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Prerequisitos

Es aconsejable que el estudiante haya alcanzado las competencias desarrolladas durante los cursos
anteriores. Es conveniente un conocimiento suficiente sobre las bases de los estados de salud y enfermedad,
asi como un nivel adecuado de conocimientos en comunicacion interpersonal.

Objetivos y contextualizacion

Se trata de una asignatura optativa que se puede cursar a partir del quinto curso y que tiene como objetivo
general que el estudiante se familiarice con la practica profesional en contexto real.

Competencias

Medicina

® Comunicarse de manera efectiva y clara, tanto oral como escrita, con los pacientes, los familiares y
acompafantes, para facilitarles la toma de decisiones, el consentimiento informado y el cumplimiento
de las prescripciones.

® Demostrar que comprende las manifestaciones de la enfermedad sobre la estructura y funcién del
cuerpo humano.

® Demostrar que comprende los agentes causantes y factores de riesgo que determinan los estados de
salud y el desarrollo de la enfermedad.

® Demostrar que comprende los fundamentos de accién, indicaciones, eficacia y relacidon beneficio-riesgo
de las intervenciones terapéuticas, basandose en la evidencia cientifica disponible.



Desarrollar la practica profesional con respeto a la autonomia del paciente, a sus creencias y cultura,
con respeto a otros profesionales de la salud, demostrando habilidades de trabajo en equipo.
Elaborar una orientacion diagnostica y establecer una estrategia de actuacion razonada, valorando los
resultados de la anamnesia y la exploracion fisica, asi como los resultados posteriores de las
exploraciones complementarias indicadas.

Escuchar con atencion, obtener y sintetizar informacion pertinente acerca de los problemas que
aquejan al enfermo y comprender el contenido de esta informacion.

Establecer el diagnéstico, prondstico y tratamiento sustentando las decisiones con la mejor evidencia
posible y un enfoque multidisciplinar basado en las necesidades del paciente y que implique a todos los
miembros del equipo de salud, asi como el entorno familiar y social.

Formular hipotesis y recoger y valorar de forma critica la informacion para la resolucion de problemas
siguiendo el método cientifico.

Indicar la terapéutica mas adecuada de los procesos agudos y crénicos mas prevalentes, asi como de
los enfermos en fase terminal.

Mantener y actualizar su competencia profesional, prestando especial importancia al aprendizaje de
manera autdbnoma de nuevos conocimientos y técnicas y a la motivacién por la calidad.

Obtener y elaborar una historia clinica que contenga toda la informacion relevante, estructurada y
centrada en el paciente, teniendo en cuenta todos los grupos de edad, sexo, los factores culturales,
sociales y étnicos.

Realizar un examen fisico general y por sistemas, apropiado a la edad del paciente y al sexo, de
manera completa y sistematica y una valoracion mental.

Reconocer su papel en equipos multiprofesionales, asumiendo el liderazgo cuando sea apropiado,
tanto para el suministro de cuidados de la salud, como en las intervenciones para la promocion de la
salud.

Reconocer y actuar en las situaciones que ponen la vida en peligro inmediato y aquellas otras que
requieren atencion inmediata.

® Redactar historias clinicas, informes médicos y otros registros médicos de forma comprensible a

terceros.

® Utilizar las tecnologias de la informacién y la comunicacién en la actividad profesional.

Resultados de aprendizaje

10.

11.
12.

13.
14.

15.
16.

. Adecuar el procedimiento terapéutico y la técnica quirurgica, si procede, de acuerdo con los datos

disponibles.

Anticipar y contrastar la informacién para la correcta toma de decisiones.

Argumentar la toma de decisiones con las mejores evidencias cientificas.

Calcular los indices de riesgo quirurgico, generales y por aparatos, y adecuar las indicaciones en base
aellos.

Categorizar las situaciones de emergencia de acuerdo con los indices de gravedad disponibles.
Describir los mecanismos de accion de los agentes fisicos y quimicos sobre el organismo.

Distinguir las bases de las diferentes especialidades quirdrgicas para integrar y liderar el tratamiento en
pacientes agudos y crénicos, con pluripatologia.

Distinguir las implicaciones que comportan las diferentes intervenciones respecto a los cambios
funcionales y morfoldgicos.

Efectuar un analisis critico de los objetivos que se pretenden lograr con la intervencion quirdrgica
contrastandolo con los efectos adversos que puede comportar.

Elegir, de acuerdo con la informacion disponible y las preferencias del paciente, una opcion
terapéutica.

Emplear las escalas que valoran el estado general (fisico y mental) del paciente.

Enfocar el examen fisico no sélo desde el punto de vista diagndstico, sino también hacia el terapéutico,
con especial énfasis en los procedimientos quirdrgicos.

Enumerar los signos de alarma por los que el paciente requiere atencion inmediata.

Establecer una buena relacion como primer paso importante de todo acto médico, tanto en situaciones
emergentes como electivas y dejar constancia escrita de la informacién trasmitidas y las voluntades del
paciente.

Estimar los riesgos y beneficios de las diversas opciones terapéuticas.

Formular hipétesis y recoger y valorar de forma critica la informacion para la resolucion de problemas
siguiendo el método cientifico.



17. Gestionar la informacion disponible y establecer niveles de discusién en grupos multidisciplinares.

18. Identificar las bases éticas por las que se toman decisiones en el ambito quirurgico.

19. Identificar las situaciones de emergencia y establecer un orden de prioridades.

20. Integrar toda la informacion preoperatoria para la toma de decisiones.

21. Justificar la toma de decisiones en base a la informacién obtenida.

22. Mantener y actualizar su competencia profesional, prestando especial importancia al aprendizaje de
manera autonoma de nuevos conocimientos y técnicas y a la motivacion por la calidad.

23. Obtener los datos mas relevantes tanto por lo que respecta a la enfermedad por la que se interviene,
asi como los que puedan marcar la morbi mortalidad.

24. Participar en todo el proceso asistencial de los pacientes, desde el proceso diagndstico hasta el
seguimiento ambulatorio.

25. Profundizar en el conocimiento de los factores de riesgo de morbi mortalidad operatoria.

26. Proveer la informacién de las opciones terapéuticas de forma clara y entendible al paciente y su familia.

27. Realizar automaticamente la valoracion inicial y reconocer las actuaciones que requieren atencion
inmediata.

28. Reconocer la fase terminal de un paciente y evitar el encarnizamiento terapéutico.

29. Recopilar la informacion y seleccionar los hechos mas relevantes que presenta el paciente, tanto en
situaciones electivas de consulta especializada como de urgencias.

30. Trasmitir la informacion de forma clara, precisa, sin elementos que lleven a la confusién o mala
interpretacion.

31. Trasmitir la informacién del procedimiento quirtrgico a practicar y plasmarlo en un consentimiento
informado escrito.

32. Utilizar las tecnologias de la informacion y la comunicacion en la actividad profesional.

Contenido

Area quirurgica
Estancia en servicios del é&rea de cirugia durante la cual el alumno observara:
- Aspectos generales de la relacion clinica y los conceptos de salud y enfermedad.
- Metodologia asistencial del proceso perioperatorio
Etiologia, fisiopatologia, semiologia y propedéutica clinica, grandes sindromes y manifestaciones de las
enfermedades,

Procedimientos diagnosticos y terapéuticos de las enfermedades mas frecuentes

- Exploracién Funcional de los diferentes aparatos y sistemas.
- Acto quirargico. Control de las consecuencias de la cirugia
- Sindromes quirurgicas

La vivencia clinica se completara con la asistencia a sesiones clinicas asistenciales, sesiones de cierre de
historias, de registro de casos, de mortalidad, clinico-patoldgicas, bibliograficas, sesiones de formacion
continuada especificas, u otros que el servicio tenga programadas.

Metodologia

Esta guia describe el marco, contenidos, metodologia y normas generales de la asignatura de acuerdo con el
plan de estudios vigente. La organizacion final de la asignatura en lo referente al nimero y tamafio de los
grupos, distribucion en el calendario y dias de examenes, criterios especificos de evaluacion y revisiéon de
examenes, se concretaran en cada una de las UUDDHH, que lo explicitaran a través de sus paginas web y el
primer dia de clase de cada asignatura, a través de los profesores responsables de la asignatura en las
UUDDHH.

Para el curso 2015-2016 los profesores designados por los departamentos como responsables de la
asignatura a nivel de Facultad y de las UUDDHH son:

Departamento responsable: Cirugia
Responsable de Facultad: Manuel Armengol Carrasco

Responsables UUDDHH



Responsables UDHSP Responsables UDHVH Responsables UDGTiP Responsables UDHPT

M Carmen Vega Garcia Manel Armengol Carrasco David Parés Salvador Navarro Soto
marmengol@vhebron.net shavarro@tauli.cat

MariadelCarmen.Vega@uab.cat David.Pares@uab.cat

J Masia Ayala

Tipologia docente: Practica clinica asistencial

El estudiante seincorpora a las actividades de un servicio quirurgico de la Unidad Docenteen la que elalumno
esta matriculado, durante una semana (5 dias), 6 horas al dia, para observar y/o realizar trabajos
asistenciales, de formacién o de investigacion de forma supervisada. Durante la estancia registrara la
actividad realizada para poder completar el portfolio resumen de la estancia. Este resumen, conjuntamente
con la opinién de la rotacidon programada, seran la base de la evaluacion.

Funcionamento

El alumno interesado ha de buscar por sus propios medios un tutor, que ha de ser profesor de la UAB y un
servicio clinico-quirirgico donde desarrollar la actividad, que ha de tener una duracién minima de 30 horas,
estar fuera del horario lectivo y ser diferente de las practicas realizadas en las asignaturas del plan de
estudios.

El alumno presentara al tutor una propuesta de actividad (utilizar la hoja especifica a recoger en la Gestién
académica de la Unidad Docente) donde se hara constar el contenido de la actividad y su visto bueno. La
solicitud completada se ha de entregar a la Gestién académica y punto de informacion para que el
responsable de la asignatura de el visto bueno a la actividad.

Una vez autorizada, la Gestion académica os contactara para venir a recoger la autorizacion y la hoja de
resumen de la actividad y calificacion.

A la finalizacién de la actividad el alumno conseguira la calificacion con la firma del profesor y el sello del
servicio.

El alumno ha de entregar los documentos (propuesta, resumen y calificacién) a la Gestién académica y punto
de informacién para solicitar el reconocimiento de los créditos.

Actividades

Titulo Horas ECTS Resultados de aprendizaje

Tipo: Dirigidas

PRACTICAS CLINICAS ASISTENCIALES 15 0,6 2,25,3,4,5,6,7,8,9,10, 11,12, 13, 14, 15, 17, 18,
HUMANAS (PCAh) 19, 20, 21, 22, 26, 24, 27, 28, 29, 31

Tipo: Supervisadas

PRACTICUM ASISTENCIAL SIN 15 0,6 2,25,3,4,5,6,7,8,9,10, 11,12, 13, 14, 15, 17, 18,
DIRECTRICES (PEXT) 19, 20, 21, 22, 26, 24, 27, 28, 29, 31

Tipo: Autonomas

ELABORACION DE TRABAJOS / 44 1,76 1, 16, 23, 30, 32
ESTUDIO PERSONAL




Evaluacion

Durante la estancia programada, el alumno registrara las vivencias clinicas més significativas y resumira el contenido de las sesiones en las
que ha participado. Esta documentaci6 sera entregada al final de la estancia al tutor y constituira la base de la evaluacion. El registro de
actividades incluye el resumen de la vivencia clinica, de todas las tareas que se han realizado y de las sesiones en las que ha participado. El
tutor responsable del alumno hara el seguimiento diario del cumplimiento de los objetivos programados.

Para superar la asignatura el alumno ha de haber asistido como minimo a un 80% de las actividades programadas y superado la evaluacion
del documento de registro de actividades.

Los estudiantes que no realizen las pruebas de evaluacion tanto tanto teorica como practica seran considerados como no evaluables
agotando los derechos de matricula

Actividades de evaluacién

Titulo Peso Horas ECTS Resultados de aprendizaje
Asistencia y participacion activa 90% 1 0,04 1,2,25,3,4,5,6,7,8,9,10, 11,12, 13, 14, 15, 16, 17,
en clase y seminarios 18, 19, 20, 21, 22, 23, 26, 24, 27, 28, 29, 30, 31, 32
Registros narrativos 10% O 0 2,3,6,8,13,17,18, 19, 21, 24, 31

Bibliografia

Consultar la bibliografia especifica de las guias docentes de las diferentes asignaturas de los médulos de formacion clinica humana,
procedimientos diagnésticos y terapéuticos y medicina social, habilidades de comunicacién e iniciacion a la investigacion.



