculares en la Infancia, Exantema.

Mesenquimopatias (Generalidades de Anticuerpos en Mesenquimopatias, Lupus
Eritematoso, Dermatomiositis, Esclerodermias, otras Mesenquimopatias, Morfea, Liquen Escleroso).
Genodermatosis (Ictiosis, Queratodermias, Enf. Darier, Neurofibromatosis, Esclerosis tuberosa, Mosaicismos,
Displasias Ectodérmicas).

1=
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. Infecciones cutaneas (Virus, hongos, parasitos, bacterias).
18.
19.
20.
21.
22.

Pelo, Ufias, Mucosa Oral y Patologia anogenital (No Venérea).

Tumores Benignos de la Piel.

Ampollares (Penfigo, Penfigoide, Dermatitis Herpetiforme, Epidermolisis bullosa).
Tumores Malignos de |a Piel.

Examen Tedrico final.

Modalidades de evaluacion:

Se presentara un Seminario por dia, por un Residente de Dermatologia de primer afio, que sera el encargado
de ejecutar la actividad.

Cada tdpico sera asignado a un Residente de primer afio, quien tendra asignado un ayudante (Residente de
curso superior) y un tutor guia (docente), quien se encargara que la realizacion de esta actividad se cumpla a
plenitud bajo los siguientes objetivos:

— Realizacion de una presentacidn en formato Power Point con informacion, esquemas y fotos clinicas.

— Resumen de la patologia orientado a visién general, semiologia y proceso diagnodstico, incluyendo
examenes de apoyo diagndstico y prondstico. No es necesario en esta etapa detalle de fisiopatologia,
histopatologia ni terapéutica.

— Entrega de material escrito en documento Word, que incluya resumen de la presentacion y bibliografia
consultada. (Maximo 10 paginas).

— Discusion final donde el tutor guia debera redondear el tema desde la practica clinica y el resto de los
Residentes deberan participar intercambiando ideas, dudas y conocimiento.

Evaluacioén:

10 % Seminario en Word

20 % Presentacion PPT

70 % nota prueba tedrica final

La Prueba tedrica se realizara al finalizar el curso.

Para poder rendir la prueba final del curso, el Residente debe haber sido aprobado por su tutor guia, en todos
los Seminarios asignados, y debe haber entregado y aprobado todos los documentos de resumen en formato
word.

Bibliografia: Recomendada
Basica: e Laimportancia de la semiologia dermatoldgica en el
Dermatologia Clinica. Carlos Ferrandiz. Cuarta diagnéstico de la enfermedad cutdnea The
Edicién. 2014. relevance of dermatologic semiology in the
Andrew’s Diseases of the Skin, Eleventh edition. diagnosis of skin disease G. Carretero Hernandez.
2011. Med Cutan Iber Lat Am 2014; 42 (1-3): 5-11
Fitzpatrick’s Dermatology in General Medicine. Semiologia cutanea: perspectiva histdrica de la
seventh edition. 2008. evolucidn de la terminologia basica en Espaia.
Dermatology. Bologna j., jorizzo j. third edition. Francisco Vazquez-Lépez, Pablo Coto, Maria L.
2012. Gotor, Santiago Gémez-Diaz y Narciso Pérez-Oliva.
Departamento de Dermatologia. Hospital
Universitario Central de Asturias. Actas
Dermosifiliogr 2006;97(3):153-8
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Asignaturas Tedricas Obligatorias Fisiopatologia e Inmunologia Cutanea

Descripcién:

Curso con clases tedricas, que incluyen las bases del mecanismo Etiopatogénico de los grandes grupos de
patologias del Espectro de la Dermatologia y Venereologia. El curso busca generar los cimientos tedricos del
mecanismo de génesis de la mayoria de las lesiones cutdaneo-mucosas y de anexos.

Objetivos:

General:
Formar bases sélidas tedricas en los residentes, de tal manera de resolver la patologia dermato-venereoldgica
con bases empiricas y cientificamente fundamentadas.

Especificos:

Fundamentar el concepto de inmunodermatologia.

Reconocer la importancia del aspecto fisiopatoldgico de la patologia cutdneo-venérea, con el propédsito de
entender las manifestaciones clinicas secundarias y el enfoque terapéutico dirigido a su control y/o resolucion.

WENOOUAWNLERE

Contenidos:

Temario

Introduccion al sistema inmune. inmunidad innata.

Inmunidad mediada por linfocitos t y sus mecanismos efectores.

Captura de antigeno y presentacidn a linfocitos. reconocimiento antigénico por el sistemainmune.
Inmunofisiopatologia del eczema: eczema de contacto alérgico-irritativo.

Tolerancia inmunitaria y autoinmunidad. respuesta inmune a tumores y transplantes.
Hipersensibilidad. inmunodeficiencias congénitas y adquiridas.

Inmunidad humoral y sus mecanismos efectores.

Inmunofisiopatologia de acné y rosacea.

Inmunofisiopatologia de la dermatitis atdpica

Inmunofisiopatologia de las mesenquimopa-tias.

Inmunofisiopatologia del psoriasis.

Inmunofisiopatologia de la infeccién por VIH.

. Inmunofisiopatologia de la urticaria-angioedema-prurito.

. Inmunofisiopatologia de las enfermedades ampollares autoinmunes.
Inmunofisiopatologia de las vasculitis.

Fotobiologia y fotosensibilidad. inmunofisiopatologia.

Modalidades de evaluacién:

El Curso se realizarad durante dos meses, segun calendario asignado, por un Residente de Dermatologia quien
serd el encargado de ejecutar la actividad. El Residente tendrd de asesor a un tutor guia, quien se encargara
que la realizacion de esta actividad se cumpla a plenitud bajo los siguientes objetivos:

— Realizacién de una presentacion en formato Power Point con informacidn actualizada, esquemas y fotos,
que no supere las 50 diapositivas.

— Resumen de la Patologia orientado a etiologia y fisiopatologia, incluyendo las bases inmunoldgicas
implicadas en la génesis del cuadro clinico.

— Entrega de material escrito en documento Word, que incluya resumen de la presentacion y bibliografia
consultada (maximo 10 paginas).

— Discusion final donde el tutor guia debera redondear el tema desde la préctica clinica y el resto de los
Residentes deberan participar intercambiando ideas, dudas y conocimiento.

T
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Evaluacion:
10 % Seminario en Word
20 % Presentacion PPT

70 % nota prueba tedrica (promedio de dos pruebas tedricas, del 50% del contenido tedrico cada una)

Bibliografia:

Basica:

Dermatologia Clinica. Carlos Ferrandiz cuarta
edicion. 2014.

Andrew’s diseases of the skin, eleventh edition.

2011.
Fitzpatrick’s dermatology in general medicine.
seventh edition. 2008.

Dermatology. bologna j., jorizzo j. third edition.

2012.

Recomendada:

Abbas A., Lichtman A. Inmunologia bdsica. Cuarta
edicidn. Elsevier. 2014.

Parham P.: Inmunologia. Cuarta edicién. Manual
moderno. 2015.

Manu-Medic’s, Inmunologia. Facultad medicina.
Universidad de Buenos Aires.

Articulos de revision indicados por los docentes.
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Rotacion Histopatologia Cutanea

Descripcion:
Curso con clases tedrico-practicas, que incluye como practica observacidn de la microscopia de la mayoria
de las patologias, cutdneo-mucosa. Junto con clases tedricas de dichas patologias.

Objetivos:

General:
Dominar un nivel basico de tinciones de histoquimica e inmunohistoquimica que se utilizan en el apoyo
diagndstico.

Especificos:
Identificar la histologia normal y patoldgica de la piel y mucosas.
Describir los patrones de inflamacidén en la patologia inflamatoria de piel.
Diferenciar las lesiones neoplasicas benignas y malignas cutaneas.
Participar del procesamiento macroscopico de las lesiones cutaneo-mucosas.
Reconocer el procesamiento al que es sometido la muestra, antes de ser observada a la microscopia.
Conocer el proceso critico de trazabilidad de las muestras histopatoldgicas.

P
= o

Contenidos:

Temario

Histologia normal de piel.

Patrones inflamatorios en Dermatopatologia.
Patrones de reaccidn tisular en Dermatopatologia.
Patrén de inflamaciéon espongiético.

Patrén de inflamacion liquenoide.

Patrén de inflamacién granulomatoso.

Patrén de inflamacion vasculitico.

Patron de inflamacion vesiculo-ampollar.
Tumores cutaneos benignos.

Tumores cutdneos malignos.

Proceso de fijacidn y preparacién de muestras histoldgicas.

Modalidades de evaluacion:

Inicialmente se realizan 4 sesiones tedricas para nivelacidon en conceptos de Histopatologia cutdnea y técnica
de procesamiento de muestras histoldgicas.

Posteriormente, cada sesion semanal es fundamentalmente orientada a la discusion de casos anatomo-clinicos
y revision de material histolégico a la microscopia, bajo la supervision del médico tutor.

Evaluacion:
45% prueba final practica.
45% prueba final tedrica.
10% nota de concepto.
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Bibliografia:

Basica:
e Dermatologia clinica. Carlos Ferrandiz. Cuarta
edicién 2014.

2011.
e Fitzpatrick’s dermatology in general medicine.
seventh edition. 2008.

2012.

e Andrew’s diseases of the skin, eleventh edition.

e Dermatology. bologna j., jorizzo j. third edition.

Recomendada:

Weedon'’s skin Pathology. Cuarta ediciéon. 2015.
Inflammatory Dermatopathology. Billings, steven.
2011.

Dermatopathology. Barnhill Raymond. Third edition.
2010.

Articulos de revision indicados por los docentes.
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Asignaturas Teoricas Obligatorias: Dermatologia Quirtrgica

Descripcion:

Curso con clases Tedrico-Practicas, que incluyen las bases del manejo quirurgico, conocimiento de las normas
de Pabellén Ambulatorio y del Instrumental Quirlrgico, ademas de la indicacion Quirurgica precisa y certera
de los grandes grupos de patologias del espectro de la Dermatologia Y Venereologia cuya resolucién involucre
procedimientos quirurgicos.

Objetivos:

General:
Conocer en detalle el instrumental quirurgico utilizado en la cirugia menor ambulatoria dermatolédgica comun.

Especificos:

Manejar las técnicas de asepsia en los procedimientos quirurgicos.

Identificar los principales tipos de esterilizacion al que son sometidos los diferentes instrumentales quirurgicos.
Indicar correctamente la resolucidn quirurgica de una patologia cutanea.

Diferenciar los distintos tipos de sutura y sus diferentes indicaciones en patologia quirurgica cutanea.
Reconocer etapas fundamentales de la trazabilidad de las muestras dirigidas a estudio histopatoldgico,
especialmente lo que se refiere a una adecuada fijacién y transporte de las muestras.

Identificar técnicas no quirurgicas de tratamiento, tales como la crioterapia.

Resaltar la importancia del manejo y adecuado control postoperatorio del paciente quirdrgico.

WENOURWNE

Contenidos:

Temario

Pabelldn, instrumental y material quirdrgico en cirugia dermatoldgica.

Anestesia y evaluacidn Preanestésica en cirugia dermatoldgica.

Biopsia cutanea y técnicas de suturas (Paso practico).

Criocirugia.

Tumores cutdneos benignos (Técnicas de extirpacién y cierre).

Electrocirugia y Radiofrecuencia.

Cirugia ungueal.

Cirugia pabelldn auricular.

Conducta quirudrgica frente a tumores cutaneos malignos (CBC, CEC y melanomas).

. Técnica de colgajos e injertos (Mini paso practico).

. Cirugia mucosa y labios.

. Cirugia de Mohs.

. Cirugia parpados y manejo regién periorbitaria.

. Implante de pelo: cuero cabelludo, cejas y patillas.

. Manejo postquirurgico y manejo de complicaciones.
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Modalidades de evaluacion:

Cada clase sera desarrollada en la modalidad de Seminario preparado por el Residente asignado y supervisado

por el Docente Tutor segun Calendario Adjunto.

La presentacidn debera ser revisada por el Docente Tutor al menos 1 semana previa a la exposicion, quien

supervisara que esta actividad cumpla con los siguientes objetivos:

— Realizar una presentacién en formato PowerPoint, con el desarrollo del tema, los esquemas y las fotos
correspondientes (maximo 30 minutos) y 15 minutos para la discusion.

— Entregar documento escrito en Word, que incluya resumen de la presentacién y bibliografia consultada

(maximo 10 paginas).

— Discutir cada tema para intercambiar experiencias y aclarar dudas, donde el resto de los Residentes deben

llegar con la materia revisada.

Evaluacion:

10% seminario en Word

20% presentacion PowerPoint

70% nota Prueba Tedrica (Multiple eleccion)

Bibliografia:

Basica:

Dermatologia clinica. Carlos Ferrandiz, cuarta
edicion 2014.

Andrew’s diseases of the skin, eleventh edition.
2011.

Fitzpatrick’s dermatology in general medicine.
seventh edition. 2008.dermatology. bologna j.,
jorizzo j. third edition. 2012.

Recomendada:

Dermatologic Surgery. Vidimos, Allison. First edition.
2019.

Pediatric Dermatologic Surgery. Noury, Keiyan. First
edition. 2019.

Reconstructive Facial Plastic Surgery. Weerda, Hilko.
Second edition. 2015.

Articulos de revision indicados por los docentes.
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Asignaturas Teoricas Obligatorias Dermatologia Pediatrica (1y Il)

Descripcion:

Curso con clases tedrico-précticas, que incluyen las bases de la epidemiologia, fisiopatologia, semiologia,
diagnéstico clinico, diagndstico diferencial, estudio de laboratorio, y terapéutica de los grandes grupos de
patologias del espectro de la dermatologia pediatrica.

Objetivos:

General:
Reconocer la fisiopatologia de los diferentes procesos patologicos dermatoldgicos en poblacién pediatrica,
de tal manera de explicar cientificamente los sintomas, signos y manejo terapéutico de cada una de ellas.

Especificos:
Analizar la epidemiologia nacional y mundial de las Patologias cutaneas dermatoldgicas mas prevalentes.
Manejar la semiologia de las Patologias cutdaneas dermatoldgicas frecuentes e infrecuentes.
Aplicar un pool de diagndsticos diferenciales en cada una de las areas de la patologia cutanea pediatrica.
Demostrar conocimiento especifico de la terapéutica dermatoldgica en pediatria, con especial énfasis en los
efectos adversos y dosificacién especial en la poblacidn infantil.

W NOURWNE

10

11.
12,

13.

14.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.

Contenido:

Temario

Embriologia, funcion y cuidados del RN. Anomalias del desarrollo.
Lesiones cutdneas marcadoras de disrafia espinal. Dermatosis neonatales.
Inmunodeficiencias congénitas.

Genética en Dermatologia Pediatrica.

Dermatitis atdpica.

Exantemas infecciosos de la infancia.

Infecciones en pediatria.

Dermatitis del pafial, otras dermatitis de la infancia y enfermedad de Kawasaki. Prurigos.
Infecciones de transmisién sexual, sifilis congénita y TORCH.

Lesiones vasculares de la infancia.

Lesiones de las glandulas sebaceas y sudoriparas.

Lesiones hipo e hiperpigmentadas.

Primera Prueba: Seminarios 1 Al 12

Sindromes neurocutaneos, |. pigmento, Neurofibroma-tosis, Xeroderma pigmentoso, Esclerosis tuberosa,
Melanosis neurocutanea, Lipomatosis encéfalo-craneo-cutanea.
Alteraciones del pelo y las ufias en pediatria.

Ictiosis y trastornos de la queratinizacién.

Mesenquimopatias.

Mosaicismos cutdneos, sindrome de envejecimiento cutaneo.
Enfermedades del tejido conectivo y fibromatosis.

Porfirias y enfermedades ampollares de la infancia.

Tumores benignos.

Tumores malignos e histiocitosis.

Dermatosis eosinofilicas, trastornos nutricionales.
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24. Miscelaneas: trastornos genéticos que predisponen a malignidad, purpuras inflamatorias y no inflamatorias
de lainfancia, eritema elevatum diutinum, Pitiriasis liquenoide en la infancia, pustulosis exantematica aguda,
errores innatos del metabolismo.

25. Fotodermatosis.

Segunda Prueba: Seminarios 13 al 24
Modalidades de evaluacion:

e Cada tema serd desarrollado en la modalidad de seminario preparado por el Residente correspondiente y
supervisado por el docente asignado.

e La presentacion deberd ser revisada por el tutor al menos diez dias previos a la exposicion, (PowerPoint y
Word), quien supervisara que esta actividad cumpla con los siguientes objetivos:

e Realizacién de una presentacién en formato PowerPoint, con la informacién, los esquemas y las fotos clinicas
si corresponden (maximo 45 minutos).

e Entrega de material escrito en documento Word, que incluya resumen de la presentacién y bibliografia
consultada (maximo 10 paginas), el cual debe ser enviado a cada uno de los residentes del curso.

e Discusidon de cada tema para intercambiar experiencias y aclarar dudas, donde el resto de los residentes

deben llegar con la materia revisada.

Evaluacion:

10% seminario en Word

20% presentacion PTT

70% nota pruebas tedricas (35% cada una)

Bibliografia:

Basica:

Dermatologia Clinica. Carlos Ferrandiz. Cuarta
Edicion. 2014.

Andrew’S Diseases of the Skin, Eleventh Edition.

2011.
Fitzpatrick’S Dermatology in General Medicine.
Seventh Edition. 2008.

Dermatology”. Bologna J., Jorizzo J. Third Edition.

2012.

Recomendada:

Dermatologia Neonatal. Eichenfield, Lawrence.
Segunda edicién. 2009.

Pediatric Dermatologic Surgery. Noury, Keiyan. First
edition. 2019.

Hurwitz, Clinical Pediatric Dermatology. Paller,
Amy. Fifth edition. 2016.

Pediatric Dermatology. Cohen, Bernard. Fourth
edition. 2013.

Pediatric Dermatology. Schachner, Lawrence.
Fourth edition. 2011.

Articulos de revision indicados por los docentes.
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Asignaturas Tedricas Obligatorias Infecciones de Transmision Sexual

Descripcion:
Curso con clases tedricas, dirigidas a reconocer las patologias mas prevalentes, manifestaciones clinicas y
cronologia de desarrollo del espectro de las Infecciones de Transmision Sexual I.T.S.

Objetivos:

Generales:

Reconocer la epidemiologia actualizada de las Infecciones de Transmisién Sexual I.T.S.

Identificar las manifestaciones clinicas y cronologia de desarrollo de las Infecciones de Transmision Sexual I.T.S.
Aprender el manejo sanitario, consejeria, manejo de las parejas sexuales del paciente que acude al poli
Unacess.

Especificos:
Conocer las politicas publicas y normas del Minsal en relacién a las Infecciones de Transmisién Sexual I.T.S.
Diagnosticar y tratar adecuadamente las diferentes I.T.S. de mayor prevalencia nacional.

Realizar apoyo de laboratorio disponible en las Infecciones de Transmisidn Sexual I.T.S., y su adecuada
interpretacion.

ONOUVAWNR

Contenidos:

Temario

Normas ministeriales y aspectos médico legales de las Infecciones de Transmision Sexual I.T.S.

Sifilis Precoz y laboratorio.

Sifilis tardia y congénita.

Sindrome descarga uretral y vaginal.

Lesiones Vegetantes genitales.

VIH y Piel.

Lesiones ulcerativas genitales.

Prevencion en Infecciones de Transmision Sexual I.T.S. /Manejo de programas y control de trabajadores
sexuales.

Modalidades de evaluacién:

Cada tema serd desarrollado en la modalidad de seminario preparado por el alumno correspondiente y
supervisado por el docente asignado.

Realizacion de una presentacién en formato PowerPoint, con la informacién, los esquemas y las fotos clinicas
si corresponden (maximo 45 minutos).

Entrega de material escrito en documento Word, que incluya resumen de la presentacion y bibliografia
consultada (maximo 10 paginas).

Discusién de cada tema para intercambiar experiencias y aclarar dudas, donde el resto de los residentes deben
llegar con la materia revisada.

Evaluacién:

10% seminario en Word.

20% presentacion PowerPoint.
70% nota prueba tedrica.
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Bibliografia:

Basica:

e Dermatologia Clinica. Carlos Ferrandiz. Cuarta
Edicion. 2014.

e Andrew’s Diseases Of The Skin, Eleventh
Edition. 2011.

seventh edition. 2008.

2012.

e  Fitzpatrick’s Dermatology in General Medicine.

e Dermatology. bolognaj., jorizzo j. third edition.

Recomendada:

Articulos de revision indicados por los docentes.
Illustrated Synopsis of Dermatology and Sexually
Transmitted Diseases. Kahnna Neena. Fourth edition.
2011.

Norma de Profilaxis, Diagnéstico y Tratamiento de las
Infecciones de Transmisién Sexual (ITS) 2016.
Departamento Programa Nacional de Prevencion vy
Control del VIH/SIDA e ITS Division de Prevencién y
Control de Enfermedades Subsecretaria de Salud
Publica Ministerio de Salud.
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Asignaturas Tedricas Obligatorias Dermatologia Estética y Correctiva

Descripcion:

Curso con Clases Tedrico-Practicas, que incluyen las bases de la Fisiopatologia, Semiologia, Diagnéstico Clinico,
Diagndstico Diferencial, Estudio de Laboratorio, y Terapéutica de los grandes grupos de Patologias del
Espectro de la Dermatologia Estética.

Objetivos:

Generales:

Aplicar el manejo clinico y conocimiento de las bases fisiopatoldgicas de la aplicacidon de toxina botulinica y
acido hialurénico.

Analizar las bases fisicas, mecanismo de accidn, indicaciones, efectos adversos y manejo del ldser en
dermatologia.

Especificos:
Determinar aquellos pacientes y patologias que ameritan una terapéutica de indole estética.
Realizar la revision de la Anatomia Musculo-neuro-Vascular Facial.
Conocer la aparatologia asociada a los tratamientos del ambito de |a estética y dermatologia correctiva.
Realizar la indicacidn correcta y manejo pre y post tratamiento abrasivo quimico facial.

PNV WNRE

10.
11.
12,
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24,
25.

Contenidos:

Talleres Practicos:

Taller de fotoproteccién.

Taller de toxina botulinica.

Taller de laser vascular.

Taller de relleno.

BAAS.

Taller de texturas La Roche Posay.

Taller de hilos tensores.

Taller procedimientos y aparatologia de ayuda en manejo de condiciones faciales (Nieve carbdnica,
tratamiento abrasivo, peeling, dermoabrasidn, Diodo, luz azul, etc.).
Taller exposoma.

Clases Tedricas:

Industria y mercado Dermoestética y Dermocosmética.

Cuidados de la piel.

Nutricosméticos y Nutraceuticos.

Envejecimiento cutdneo intrinseco y extrinseco. Factores a considerar en la seleccion
Rechazo del paciente.

Formulacion de productos cosméticos.

Agentes despigmentantes.

Dermolimpiadores, tdnicos y astringentes. Maquillajes y dermocorrectores.
Botanicos en Dermatologia.

Desarrollo de productos cosméticos, control de calidad y vigencia.

Plasma rico en plaquetas + Mesoterapia.

Cosméticos ungueales.

Desordenes de Sudoracion.

Fillers: Usos estéticos y correctivos. Complicaciones en uso de Fillers y su manejo.
Cosméticos Capilares. Enfoque y Tratamiento combinado de condiciones capilares.
Hidrolipodistrofia (Celulitis).
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. Procedimientos de ayuda en manejo de condiciones corporales. (Narf, endermologia, masoterapia,

27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.

presoterapia, termoterapia, etc.)

Anatomia facial y sus implicancias estéticas. bloqueos anestésicos Utiles en dermatologia y estética facial.
Cicatrizacidon normal y anormal. Manejo.

Toxina Botulinica.

Péptidos.

Estrias de Distensidn. Causas y manejo.

Laser en Dermoestética

Enfoque global del manejo de tercio medio facial. Técnicas de manejo combinado
Dermatitis de contacto y reacciones adversas por Cosméticos

Cirugia Plastica y reparadora. Conceptos e indicaciones mas frecuentes.

Estética Maxilofacial

Modalidades de evaluacion:

Cada tema serd desarrollado en la modalidad de seminario preparado por el Residente correspondiente y
supervisado por el docente asignado. La presentacion debera ser revisada por el tutor al menos diez dias
previos a la exposicidn, (PowerPoint y Word), quien supervisara que esta actividad cumpla con los siguientes
objetivos:

a) Realizacion de una presentacién en formato PowerPoint, con la informacién, los esquemas y las fotos
clinicas si corresponden (mdéximo 45 minutos). Entrega de material escrito en documento Word, que
incluya resumen de la presentacién y bibliografia consultada (mdaximo 10 paginas), el cual debe ser enviado
a cada uno de los residentes del curso.

b) Discusion de cada tema para intercambiar experiencias y aclarar dudas, donde el resto de los residentes
deben llegar con la materia revisada.

Evaluacion:

10% seminario en Word

20% presentacion PowerPoint
70% nota prueba tedrica

Bibliografia:

Basica: Recomendada:

Dermatologia Clinica. Carlos Ferrandiz. Cuarta | ¢ Cosmetic Dermatologic Surgery. Sadick, Neil. First

edicién 2014. edition. 2008.

Andrew’s diseases of the skin, eleventh e Cosmetic Dermatology. Baumann, Leslie. Second edition.
edition. 2011. 20009.

Fitzpatrick’s dermatology in general medicine. | ¢  Toxina Botulinica. Aplicaciones en el siglo XXI. Lopez de
seventh edition. 2008. Val, Luis. Segunda edicion. 2010.

Ddermatology. bologna j., jorizzo j. third e Articulos de revisién indicados por los docentes.

edition. 2012.
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Asignaturas Tedricas Obligatorias Terapéutica Dermatolégica (1 y 1)

Descripcion:

Curso con clases tedrico-practicas, que incluyen las bases farmacoldgicas, mecanismo de accion y arsenal
terapéutico disponible para el manejo de los grandes grupos de patologias del espectro de la dermatologia y
venereologia.

Objetivos:

General:
Demostrar conocimiento preciso de las indicaciones y contraindicaciones asociadas al uso de medicamentos
en dermatologia.

Especificos:

Conocer las bases farmacoldgicas de los diferentes medicamentos utilizados en dermatologia y venereologia,
incluyendo medicamentos orales y tépicos.

Reconocer los efectos colaterales inducidos por medicamentos.

Identificar las principales reacciones adversas cutaneas asociadas al uso de medicamentos.

Manejar informacién relevante en relacién a dosis, vida media, via de metabolizacién y excrecién de los
farmacos utilizados en patologia cutdneo-venérea, tanto por via oral, sistémica o tdpica.

ONOOUVAWNER

10
11
12
13.
14.

15.
16.
17
18
19
20
21

Contenidos
Temario:
Analgésicos y AINES: Clasificacidn, usos clinicos, interacciones, efectos colaterales.
Antiflngicos orales y tépicos: Clasificacion y usos clinicos, interacciones, efectos colaterales.
Antibidticos orales y topicos: Clasificacidn, usos clinicos, interacciones, efectos colaterales.
Antihistaminicos: Clasificacion, usos clinicos, interacciones, efectos colaterales.
Corticoides sistémicos en el adulto: Clasificacidn, usos clinicos, contraindicaciones.
Psicofarmacos en dermatologia.
Antineoplasicos: Clasificacion, usos clinicos, efectos colaterales.
Bioldgicos:
— Clasificacién, usos clinicos en Psoriasis, Melanoma Maligno, otros canceres cutdneos.
Corticoides tépicos: Clasificacién, usos clinicos, efectos colaterales.
Retinoides orales y topicos: Clasificacidn, usos clinicos, efectos colaterales.
Fototerapia sistémica y tdpica, terapia fotodinamica. Clasificacion, usos clinicos, efectos colaterales.
Terapéutica del vitiligo y de las pigmentaciones cutaneas.
Medicamentos en dermatologia pedidtrica: corticoides, antibiéticos, antivirales.
Medicamentos en dermatologia pediatrica:
— Inmunosupresores
— Antifdngicos
— Antihistaminicos
—  Misceldneos
Protectores solares fisicos y quimicos: Clasificacidn, caracteristica quimica, indicaciones.
Terapéutica de la rosacea en sus distintas etapas.
Terapéutica del Acné en sus distintas etapas.
Laser en Dermatologia: Clasificacidn, indicaciones.
Recetario. Magistral.
Terapéutica de la Psoriasis en sus diferentes formas clinicas.
Terapéutica de la Alopecia en sus distintas formas clinicas.
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22. Terapéutica de la Dermatitis en sus distintas formas clinicas.
23. Dapsona, Colchicina, Antimaldricos. Inmunomoduladores tépicos. Clasificacion y usos clinicos.
24. Cuidados de la piel.

Examen tedrico 1: Seminarios 1-12.
Examen tedrico 2: Seminarios 13-24.

Modalidades de evaluacion:

e Cada tema sera desarrollado en la modalidad de seminario preparado por el Residente correspondiente y
supervisado por el docente asignado.

e La presentacién deberd ser revisada por el tutor al menos diez dias previos a la exposicidn, quien supervisara
gue esta actividad cumpla con los siguientes objetivos:

e realizacién de una presentacion en formato PowerPoint, con la informacién, los esquemas y las fotos clinicas
si corresponden (maximo 45 minutos).

e Entrega de material escrito en documento Word, que incluya resumen de la presentacién y bibliografia
consultada (maximo 10 paginas), el cual debe ser enviado a cada uno de los docentes del curso 2 semanas
antes de la presentacion.

e Discusién de cada tema para intercambiar experiencias y aclarar dudas, donde el resto de los Residentes deben
llegar con la materia revisada.

Evaluacion:
e 10% seminario en Word.
e 20% presentacidn PowerPoint.
e 70% nota pruebas tedricas (dos pruebas, 35% cada una).

Bibliografia:

Basica: Recomendada:
e Dermatologia Clinica. Carlos Ferrandiz. Cuarta e Goodman y Gillman. Las bases farmacoldgicas de la

Edicién. 2014. terapéutica. Brunton, Laurence. Undécima edicidn.
e Andrew’s Diseases of the Skin, eleventh edition. 2006.

2011. e Treatment of skin diseases. Lebwohl, Mark. Fourth
e Fitzpatrick’s Dermatology in General Medicine. edition. 2014.

seventh edition. 2008. e Comprehensive  Dermatologic Drug Therapy.
e Dermatology. bologna j., jorizzo j. third edition. Wolverton, Stephen. Third edition. 2013.

2012. e Manual of Dermatologic therapeutics. Arndt, Keneth.

Eigth edition. 2014.
e 5. Articulos de revisidn indicados por los docentes.
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Rotacion Clinica Adulto-Pediatrica Hospital El Pino

Descripcién:

Rotacién correspondiente al grueso de las actividades précticas de la residencia, que se realiza integramente
en el Hospital El pino, incluye policlinico adulto, policlinico pediatrico, fototerapia, UNACESS, laboratorio
dermatoldgico, interconsultas, atencion de urgencia, etc.

Objetivos:

General:
Demostrar el aprendizaje tedrico-practico de la especialidad, a través de la rotacién por las diferentes unidades
del servicio de dermatologia y otros servicios del hospital el pino.

Especificos:

Realizar actividades de aprendizaje tedrico, a través de reuniones clinicas, revision bibliografica,
presentaciones de casos, charlas magistrales, discusiones anatomo-clinicas, Teledermatologia.

Proyectar el concepto de trabajo en equipo y funcionamiento como unidad asistencial.

Obtener una vinculacién con el entorno y conocer la realidad socio-econédmica de la poblacion que asiste a
nuestro hospital.

NeoeunpwNRE

10.
11.
12,
13.
14.

Contenidos:

Temario

Semiologia Dermatolégica.

Terapéutica Dermatoldgica.

Diagndstico diferencial Dermatoldgico.
Infecciones de transmisién sexual.
Manejo SIDRA.

Teledermatologia.

Laboratorio en Dermatologia:

- Micolégico directo.

- Acaro test.

- Test de Tzanck.

- Tricograma.

- Frotis de secreciones muco-cutdneas.
Dermatopatologia.

Dermatologia Pediatrica.

Dermatologia del Adulto.
Manifestaciones cutaneas en procesos sistémicos (Interconsultas).
Dermatologia quirurgica.

Fototerapia.

Procedimientos Dermatoldgicos:

- Inyeccidn intralesional de corticoides y citostaticos.
- Crioterapia.

- Curetaje.

- Tratamiento abrasivo quimico.

- Escleroterapia de flebectasias.

- Inyeccion de toxina botulinica.

- Uso de rellenos (acido hialurénico).

- Terapia fotodindamica

15. Dermatoscopia.
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Modalidades de evaluacion:

calificaciones semestrales (6 en total).

La evaluacion de los residentes en su principal rotacién practica, se hace de manera semestral con la planilla
de evaluacion de residentes (ver anexo), efectuada por todos los docentes, promediando las notas que cada
uno adjudica al residente, para dar una nota final del semestre, que luego se promedia con las restantes

Bibliografia:

Bdasica:
e Dermatologia Clinica. Carlos Ferrandiz. Cuarta
Edicién. 2014.

2011.
e  Fitzpatrick’S Dermatology in General Medicine.
Seventh Edition. 2008.

2012.

e Andrew’S Diseases of the Skin, Eleventh Edition.

e Dermatology. Bologna J., Jorizzo J. Third Edition.

Recomendada:

Dermatologia pediatrica, Texto y Atlas en Color, 4th
Edition, 2008- William L. Weston, Alfred T. Lane and
Joseph G. Morelli.

Ricardo Suarez-Fernandez, Minia Campos
Dominguez, Vicente Manuel Leis Dosil. Dermatologia
en Urgencias, Guia practica.2012. Editorial
Panamericana.
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Rotacion Cirugia de Cabeza y Cuello

Descripcion:

Esta rotacion estd disefiada para entregar una vision tedrico- practica basada en el mejor nivel de
entrenamiento técnico y conocimiento cientifico, centrada en el respeto a la dignidad de la persona y enla
busqueda de un auténtico bien para el paciente. Persigue servir a las personas con patologia del drea de la
cabeza y el cuello brindando una atencién integral que les permita recuperar su salud fisica como psiquica.
En ésta se plantea que el residente adquiera conocimientos técnicos, cientificos y humanisticos, que le
permitan abordar el manejo de pacientes quirdrgicos y no quirurgicos con tumores benignos y malignos,
terapéuticas actuales y adecuadas, ademas de discernir sobre las diferentes técnicas de reconstrucciones,
etc.

Objetivos:

General:
Demostrar conocimientos en cuanto a terapias quirdrgicas y no quirdrgicas de Melanoma en estadios
precoces y avanzados.

Especificos:
Demostrar el manejo quirdrgico avanzado de tumores cutaneos benignos y malignos.
Aplicar conocimientos de manejo oncoldgico avanzado en casos de tumores cutdneos malignos.

NounkwNpE

Contenidos:

Temario

Cancer de piel no melanoma.

Melanoma.

Manejo quirurgico avanzado (reconstruccion mediante colgajos e injertos).

Control postoperatorio, conducta frente a complicaciones.

Conducta frente a recidiva o recurrencia de cancer de piel.

Seminarios de temas atingentes de acuerdo a pacientes vistos durante la rotacién.

Elaboracién de manuscrito para revista cientifica indexada de casos y/o temas vistos durante la rotacion.

Modalidades de evaluacion:

100% Rubrica abierta de Profesor Encargado.

Bibliografia:
Basica: Recomendada:
e Dermatology. Bologna, Schaffer, Cerroni. e Cosmetic Dermatologic Surgery. Sadick Neil, Moy
Elsevier. 2017. Ron.Mc Graw Hill. 2008.
Cutaneous Melanoma. Etiology and Therapy. e Cancer de Piel. Riger Darrell. Elsevier. 2006
Ward, William. 2017. Consejos y técnicas en Cirugia Dermatologica.
Salasche Stuart. Elsevier. 2008
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Rotacion Inmunologia

Descripcion:

Este curso contribuye a que el estudiante profundice los conocimientos tedricos y practicos de la
Inmunodermatologia, con énfasis en el diagndstico, tratamiento e investigacion de un grupo de enfermedades
dermatoldgicas, alérgicas, autoinmunes, de elevada prevalencia que suelen conllevar un impacto social y
econdémico importante en el pais.

La rotacion promueve que el residente adquiera las herramientas para establecer un diagndstico y buscar las
posibles causas desencadenantes de este grupo de enfermedades. Asi como también, entrega conocimientos
sobre la tecnologia necesaria para realizar una serie de pruebas complementarias especializadas y seguras
que apoyen al diagnédstico y seguimiento de cada caso.

Objetivos:

General:
Practicar examenes de laboratorio y procedimientos Utiles en patologias que comprometan el sistema
inmune.

Especificos:
Aplicar en profundidad conocimientos adquiridos en curso tedrico de inmunologia.
Realizar reuniones clinicas, presentaciones de casos, charlas magistrales, discusiones grupales.
Conocer sobre la tecnologia necesaria para realizar pruebas complementarias especializadas y seguras que
apoyen al diagnéstico y seguimiento de cada caso.

Contenidos:

Temario

1. Policlinico de inmunologia: autoinmunidad, alergias, inmunodeficiencias, lupus eritematoso sistémico (LES).
2. Visita de pacientes hospitalizados (el residente de dermatologia tiene a su cargo uno o dos pacientes,
dependiendo de la carga asistencial).
3. Asistencia a reuniones clinicas del servicio de medicina interna.
4. Asistencia a comité de farmacos, inmunologia y LES.
5. Visita en conjunto con reumatologia 1 vez por semana.
6. Asistir en procedimientos: prick test, IDR, test de provocacién, test de parche, protocolos de alergias.
Modalidades de evaluacion:
e 100% Nota final acorde al desempefio (Rubrica de Profesor Encargado).
Bibliografia:
Basica: Recomendada:
1. AbbasA., Lichtman A. Inmunologia basica. e Manu-Medic’s, Inmunologia. Facultad
Cuarta edicién. Elsevier. 2014. Medicina.Universidad de Buenos Aires.
Parham P.: Inmunologia. Cuarta edicion. Manual Bolognia J., Jorizzo J. Dermatology. Third edition.
Moderno. 2015. Elsevier, 2012.
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Rotacion Endocrinologia (Sindrome de Ovario Poliquistico)

Descripcién:

Durante esta rotacion se pretende que el Residente en formacién de curso profundice los conocimientos
tedricos y practicos sobre El sindrome del ovario poli quistico (SOP), identificar los signos y sintomas del
mismo, y en especial los relacionados a nivel dermatolégico como lo son: el hirsutismo, acné, acantosis
nigricans y alopecia.

Objetivos:

General:
Identificar signos y sintomas clinicos, y alteraciones de laboratorio que orienten al diagndstico de sindrome de
ovario poliquistico.

Especificos:

Realizar estudio ecografico y de laboratorio adecuado para el correcto diagndstico de hiperandrogenismo.
Analizar adecuadamente resultados de estudio de laboratorio.
Aplicar un manejo interdisciplinario en patologias dermatoldgicas en las cuales el factor endocrinolégico
juegue un rol fundamental (acné, hirsutismo, acantosis nigricans, queratosis pilar).

=

Contenidos:

Temario
Evaluacién de pacientes en policlinico docente, con posterior discusidon de cada caso.
Seminarios de revision y discusion de publicaciones cientificas actualizadas.

Modalidades de evaluacién:

100% Nota final acorde al desempefio (Rubrica de Profesor Encargado).

Bibliografia:

Basica: Recomendada:

Ladrén de Guevara et al. éQué hay de nuevoenel | e Medicina Interna. Harrison. Elsevier. 2013.

sindrome de ovario poliquistico? Rev. chil.| ¢ Manual of Dermatologic Therapeutics. Arndt
Endocrino. Diabetes 2013; 6 (2): 69-75. Keneth.Lipincott. 2014.

Dermatological signs of systemic disease. Jorizzo
Joseph. Elsevier. 2017.

Fisiopatologia Médica. Ganong William. Manual
moderno. 2007.
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Rotacion Pediatria

Descripcion:

Esta rotacién contribuye a que el residente adquiera el conocimiento y las destrezas necesarias para tratar
desde un enfoque clinico-dermatoldgico a pacientes pediatricos.

Se preparara para el diagndstico de varias enfermedades cutdneas incluyendo hemangiomas y otras marcas
de nacimiento vasculares, marcas de nacimiento pigmentadas y trastornos cutaneos congénitos, eccema o
dermatitis atdpica, psoriasis, dermatitis de contacto, vitiligo, ronchas y verrugas, entre muchas otras.
Igualmente se formara para discernir entre los tratamientos médicos y recetas de medicamentos para una
amplia variedad de afecciones que afectan la piel, el pelo y las uiias.

Asi como también recibira formacién de procedimientos quirdrgicos menores incluyendo biopsias cutaneas,
extirpacién quirurgica de lesiones de la piel (por ejemplo, quistes, verrugas) y tratamiento laser de marcas
(manchas) de nacimiento vasculares.

Objetivos:

General:
Obtener conocimientos tedrico-practicos durante la evaluacion de pacientes pediatricos en la practica clinica.

Especificos:

Demostrar habilidades précticas en la evaluacion y examen clinico de pacientes pediatricos.
Aplicar habilidades en la relacién médico-paciente-cuidador.

Identificar patologias pediatricas prevalentes y no prevalentes, ofrecer pautas de manejo acordes.

Contenidos:

Temario
Evaluaciéon de pacientes en policlinico docente, con posterior discusidn de cada caso.
Seminarios de revisidn y discusién de publicaciones cientificas actualizadas.

Modalidades de evaluacion:

100% Nota final acorde al desempefio (Rubrica de Profesor Encargado).

Bibliografia:
Basica: Recomendada:
Dermatologia clinica. Carlos Ferrandiz. Cuarta e Dermatologia Neonata. Eichenfield,
edicion. 2014. Lawrence.Segunda edicién. 2009.
Andrew’s diseases of the skin, eleventh edition. e Pediatric Dermatologic Surgery. Noury, Keiyan.
2011. Firstedition. 2019.
Fitzpatrick’s Dermatology in General Medicine. e Hurwitz, Clinical Pediatric Dermatology. Paller,
seventh edition. 2008. Amy.Fifth edition. 2016.
Dermatology. Bologna j., Jorizzo j. third edition. | e Pediatric Dermatology. Cohen, Bernard. Fourth
2012. edition. 2013.
Pediatric Dermatology. Schachner, Lawrence.
Fourthedition. 2011.
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Rotacion Oncologia

Descripcién:

Este curso contribuye a que el estudiante profundice los conocimientos tedricos y practicos de las patologias
mas frecuentes en oncologia clinica dermatolégica, reconociendo formas clinicas de presentacién, diagndstico
y estatificacion. Pretende que el residente adquiera conocimientos basicos acerca del tratamiento de las
enfermedades dermato-oncoldgicas mas frecuentes, incluyendo indicaciones de cirugia, y esquemas
terapéuticos adecuados a cada una de ellas.

Objetivos:

General:
Obtener conocimientos tedrico-practicos de las patologias mds frecuentes en oncologia clinica
dermatoldgica.

Especificos:
Emplear conocimientos tedricos en un ambiente supervisado.
Aplicar anamnesis, examen fisico, y diagndstico de las patologias de los pacientes que atiende.
Indicar alternativas terapéuticas acordes al diagndstico propuesto.
Practicar intervenciones quirurgicas bajo supervision.

1.

Contenidos:

Temario
Esta rotaciéon contempla la atencién directa de pacientes, de forma ambulatoria, bajo supervision clinica, en la
cual el residente debe participar en la elaboracién de ananmesis, examen fisico, hipdtesis diagnodsticas y
alternativas terapéuticas.

Modalidades de evaluacion:

100% Nota final acorde al desempefio (Rubrica de Profesor Encargado).

Bibliografia:
Basica: Recomendada:
e Dermatology. Bolognia, Schaffer, Cerroni. e Cancer de Piel. Riger Darrell. Elsevier. 2006.
Elsevier.2017. e Consejos y técnicas en Cirugia Dermatoldgica.
e Andrew’s diseases of the skin, eleventh edition. Salasche Stuart. Elsevier. 2008.
2011. e Skin Cancer Management”. Mac Farlane
e Fitzpatrick’s Dermatology in general Deborah.Springer. 2017.
medicine.seventh edition. 2008.
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Rotacion Electiva

Descripcion:

El objetivo principal de esta rotacidn es que el residente progrese y/o perfeccione los conocimientos previos
adquiridos de un tdpico en particular durante su formacion de Médico Especialista en Dermatologia y
Venereologia, haciendo énfasis en el area particular de su interés.

Objetivos:

General:
Ampliar el nivel de conocimiento de algln area a eleccion del residente, que le permita ir orientado su
preferencia de desempefio a posterior en la Especialidad en Dermatologia y Venereologia.

Especificos:

Profundizar areas de especial interés en Dermatologia y Venereologia.

Conocer realidades de la organizacion de los sistemas de salud en Dermatologia y Venereologia, de manera
nacional u en otros paises.

Contenidos:

Temario

Esta rotacién contempla la eleccion de uno o mas centros de atencidn y/o tutores segln los intereses del
residente.

Las rotaciones pueden realizarse dentro o fuera del pais, previa autorizacion del Comité Académico.

Modalidades de evaluacion:

100% Nota final acorde al desempefiio
(Rdbrica abierta de Profesor Encargado)

Bibliografia:
Basica: Recomendada:
e Dependiente del area elegida. o Dependiente del drea elegida y del pais en el que se

desarrolle bien sea nacional o internacional (orientada
por tutor clinico directamente).
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Rotacion Pabell6on

Descripcion:

Este curso contribuye a que el residente ahonde en los conocimientos tedricos y practicos de la dermatologia
quirurgica comprendiendo y aplicando procedimientos quirdrgicos en diversas lesiones cutdneas, como:
vitiligonevus (lunares), quistes, verrugas, afecciones de ufias, tumores benignos y malignos, onicectomia,
cirugias reconstructivas con injertos y/o colgajos, Toma de biopsias por sacabocado, shave, losanjo, entre
otras.

Objetivos:

Generales:

e Obtener habilidades y destrezas en cirugia dermatoldgica, aplicando procedimientos quirurgicos en diversas
lesiones cutaneas.

Especificos:
e Aplicar conocimientos tedrico y practicos de manejo de patologias que requieren resolucién quirurgica.
e Demostrar manejo optimo de equipos de electrocirugia y radiofrecuencia.
e Conocer a cabalidad el instrumental quirdrgico y su manejo.

Contenidos:

Temario

e  Esta rotacién contempla el desempefio dentro del pabellén de cirugia dermatolégica, durante toda la jornada
asistencial, siempre bajo la supervisién clinica de un médico staff.

e (Cirugia de lesiones tumorales benignas.

e (Cirugia de lesiones tumorales malignas, Mohs lento, reconstruccion con colgajos y/o injertos.

e Toma de biopsias por sacabocado, shave, losanjo.

e (Cirugia del aparato ungueal.

e (Cirugia de pabellén auricular.

e Cirugia de vitiligo.
Modalidades de evaluacion:

100% Nota final acorde al desempefio (Rubrica de Profesor Encargado).

Bibliografia:
Basica: Recomendada:

e Bolognia, Schaffer, Cerroni. Dermatology. e Pediatric Dermatologic Surgery, Nouri Keyvan.
Elsevier. 2017. Wiley.2019.

e Baker. Colgajos Locales en la Reconstruccion Dermatologic Surgery. Vidimos Allison. Elsevier.
Facial. Amolca. 2010. 2009.
“Reconstructive Facial Plastic Surgery. Weerda
Hilko. Thieme. 2015.
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Asignaturas Teoricas Obligatorias ‘ Infecciones de Transmision Sexual

Descripcion:
Curso con clases tedricas, dirigidas a reconocer las patologias mas prevalentes, manifestaciones clinicas y
cronologia de desarrollo del espectro de las Infecciones de Transmisién Sexual I.T.S.

Objetivos:

Generales:

e Reconocer la epidemiologia actualizada de las Infecciones de Transmision Sexual I.T.S.

e |dentificar las manifestaciones clinicas y cronologia de desarrollo de las Infecciones de Transmisién Sexual
I.T.S.

e Aprender el manejo sanitario, consejeria, manejo de las parejas sexuales del paciente que acude al poli
Unacess.

Especificos:

e Conocer las politicas publicas y normas del Minsal en relacidn a las Infecciones de Transmisién Sexual
I.T.S.

e Diagnosticar y tratar adecuadamente las diferentes I.T.S. de mayor prevalencia nacional.

e Realizar apoyo de laboratorio disponible en las Infecciones de Transmisién Sexual I.T.S., y su adecuada
interpretacion.

Contenidos:

Temario

1. Normas ministeriales y aspectos médico legales de las Infecciones de Transmision Sexual I.T.S.

2. Sifilis Precoz y laboratorio.

. Sifilis tardia y congénita.

. Sindrome descarga uretral y vaginal.

Lesiones Vegetantes genitales.

VIH y Piel.

Lesiones ulcerativas genitales.

Prevencion en Infecciones de Transmision Sexual I.T.S. /Manejo de programas y control de trabajadores
sexuales.

ONOUV AW

Modalidades de evaluacion:

e (Cada tema serd desarrollado en la modalidad de seminario preparado por el alumno correspondiente y
supervisado por el docente asignado.

e Realizacion de una presentacion en formato PowerPoint, con la informacion, los esquemas y las fotos
clinicas si corresponden (maximo 45 minutos).

e Entrega de material escrito en documento Word, que incluya resumen de la presentacién y bibliografia
consultada (maximo 10 paginas).

e Discusion de cada tema para intercambiar experiencias y aclarar dudas, donde el resto de los residentes
deben llegar con la materia revisada.

Evaluacion:
e 10% seminario en Word.
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e 20% presentacion PowerPoint.
e 70% nota prueba tedrica.

Bibliografia:

Bdsica:

e Dermatologia Clinica. Carlos
Ferrandiz. Cuarta Edicion. 2014.

e Andrew’s Diseases Of The Skin,
Eleventh Edition. 2011.

e  Fitzpatrick’s Dermatology in
General Medicine. seventh
edition. 2008.

e Dermatology. bologna j., jorizzo j.
third edition. 2012.

Recomendada:

Articulos de revision indicados por los docentes.

[llustrated Synopsis of Dermatology and Sexually Transmitted
Diseases. Kahnna Neena. Fourth edition. 2011.

Norma de Profilaxis, Diagndstico y Tratamiento de las
Infecciones de Transmision Sexual (ITS) 2016. Departamento
Programa Nacional de Prevencion y Control del VIH/SIDA e ITS
Division de Prevencién y Control de Enfermedades
Subsecretaria de Salud Publica Ministerio de Salud.
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ASIGNATURA TRANSVERSAL Metodologia de Investigacion en Salud
Descripcion

El curso entrega una perspectiva tedrica/practica en investigacion clinica y epidemioldgica en salud. Se abordan
fundamentos tedricos, metodoldgicos y estadisticos que sirven para la elaboracién de una propuesta de investigacion.
El curso contempla dictacion de contenidos en clases regulares, tutorias, trabajoauténomo y evaluaciones grupales e
individuales. Se espera que las y los estudiantes trabajen en equipos en la elaboracién de un proyecto de investigacion
con laasesoria de un docente-tutor. El curso se dicta en modalidad

on line, los contenidos estdn situados en el aula virtual asi como también las plataformas de envio de trabajo y controles
individuales.

Objetivos

General:
Desarrollar conocimientos y destrezas para el uso de métodos de investigacién en el ambito clinico,
epidemioldgico y de la salud publica, aplicado a la elaboracion de un proyecto de investigacion en base a trabajo
en equipo.

Especificos:

e Conocery aplicar los procedimientos metodoldgicos, técnicas y herramientas para la investigacion en salud.

e Elaborar un proyecto de investigacién en salud metodolégicamente correcto y coherente, viable de ejecutar,
formulando problema, pregunta, objetivos, variables e hipdtesis de investigacidn.

e Definirundisefio de investigacion, efectuar estrategia de muestreo, plande campo y proyeccién de analisis de datos
coherentemente con los objetivos.

e  Establecer consideraciones éticas del proyecto de cara a evaluaciéon en Comité de ética.

Contenido

Temario

MODULO 1: INTRODUCCION

e Presentacion de la asignatura y exploracion sobre conocimientosprevios (Diagnostico situacional).

e (Por qué es necesario hacer investigacion en medicina?

e Introduccidn a los tipos de investigacidn en salud (basica, clinica,epidemiolégica, salud publica).

e El Método cientifico como base de la investigacidn y su relacion conel método clinico y el método epidemiolégico.
e Laestructura base de un proyecto de investigacion.

e Laimportancia de la busqueda bibliografica como insumo para crearnueva evidencia.

e Tipos de publicaciones: Disefio y contenidos Utiles, indicadoresbasicos de calidad.

MODULO 2: PLANTEAMIENTO DE UNA INVESTIGACION
e Desarrollo del estado del tema y marco tedrico.
e Idea de investigacion: identificacion de un problema.
e Pregunta de investigacion/clinica y definicion de objetivos.
e |dentificacion de factores del estudio (variables).
e Lanecesidad de una hipétesis y su formulacion.
e Niveles y tipos de estudio

MODULO 3: MEDICINA BASADA EN EVIDENCIA (MBE)
e  Estrategias para la busqueda de la mejor evidencia.
e Meta-Analisis, Revisidn Sistemdtica, Estudios Radomizados, Caso-Controles y Cohorte.
e  Base de Datos: MEDLINE, Trip Database, Cochran, Ovid, HINASI,
e Buscadores: EndNote, ISIWEB
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MODULO 4: TIPOS DE ESTUDIOS EN LA INVESTIGACION BASICO/CLINICO

Estudios observacionales descriptivos (casos clinicos, serie de casos,prevalencia, incidencia, epidemioldgicos,
ecoldgicos)

Estudios observacionales analiticos (caso y control, cohorte)

Estudios experimentales sin asignacion de muestra al azar (cuasiexperimento, ensayo clinico no aleatorizado)
Estudios experimentales con asignacion de muestra al azar (ensayoclinico aleatorizado)

MODULO 5: DISENOS MUESTRALES Y TOMA DE DATOS

Universo, poblacién y muestra.

Muestreos probabilisticos y no probabilisticos.
Calculo de tamafio de muestra.

Produccién o toma de datos

Fuentes e instrumentos

Validez y confiabilidad

MODULO 6: PRINCIPIOS ETICOS EN LA INVESTIGACION CLINICA

Principios éticos en investigacion cientifica.

La experimentacién en seres humanos / Principales dilemas éticos.

Los comités éticos de investigacion.

Leyes vigentes en Chile y a nivel internacional (estandares).

Dilemas actuales sobre (Pacientes con discapacidad psiquiatrica e intelectual, autorizacidn para acceder a fichas
clinicas, utilizacién demuestras bioldgicas previamente con fines diagndstico o terapéutico).

Proceso de evaluacion de protocolos en comité de ética.

Documentacion requerida.

Aspectos claves y recomendaciones.

MODULO 7: BIOESTADISTICA COMO UNA HERRAMIENTAPARA INTERPRETAR Y CREAR EVIDENCIA
Como preparar una base de datos basica/clinica para el analisis(exploracion y limpieza de la base de datos.

Andlisis estadistico descriptivo: medidas de tendencia central,distribucién y dispersion.
Introduccidn a la inferencia.

Pruebas de estimacion de parametros.

Significancia estadistica (p-valor / Intervalo Confianza).

Pruebas de hipdtesis (riesgos probabilisticos, analisis correlacional).

Andlisis de varianza.

Regresiones simples y multiples.

Interpretacion de evidencia estadistica.

MODULO 8: INVESTIGACION EPIDEMIOLOGICA

Mediciones de frecuencia: Proporcidn, Tasa y Razon.
Medicion de la ocurrencia de la enfermedad: Incidencia y Prevalencia
Medidas de asociacion: Riesgo relativo y Riesgo atribuible.

Medicidon de impacto potencial: Riesgo atribuible porcentual en los expuestos (RA% exp), Riesgo atribuible
porcentual (RAP%), Fraccion Atribuible en Expuestos (FAE %), Fraccion Atribuible en laPoblacional (FAP %).

Fraccion Prevenible en Expuestos (FPE %).
Fraccion Prevenible en la Poblacidn (FPP %).
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MODULO 9: ESTUDIOS CUALITATIVOS EN SALUD
Mddulo asincrénico
Video clases y materiales en aula virtual

Paradigma cualitativo para el abordaje de la salud
Técnicas y herramientas para la investigacién cualitativa
Problematicas y objetos de estudio cualitativo en Salud
Ejemplos de estudios cualitativos en salud.

Modalidades de evaluacion

Cuatro entregas grupales (20% cada una)
Controles individuales (20%).

Requisitos de aprobacién

Nota minima: 5,0

Asistencia on line: 100% (asistencia a clases sincrdnicas o revisién dela clase grabada en aula virtual)

Revisién del material obligatorio en el aula virtual

Bibliografia

Basica:

Revista Cientifica: Situacién Actual y Retos
futuros:
http://digital.csic.es/bitstream/10261/162951/1/Libro-
revistas.pdf

Tipos de publicaciones:
http://www.medigraphic.com/pdfs/columna/col-
2011/coll14e.pdf

Principales Medidas en Epidemiologia:
http://paginas.facmed.unam.mx/deptos/sp/wp-
content/uploads/2015/11/ /epibasica-spm.pdf
Disefios Estudios Epidemioldgicos:
https://www.scielosp.org/pdf/spm/v42n2/2383.pdf
Encuestas Transversales:
https://www.scielosp.org/article/ssm/content/ raw/?resource ssm path

=/medi a/assets/spm/v42n5/3996.pdf

Estudios Epidemioldgicos de Casos y Controles:
http://www.scielo.org.mx/pdf/spm/v43n2/a09v43n2.pdf
Estudios de Cohorte:
http://saludpublica.mx/index.php/spm/article/viewFile/6234/7424
Estudios Ecolégicos:
https://scielosp.org/pdf/spm/v42n6/3979.pdf

Estudios clinicos experimentales:
https://scielosp.org/pdf/spm/v42n4/2883.pdf

Ensayos clinicos aleatorizados Variantes y

métodos de aleatorizacion:
http://www.scielo.br/pdf/spm/v46n6/22570.pdf

Introduccidon Medicina Basada en la Evidencia:
https://www.secipe.org/coldata/upload/revista/CirPed18.55-60.pdf
Jerarquizacion de la evidencia:
https://scielo.conicyt.cl/pdf/rci/v31n6/art1l.pdf

El Sistema GRADE:
https://scielo.conicyt.cl/pdf/rmc/v142n5/art12.pdf

Sistema GRADE: metodologia para la realizacién de

Recomendada:

Manual de metodologia — Desarrollo de Guias
de Practica Clinica MINSAL.( util para evaluar
revisiones sistematicas)
http://www.bibliotecaminsal.cl/wp/wp-
content/uploads/2016/04/Manual- metodologico-GPC-
151014.pdf

Elementos de bioestadisticas (2011):
https://mascvuex.unex.es/ebooks/sites/mascvuex.unex.es.m
ascvuex.ebooks/fi
les/files/file/Bioestadistica_9788469494325.pdf

Guia Practica del Curso de Bioestadistica
Aplicada a las Ciencias de la Salud:

https://www.academia.edu/people/search?utf8=%E2%9C%

93&0g=%5DGu%
C3%ADa+pruC3%Alctica+de+Bioestad%C3%ADstica+aplicad
a+a+las+Ciencias+de+la+Salud
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http://digital.csic.es/bitstream/10261/162951/1/Libro-revistas.pdf
http://digital.csic.es/bitstream/10261/162951/1/Libro-revistas.pdf
http://www.medigraphic.com/pdfs/columna/col-2011/col114e.pdf
http://www.medigraphic.com/pdfs/columna/col-2011/col114e.pdf
http://paginas.facmed.unam.mx/deptos/sp/wp-
http://paginas.facmed.unam.mx/deptos/sp/wp-
http://paginas.facmed.unam.mx/deptos/sp/wp-content/uploads/2015/11/epibasica-spm.pdf
https://www.scielosp.org/pdf/spm/v42n2/2383.pdf
https://www.scielosp.org/article/ssm/content/
http://www.scielo.org.mx/pdf/spm/v43n2/a09v43n2.pdf
http://saludpublica.mx/index.php/spm/article/viewFile/6234/7424
https://scielosp.org/pdf/spm/v42n6/3979.pdf
https://scielosp.org/pdf/spm/v42n4/2883.pdf
http://www.scielo.br/pdf/spm/v46n6/22570.pdf
https://www.secipe.org/coldata/upload/revista/CirPed18.55-60.pdf
https://scielo.conicyt.cl/pdf/rci/v31n6/art11.pdf
https://scielo.conicyt.cl/pdf/rmc/v142n5/art12.pdf
http://www.bibliotecaminsal.cl/wp/wp-content/uploads/2016/04/Manual-metodologico-GPC-151014.pdf
http://www.bibliotecaminsal.cl/wp/wp-content/uploads/2016/04/Manual-metodologico-GPC-151014.pdf
http://www.bibliotecaminsal.cl/wp/wp-content/uploads/2016/04/Manual-metodologico-GPC-151014.pdf
http://www.bibliotecaminsal.cl/wp/wp-content/uploads/2016/04/Manual-metodologico-GPC-151014.pdf
https://mascvuex.unex.es/ebooks/sites/mascvuex.unex.es.mascvuex.ebooks/files/files/file/Bioestadistica_9788469494325.pdf
https://mascvuex.unex.es/ebooks/sites/mascvuex.unex.es.mascvuex.ebooks/files/files/file/Bioestadistica_9788469494325.pdf
https://mascvuex.unex.es/ebooks/sites/mascvuex.unex.es.mascvuex.ebooks/files/files/file/Bioestadistica_9788469494325.pdf
https://www.academia.edu/people/search?utf8=%E2%9C%93&q=%5DGu%C3%ADa%2Bpr%C3%A1ctica%2Bde%2BBioestad%C3%ADstica%2Baplicada%2Ba%2Blas%2BCiencias%2Bde%2Bla%2BSalud
https://www.academia.edu/people/search?utf8=%E2%9C%93&q=%5DGu%C3%ADa%2Bpr%C3%A1ctica%2Bde%2BBioestad%C3%ADstica%2Baplicada%2Ba%2Blas%2BCiencias%2Bde%2Bla%2BSalud
https://www.academia.edu/people/search?utf8=%E2%9C%93&q=%5DGu%C3%ADa%2Bpr%C3%A1ctica%2Bde%2BBioestad%C3%ADstica%2Baplicada%2Ba%2Blas%2BCiencias%2Bde%2Bla%2BSalud
https://www.academia.edu/people/search?utf8=%E2%9C%93&q=%5DGu%C3%ADa%2Bpr%C3%A1ctica%2Bde%2BBioestad%C3%ADstica%2Baplicada%2Ba%2Blas%2BCiencias%2Bde%2Bla%2BSalud
https://www.academia.edu/people/search?utf8=%E2%9C%93&q=%5DGu%C3%ADa%2Bpr%C3%A1ctica%2Bde%2BBioestad%C3%ADstica%2Baplicada%2Ba%2Blas%2BCiencias%2Bde%2Bla%2BSalud
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recomendaciones parala practica clinica:
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/
50212656714000493

Pautas Etica Internacionales para la Investigacién
relacionadas en salud conseres humanos:
https://cioms.ch/wp-content/uploads/2018/01/CIOMS-
EthicalGuideline_SP_WEB.PDF

Ficha clinica y proteccion de datos en salud en Chile:
https://revistasaludpublica.uchile.cl/index.php/RCSP/article/
download/47665/50037/

Regula los derechos y deberes que tienen las personas
en relacidn conacciones vinculadas a su atencion

en salud: Biblioteca del Congreso Nacional Chile /
https://www.leychile.cl/Navegar?idNorma=1039348



https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0212656714000493
https://cioms.ch/wp-content/uploads/2018/01/CIOMS-EthicalGuideline_SP_WEB.PDF
https://cioms.ch/wp-content/uploads/2018/01/CIOMS-EthicalGuideline_SP_WEB.PDF
https://revistasaludpublica.uchile.cl/index.php/RCSP/article/download/47665/50037/
https://revistasaludpublica.uchile.cl/index.php/RCSP/article/download/47665/50037/
https://www.leychile.cl/Navegar?idNorma=1039348
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Asignaturas de Sello Transversal Bioética Clinica y Etica de Investigacion Biomédica

Descripcion:

Curso que aborda la problematica ética y bioética que se originan en el campo de las situaciones clinicas y
de la investigacion médica a la que se exponen los residentes en las diferentes especialidades médicas.
Objetivos:

Especificos:

e Reconocer los fundamentos filoséficos de la Bioética y los principales problemas debatidos actualmente
en el dmbito de la ética clinica y la investigacién biomédica.

e Desarrollar las habilidades para el conocimiento y aplicacion de las definiciones éticas fundamentales
para la practica clinica y para la investigacion biomédica.

e Sensibilizar a los profesionales médicos en especializacién en los desafios éticos que plantea el ejercicio
de la profesién médica y en la investigacion.

e Analizar los dilemas éticos en la practica clinica y en los protocolos de investigacion desde los diferentes
principios y enfoques de la bioética.

Especificos de actitudes:

e Desarrollar capacidades de tolerancia y respeto frente a opiniones diferentes a la propia, privilegiando
el didlogo como sustento de sus convicciones.

e Comprender laresponsabilidad de exponer sus propuestas o convicciones como aporte al desarrollo y al
crecimiento de las personas en el contexto de valores morales y culturales en evolucidn en una sociedad
pluralista, aplicado esto en el trabajo en equipo y en la relacidn clinica.

e Reconocer el principio de responsabilidad que cada uno-a tiene en el ejercicio de la buena practica de la
medicina tanto en el dmbito de la clinica como de la investigacién biomédica.

Contenidos:

Madulo I: Fundamentos Filosoficos de la Bioética.

e Unidad 1: Definicién e historia de la Bioética y objeto de estudio.

¢ Unidad 2: Fundamentos filoséficos de las acciones y decisiones morales en general y de la bioética en
especial: desde los derechos humanos, los bienes humanos basicos, la ética deontoldgica y la ética del
dialogo.

e Unidad 3: Valores, principios y normas en Bioética.

e Unidad 4: Etica y deontologia de la profesién médica a nivel clinico y de investigacion.

Maddulo II: Conocimiento y aplicacién de las definiciones éticas fundamentales para la practica clinica y para la
investigacion biomédica.

a) Conocimiento y aplicacion de las definiciones éticas fundamentales para la practica clinica.

o Unidad 1: Modelos de relacién médico-paciente: del paternalismo a la deliberacién conjunta.

e Unidad 2: Etica clinica: La informacién médica y el consentimiento informado, la confidencialidad, el
secreto profesional. Etica deontoldgica.

e Unidad 3: La Ley de derechos y deberes de los pacientes y su implementacion.

o Unidad 4: Aspectos éticos del inicio de la vida humana.

e Unidad 5: Aspectos éticos de la reproduccidn asistida.

e Unidad 6: Aspectos éticos de la sexualidad humana.
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Unidad 7: Aspectos éticos de los estudios gendmicos.

Unidad 8: Aspectos éticos en Psicologia y Sociologia.

Unidad 9. La atencion al final de la vida: Limitacidén o adecuacién del esfuerzo terapéutico, rechazo de
tratamiento, cuidados paliativos, la eutanasia, suicidio asistido y el buen morir.

Unidad 10: Comités de ética asistenciales.

Unidad 11: Etica en salud publica

b) Conocimiento y aplicacidn de las definiciones éticas fundamentales para la investigacion biomédica.

Unidad 1: Etica del investigador y conflictos de intereses.

Unidad 2: Respeto y proteccion a la persona participante en una investigacion: concreciones practicas.
Unidad 3: Obligaciones éticas del investigador con los patrocinadores, la institucidon y los Comités de
Etica.

Unidad 4: Informacién y consentimiento informado en investigacion.

Unidad 5: Aspectos éticos de los ensayos clinicos.

Unidad 6: Normas nacionales e internacionales en ética de la investigacién biomédica. Legislacion en
Chile. Pautas OPS/OMS.

Normas de investigacidn en ciencias biomédicas y sociales.

Normas de investigacidn con personas vulnerables.

Unidad 7: Comités de ética cientificos.

Médulo 1lI: Analizar los dilemas éticos en la practica clinica y en los protocolos de investigacidon desde los

diferentes principios y enfoques de la bioética.

Unidad 1: Andlisis de casos ético-clinicos. Metodologia de analisis de casos que tiene relevancia en el
abordaje de los casos clinicos: Método Deliberativo, Four Boxes, Casuistica.

Unidad 2: Analisis de casos ético-clinicos. Relacién médico-paciente. Relacidn paciente y equipo de salud.
Unidad 3: Analisis de protocolos. Proteccidn de los sujetos y consentimiento informado. Conflictos de
interés.

Unidad 4: Andlisis de protocolos. Objetivos y metodologia. Patrocinadores e investigadores.

Metodologia de Apoyo a la Docencia:

Debate 1: Concepto persona humana.
Debate 2: el embrién humano y el aborto
Debate 3: Fin de la vida




Video foro Peliculas:

e La Ciudadela: (actitud de un médico asistencial) El jardinero fiel (ensayos clinicos)
e ElJuicio de Nuremberg (investigacion biomé-dica).
e La decisién mas dificil (bebé medicamento).

Modalidades de evaluacion:

Descripcion actividades de aprendizaje.

e Exposiciones presenciales interactivas.
e Espacios de discusién y debate sobre bibliografia sugerida.
e Elaboracidn en grupo de un andlisis de caso ético-clinico y de andlisis de un protocolo de investigacién.

Distribucidn porcentual de actividades de aprendizaje:

e Clases Tedricas: 30%

e Revisidn literatura: 20%

e Paneles de discusiéon: 30%

e Elaboracidn trabajos de grupo: 20%

Evaluacion:

e Los alumnos presentaran en el Modulo Il un trabajo de grupo con el andlisis de un caso ético-clinico, segun
uno de los modelos estudiados, que valdra el 25% de la nota final; y otro trabajo de analisis ético de un
protocolo de investigacidn, que valdra 25% de la nota final. Participacion en Debates y video foro (20%)
Prueba al final del curso 30%.

Bibliografia:
Basica: Recomendada:

e Fernando Lolas, José Geraldo de Freitas (Coord.) | ® Sociedad Chilena de Bioética:
Bioética. Santiago de Chile: Mediterrdneo; 2013. www.bioeticachile.cl.

e Juan Pablo Beca y Carmen Astete (Eds.) Bioética | ® Centro Interdisciplinar de Estudios Bioéticos de
clinica. Santiago: Mediterraneo; 2012. ¢ Francisco la Universidad de Chile CIEB:
Javier Ledn. Bioética razonada y razonable. Fundacion http://www.bioetica.uchile.cl/

Ciencia y Vida, Santiago de Chile, 2010. e Comité de Etica Cientifico de la Facultad de

e Francisco Javier Ledn. Temas de Bioética social. Medicina UC:

Fundacion Ciencia y Vida, Santiago de Chile, 2011. http://contacto.med.puc.cl/cei/home.html

e Fernando Lolas S. y Alvaro Quezada S. (Editores)
Pautas éticas de investigacion en sujetos humanos:
nuevas perspectivas. Programa Regional de Bioética
OMS-OPS, Santiago de Chile, 2003.

e Fernando Lolas Stepke (Editor) Etica e innovacién
tecnoldgica. Centro Interdisci-plinario de Estudios en
Bioética de la Universidad de Chile, y Programa de
Bioética de la OPS. Santiago de Chile, 2007.

e Documentos generales, normativa de
presentacidn de protocolos para revision, etc.
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6. NOMINA DE DOCENTES

El Programa de Formacion de Médicos Especialistas en Dermatologia y Venereologia cuenta con el

siguiente Cuerpo Docente:

Nombre académicos

Especialidad/ subespecialidad/otra
formacién

Jerarquia académica

Héctor O. Fuenzalida C.

Dermatologia Y Venereologia

Profesor Adjunto |

Rodrigo Loubies M.

Dermatologia y Venereologia

Profesor Adjunto |

Francisco Chavez R.

Dermatologia Y Venereologia/
Anatomia Patolégica

Profesor Adjunto Il

Maria Graciela Cérdenas I.

Dermatologia Y Venereologia

Profesor Adjunto Il

LAURA SEGOVIA Gonzélez.

Anatomia Patoldgica

Profesor Adjunto |

Maria Angélica Macias E.

Pediatra — Dermatologia Pediatrica

Profesor Instructor |

Manuel Santos *

Genética Clinica

Profesor Adjunto |

Andrea Lizama*

Socidloga

Profesor Instructor |

Alfredo Cardemil V.

Dermatologia y Venereologia

Profesor Adjunto |

Robinson Guerrero

Dermatologia y Venereologia

Profesor Adjunto Il

Sebastian E. Cardemil B.

Dermatologia y Venereologia

Profesor Adjunto Il

Alfredo A. Cardemil Balari.

Dermatologia y Venereologia

Profesor Instructor |

Maria Carolina Gonzalez A.

Dermatologia Y Venereologia

Profesor Instructor Il

Maria G. Moran Cérdenas

Dermatologia Y Venereologia

Profesor Instructor Il

Felipe Ruiz Matus.

Dermatologia y Venereologia

Ayudante Profesor

Florencia Terc T.

Dermatologia y Venereologia

Ayudante Profesor

Stefania Toso Diaz

Dermatologia Y Venereologia

Profesor Instructor Il

Maria Cecilia Orlandi J.

Dermatologia y Venereologia

Profesor Adjunto |

Susana Burgos C.

Inmunologia

Profesor Instructor Il

Rolando Campillay S.

Inmunologia

Profesor Instructor Il

José Luis Gatica M.

Dermatologia y Venereologia

Profesor Instructor |

Pablo Herrera Morgado.

Medicina Interna-Inmunologia

Profesor Instructor Il

Maria Teresa
Tagle C.

Inmunologia clinica/Alergia Adultos

Profesor Instructor Il

Felipe Valdés A.

Inmunologia

Profesor Instructor Il

Nicolas Avalos Jobet.

Cirujano General/Cirugia oncoldgica de
Cabeza y Cuello

Profesor Instructor |

Fernando Millard San Martin

Dermatologia y Venereologia

Profesor Instructor |

Isabel Ogueta Canales

Dermatologia y Venereologia

Profesor Instructor |

Rodrigo Albornoz Serqueira

Dermatologia y Venereologia

Profesor Instructor Il

Luz Rodriguez Lombana

Dermatologia y Venereologia

Profesor Instructor Il

Marlene Rubio Betancourt

Dermatologia y Sifilografia

Profesor Instructor |
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SISTEMA EVALUATIVO Y TITULACION
a) Formas de Evaluacion General y Especifica
El Programa cuenta con las siguientes modalidades de evaluaciones generales:

Todas las actividades tedricas y prdcticas que conforman el plan de estudios son evaluadas y
calificadas al término de cada asignatura y/o rotacion, las que quedan debidamente registradas en
el sistema de gestién curricular que la DPP y la Universidad dispongan para este fin, por comisiones
integradas por los académicos responsables de cada unidad, profesores permanentes o
colaboradores, designados por el Representante del CPE/CPS correspondiente.

Al término de cada asignatura y/o rotacion, los/as docentes a cargo haran una evaluacion de los
conocimientos adquiridos, habilidades y actitudes de cada residente en base a una ribrica aprobada
por el CPE/CPS, a la que se agregara una evaluacion oral y/o escrita. (RUBRICA). La Nota final por
rotacion sera calculada por una Nota conceptual equivalente al 60 % esta sera realizada por el Tutor
encargado de acuerdo a una pauta disefada para este propdsito considerando habilidades,
destrezas, habitos y actitudes y la Nota tedrica corresponderd al 40% y se hard por medio de un
examen oral y/o escrito.

Las evaluaciones se expresaran en una escala académica de 1,0 a 7,0, con un decimal, el minimo de
aprobacién sera 5,0 y cuya equivalencia conceptual sera la siguiente:

7,0 Excelente
6,0 Muy Bueno
5,0 Suficiente
4,0 Insuficiente
3,0 Deficiente
2,0 Malo

1,0 Muy malo

Cada asignatura y/o rotacién debera ser evaluada en un plazo maximo, no prorrogable, de un mes
tras su finalizacién.

La evaluacidn se regird segln una rubrica establecida con anterioridad al proceso evaluativo y
debidamente comunicada al residente. Posterior a la evaluacion cada residente serd
retroalimentando con los resultados de su evaluacién, buscando mejorar las falencias detectadas.

Al finalizar el primer trimestre y luego anualmente durante todo el periodo de formacion, se
realizard una prueba escrita y/o examen oral ante una comisién examinadora nombrada por el
CPE/CPS, con el objeto de asegurar que el/la residente haya adquirido los conocimientos y
competencias necesarias para dar continuidad a la Especialidad o Subespecialidad. (¢RUBRICA?). La
aprobaciéon de estas evaluaciones serd requisito indispensable para continuar en el proceso de
formacion.

En caso de reprobacién del examen trimestral o los exdmenes anuales, el/ la residente tendra la
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posibilidad de repetir el examen con posibilidad de una nota maxima 5,0. De reprobar esta segunda
instancia el/la residente sera eliminado/a del programa de formacion. Aquellos/as residentes que
no cumplan los objetivos de aprendizajes esperados, es decir, obtenganuna calificacion menor a
cinco, podran repetir la asignatura y/o rotacion como maximo tres veces, si se detectan las falencias
importantes que derivaron en la baja calificacion.

El/la residente que haya reprobado la asignatura y/o rotacion debera elevar la solicitud a laDireccidn
de Postgrado y Postitulo de FACIMED, para realizarla nuevamente, en los mismos tiempos de
duracién que la asignatura y/o rotacién anterior. Con la respuesta favorable de la Direccién de
Postgrado y Postitulo que llegard a su correo, el/la residente deberd acordar con el Representante
de Comité de Programa una nueva realizacion.

En caso de persistir la reprobacion por tercera vez de una misma asignatura y/o rotacion, el caso
serd presentado por el CPE/CPS al Director de la DPP, quién decidird sobre su exclusién de la
Especialidad o Subespecialidad.

En caso de existir tres reprobaciones de rotaciones distintas, el caso debera ser presentado por el
CPE/CPS al Director de la DPP, quien decidira su exclusion de la Especialidad.

En el caso de las asignaturas electivas, estas también requeriran para su aprobacién una calificacion
minima de 5,0. Quienes reprueben alguna de estas asignaturas, curso o rotacién debera repetirla
en la primera oportunidad que el Coordinador del programa en el centro formador lo estipule.

En caso de reprobar por segunda vez una asignatura electiva, su repeticidén serd analizada por el
CPE/CPS. La resolucion propuesta por el comité de programa debera enviarse junto a un informe
académico a la DPP para obtener autorizacion y repetir el curso.

En caso de reprobar por tercera vez una asignatura electiva, el/la residente podra ser citado/a para
adquirir un compromiso excepcional de aprobacién ante la Direcciéon de Postgrado y Postitulo,
siendo esta la ultima oportunidad antes de su exclusiéon definitiva de la Especialidad o
Subespecialidad.

b) Requisitos de Titulacion
Los requisitos para rendir los exdmenes finales son:

a) Haber cumplido y aprobado integralmente el Plan de Estudio del Programa.

b) Haber obtenido notas aprobatorias en todas las rotaciones cursadas.

c) Ser alumno regular del Programa respectivo.

d) Constancia escrita de no tener deudas ni obligaciones pendientes con la Universidad.
e) No tener abierto ninguna investigacién sumaria, sumario administrativo u otro
procedimiento que ponga en duda su continuidad en la Especialidad o Subespecialidad.

c) Evaluaciones Finales
Aprobadas todas las actividades curriculares contempladas en el Plan de Estudios de una

Especialidad o Subespecialidad, el/la candidato/a deberd rendir las pruebas finales que consisten en
un examen practico y un examen teérico.
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El Examen Practico consistira en una estadia de cuatro dias del candidato/a en un centro formador
acreditado por la FACIMED, donde sera evaluado cada uno de los dias en las competencias clinicas
adquiridas durante el desarrollo de su programa. La Comision Examinadora estara integrada por
cuatro docentes, quienes seran designados por el Comité de Programa. La calificacién final del
Examen Practico, serd el promedio de las notas obtenidas de los cuatro docentes examinadores y
no podra ser inferior a 5,0 en escala de notas, de 1,0a 7,0.

El Examen Tedrico se rendira al quinto dia, si el examen prdctico hubiere sido aprobado. Este
examen teodrico sera publico y se rendira ante una Comisidon Examinadora, que debera elegir un
Presidente, quien tendra a su cargo las Actas y sera quien dirima en caso de disensos. El Examen
Tedrico solo serad aprobado si el candidato obtiene una nota promedio igual o superior a 5,0, en
escalade1,0a7,0.

Para el calculo de la nota final, los factores se ponderardn de la manera siguiente:
- 70 % el promedio de las evaluaciones parciales del Programa.

- 20 % la nota del Examen Practico.

- 10 % la nota del Examen Tedrico.

Considerando siempre, que cada factor debe ser aprobado por el/la residente con nota sobre 5,0.

Si el residente reprueba por primera vez un examen lo podra rendir en una segunda oportunidad.
En todo caso, el/la residente contard con seis (6) meses como tiempo maximo, para rendir su
examen final una vez reprobado, considerando las apelaciones realizadas y sus respuestas.

En el caso que un/a candidato o candidata repruebe por segunda vez su examen de titulacién, sera
eliminado/a del Programa, salvo casos excepcionales que deberan remitirse a la maxima autoridad
del Decanato, quien tendra la ultima palabra respecto a su posibilidad de titulacién.

Cumplidos todos los requisitos de aprobaciéon del Programa de Especializacidon respectivo, la
Direccién de Postgrado o Postitulo de la Facultad de Ciencias Médicas, emitira el Diploma de
Especialista, informando al Registro Académico de la Universidad.

d) Sistema de Evaluaciones del Programa

* Por parte de los alumnos

Los residentes deben completar una encuesta de evaluacién hacia el Programa, de forma anénima,
que nos permita detectar diversos nudos criticos a mejorar. Los resultados seran evaluados por el
Comité de Programa de Especialidad, los delegados y personal de la DPP.

Adicionalmente, los docentes al finalizar cada rotacidn seran evaluados por los residentes que hayan
cursado dicha asignatura mediante rubrica propuesta por la direccion de DPP.

* Por parte de los docentes

La Direccién de Postgrado y Postitulo, implementd un sistema de evaluacion docente por parte del
Representante de Comité de Programa, que se aplicard objetivamente a los docentes que participan
en el desarrollo del Programa de Especialidad.
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* Del perfil de egreso

El equipo docente evaluard a los residentes para medir la progresion y la adquisicion de los
conocimientos, actitudes, habilidades y destrezas reflejados en el Perfil de Egreso de un Médico
Especialista. Para ello, se tomaran como referencia el valor de las notas de las rotaciones y
asignaturas.

El CPE realizard periédicamente una jornada de autoevaluacién del Programa; en esta instancia,
todos/as los/as participantes del programa (cuerpo académico, residentes y administrativos si se
estimase necesario) realizaran un examen critico del funcionamiento de este, con el objeto de
detectar sus fortalezas y debilidades, comunicando a la DPP los resultados con el fin de aplicar las
medidas necesarias para afianzar y/o asegurar la calidad del programa.

7. SISTEMA DE GESTION DOCENTE
a) Sistema de seleccion.

Los docentes seran seleccionados en base a la recomendacion del Comité de Programa. Deberan
presentar su curriculo el cual debe contar con la informacidn necesaria para los procesos de
acreditacion que es sometida la universidad. La contratacion debe ser aprobada por el Director(a)
de Postgrado.

b) Politicas para la renovacion.

Las Politicas para renovaciéon de docentes seran evaluados por el Comité de Programa de
Especialidad, mediante pauta propuesta por la Direccién de Postgrado, la cual tendra la facultad de
plantear observaciones y adoptar otras medidas en la contratacion si fueran necesarias. Los
Residentes evaluaran a sus docentes mediante pautas propuestas por la Direccidn de Postgrado, la
que deberan ser consideradas durante el proceso autoevaluacién.

c) Evaluacién del desempeiio.

En nuestro Programa se utiliza la evaluacién anual realizada por cada uno de los alumnos del
Programa al mismo. Instancia en la que tienen la posibilidad de evaluar al Programa en general y de
consignar su propia evaluacion de los diferentes docentes con los que hayan rotado durante el
periodo correspondiente y de ese modo cada una de las asignaturas sera evaluada a su término por
los residentes mediante encuestas andnimas, cuyos resultados deben analizarse en reuniones
docentes.

8. VINCULACION CON EL MEDIO

La Vinculacién con el Medio es una responsabilidad y un deber de la Universidad de Santiago de
Chile como entidad estatal y publica, pilar fundamental para la investigacién y docencia, que le
permite asegurar su compromiso y contribucién permanente al desarrollo integral de la sociedad.
Esta funcion transversal se materializa en un sistema de relaciones y acciones colaborativas, que
puedan variar en sus grados de formalizacidn, tiempo y nivel de bidireccionalidad, y que conllevan
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actividades de docencia, investigacion, extension y del quehacer general de la Universidad. Con tal
de fortalecer el sistema de vinculacidn y contribucidn a las politicas publicas, cada unidad académica
de la Universidad, define quiénes son sus agentes claves de vinculacidén y cuales son los actores
relevantes de su medio a nivel local, regional, nacional o internacional.

9. SISTEMA DE AUTORREGULACION

Se entiende como proceso de autoevaluacion la instancia en que todos/as los/as participantes del
programa (cuerpo académico, residentes y administrativos si se estimase necesario) realizaran un
examen critico del funcionamiento de este, con el objeto de detectar sus fortalezas y debilidades
para asegurar la calidad del Programa.

El proceso de autoevaluacion se llevara a cabo de la siguiente manera:

Se reunirdn centros formadores y unidades académicas correspondientes al menos una vez al afio,
para analizar los siguientes elementos del Programa:

. Definicién conceptual

. Contexto institucional

. Caracteristicas y resultados del Programa

. Cuerpo académico

. Recursos de apoyo

. Capacidad de autorregulacién

. Plan de desarrollo afios anteriores, si corresponde.

Noubdh wNR

Sin perjuicio de lo anterior podran ser incorporados otros elementos de considerarse necesario.

Podran utilizarse como insumos en este proceso, diferentes instancias de participacion como
reuniones, focus group, cuestionarios, entre otros. El Comité del Programa debera preparar una
sintesis del proceso de autoevaluacion y proponer un plan de desarrollo. Al final de cada afio, la
Direccién podra también proponer medidas correctivas considerando los resultados recibidos.

El Plan de Desarrollo debera considerar en base a fortalezas y debilidades detectadas, acciones de
mejoramiento e indicadores o verificadores de logro, plazos, responsables y recursos asociados. El
Plan de Desarrollo debera ser socializado dentro de la comunidad del Programa y el Comité del
Programa debe estar abierto a recibir observaciones. La Propuesta de Programa de desarrollo
debera ser conocido por toda la comunidad a quienes rige.

a) Plan de mejoras

El Programa de Especialidad estd sometido a un constante analisis que incluye un proceso de
autocritica, que manifiesta la necesidad de proponer un plan de mejoras con el objetivo de potenciar
las fortalezas y disminuir las debilidades detectadas en el andlisis previo de autoevaluacion, con el
fin Unico de elaborar un plan de mejoramiento realista, considerando diferentes acciones para las
cuales se estableceran los plazos en las que serdn llevadas a cabo y los recursos necesarios para ser
concretadas.
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Con esta continua mejora se produce un proceso elemental para alcanzar la calidad total y la
excelencia que persigue este Programa de especialidad, el cual pone énfasis en la capacidad que
tienen las instituciones para evolucionar, progresar y desarrollarse de manera progresiva,
obteniendo resultados eficientes capaces de crear instrumentos de planificacion estratégica que
permitan cumplir de manera sistémica e integrada los objetivos, metas y acciones para proporcionar
los aprendizajes de todos los participantes involucrados en el perfeccionamiento profesional.

b) Difusion del Programa
La difusion del Programa se realiza con los siguientes medios oficiales, formales e informales:

Principalmente se utilizan plataformas digitales como:
e Pagina web de la Universidad de Santiago: https://www.usach.cl/,
ePagina web de la DPP de la Universidad de Santiago https://www.postgradosfacimed.cl/,
e Las siguientes redes sociales (RRSS):
https://www.facebook.com/postgradosfacimed/
https://www.instagram.com/postgrados facimed/

De igual manera se promueven informacidon en medios de comunicacion fisicos a nivel nacional y
también se entrega informacién directamente en las dependencias del Departamento de
Postgrados y Postitulos de la Universidad, concurriendo a la oficina de la Direccidn de Postgrado y
Postitulo, Cruz del Sur, 133, piso 9, oficinas 901-902, las Condes, o a los teléfonos publicados en la
web en caso de requerir informacidn adicional.
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