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Prerrequisitos

Es aconsejable que el estudiante haya alcanzado unas competencias basicas en biologia celular, bioquimica y
biologia molecular, biofisica, anatomia, fisiologia y estructura microscoépica general y especifica de los
distintos aparatos y sistemas humanos.

Es recomendable que el estudiante haya adquirido unas competencias basicas en bioestadistica y
epidemiologia.

Es conveniente un conocimiento suficiente sobre las bases psicoldgicas de los estados de salud y
enfermedad, asi como un adecuado nivel de conocimientos en comunicacion interpersonal y de inglés.

El estudiante adquirira el compromiso de preservar la confidencialidad y secreto profesional de los datos que
pueda tener acceso en razon de los aprendizajes a los servicios asistenciales. También al mantener una
actitud de ética profesional en todas sus acciones.

Objetivos y contextualizacion

El Aprendizaje Integrado en Medicina Il (AIM Ill) es una asignatura que se imparte en el segundo semestre
del tercer curso del Grado de Medicina. Como el resto de AlMs, es una asignatura transversal que pretende
desarrollar algunas competencias basicas para la actividad profesional y el pensamiento cientifico de los
graduados en medicina. Se pretende dar una formacion integral del conocimiento médico, de forma que las
bases biologicas y fisiopatologicas de la medicina y las disciplinas clinicas no se consideren materias aisladas
y sin continuidad. Durante el transcurso de los AlMs deben tratarse de desarrollar algunas competencias



transversales basicas para la actividad profesional y el pensamiento cientifico de los graduados en medicina:
argumentacion basada en evidencias, capacidad para hacer las preguntas mas idoneas, analisis e
interpretacion de datos y aplicacion de principios fisiopatologicos en la comprension de las enfermedades.
También se desarrollaran competencias genéricas de auto aprendizaje como trabajo en equipo, comunicacion
oral y escrita, lectura y busqueda de informacion, incluyendo las nuevas tecnologias de la informacion.

En el transcurso del periodo docente los estudiantes tendran que resolver casos problema, cuyo contenido
variara en cada curso académico. El trabajo se realizara en base a grupos reducidos y con la colaboracion de
un tutor responsable de cada caso y tutores responsables de las diferentes materias de tercer curso que
intervienen en el desarrollo del caso. La asignatura se desarrollara en el formato de aprendizaje basado en
problemas y combina las sesiones de tutoria con el trabajo auténomo por parte del alumno. En la sesién de
presentacion de cada caso se explicaran las caracteristicas del trabajo a desarrollar. Los estudiantes tendran
que asistir a las tutorias programadas y consultar todas las fuentes que consideren oportunas para resolver el
problema sindrémico planteado, que se presentara a toda la clase en la uUltima sesién de cierre del caso.

Los objetivos formativos generales de la asignatura son:

» Aprender habilidades basicas en la practica médica Adquirir las bases cientificas de procedimientos basicos
en medicina clinica

* Integrar conocimientos y contenidos trabajados en el resto de asignaturas troncales de tercer curso. Aplicar
estos conocimientos a situaciones reales en base a casos clinicos simulados. Desarrollar habilidades de
diagnostico sindrémico y clinico asi como de procedimientos terapéuticos.

+ Desarrollar competencias genéricas de auto aprendizaje: organizacion temporal del trabajo auténomo,
trabajo en equipo, busqueda de informacion, incluyendo las nuevas tecnologias de la informacion, analisis
critico de la informacién.

+ Adquirir la capacidad de elaborar y presentar trabajos biomédicos

Competencias

® Asumir su papel en las acciones de prevencion y proteccién ante enfermedades, lesiones o accidentes
y mantenimiento y promocion de la salud, tanto a nivel individual como comunitario.

® Demostrar que comprende la estructura y funcién del organismo humano en situacién de enfermedad
en las diferentes etapas de la vida y en los dos sexos.

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

® Elaborar una orientacién diagndstica 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.

® Ensefar y comunicar a otros colectivos profesionales los conocimientos y las técnicas aprendidas.

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

® |ndicar la terapéutica mas adecuada de los procesos agudos y cronicos mas prevalentes, asi como de
los enfermos en fase terminal.

® Indicar las técnicas y procedimientos basicos de diagnosis y analizar e interpretar los resultados para
precisar mejor la naturaleza de los problemas.

® 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.

® Organizar y planificar adecuadamente la carga de trabajo y el tiempo en las actividades profesionales.

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

® Reconocer como valores profesionales la excelencia, el altruismo, el sentido del deber, la compasion,
la empatia, la honradez, la integridad y el compromiso con los métodos cientificos.

® Reconocer las propias limitaciones y admitir las opiniones de otros comparieros sanitarios para poder
modificar, si es necesario, la propia opinion inicial.

® 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, entender y aplicar el rol del médico como gestor de recursos publicos.



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

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

® Valorar criticamente y utilizar las fuentes de informacién clinica y biomédica para obtener, organizar,
interpretar y comunicar la informacion cientifica y sanitaria.

Resultados de aprendizaje

1. Aceptar otros puntos de vista (profesores, compafieros, etc.) en la vision del problema o tema que se
esté tratando.
2. Adquirir los principios y valores de una buena practica médica profesional, tanto en estado de salud y
de enfermedad.
Aplicar las pruebas analiticas segun su coste/beneficio.
4. Contrastar las propias opiniones con las de otros colegas y con la de otros profesionales de la salud
como base del trabajo en equipo.
5. Describir los aspectos basicos de planificaciéon y programacion en atencion a la salud.
6. Describir los elementos que se deben tener en cuenta para valorar los motivos de consulta y las
motivaciones del itinerario terapéutico del paciente.
7. Distinguir la normalidad y las alteraciones patolégicas fruto de una exploracion fisica sistematica.
8. Distinguir las situaciones que precisen ingreso hospitalario y aquellas que precisen ingreso en
unidades de vigilancia intensiva.
9. Ensefar y comunicar a otros colectivos profesionales los conocimientos y las técnicas aprendidas.
10. Establecer un plan de actuacioén terapéutica considerando las necesidades del paciente y de su
entorno familiar y social, que implique a todos los miembros del equipo de salud.
11. Establecer una metddica de exploraciones complementarias razonada, segun el proceso de base y las
expectativas diagndsticas.
12. Explicar la afectacion de las enfermedades médicas y quirdrgicas del aparato genital.
13. Explicar la legislacion que regula el uso y la confidencialidad de los resultados analiticos.
14. Explicar los mecanismos por los que la enfermedad afecta a los distintos aparatos y sistemas del
cuerpo humano en las diferentes etapas de la vida y en ambos sexos.
15. Explicar que la salud es un compromiso que implica a todo el cuerpo social.
16. Identificar la afectacion por érganos y sistemas de las enfermedades médicas y quirdrgicas del sistema
cardiovascular, respiratorio, de la sangre, del aparato digestivo y del locomotor.
17. ldentificar las fuentes de informacion para pacientes y profesionales sobre pruebas analiticas y ser
capaz de evaluar criticamente sus contenidos.
18. ldentificar las pruebas analiticas mas eficientes para la prevencion, el diagndstico y control de la
terapéutica de las patologias humanas mas frecuentes.
19. Identificar las situaciones clinicas graves.
20. Identificar los factores fisicos, quimicos, ambientales, habitos alimentarios y uso de drogas, factores
psiquicos, sociales y laborales, y carcinégenos que determinan el desarrollo de la enfermedad.
21. ldentificar los sintomas de ansiedad, depresion, psicoticos, consumo de téxicos, delirio y
deterioramiento cognitivo.
22. Indicar e interpretar las técnicas y procedimientos basicos de diagnodstico en el laboratorio, de
diagndstico por la imagen y otros.
23. Indicar las intervenciones terapéuticas adecuadas para los principales problemas de salud.
24. Informar el resultado de las pruebas analiticas.
25. Obtener de forma adecuada las muestras clinicas necesarias para la realizacion de las pruebas de
laboratorio.
26. Ordenar los signos y sintomas para hacer un diagnéstico sindromico diferencial.
27. Organizar y planificar adecuadamente la carga de trabajo y el tiempo en las actividades profesionales.
28. Realizar correctamente la entrevista para extraer los datos clinicos relevantes.
29. Realizar una autocritica y reflexionar sobre el propio proceso de aprendizaje.
30. Recoger los datos psicosociales significativos.
31. Recoger, seleccionar y registrar la informacion relevante suministrada por el paciente y sus
acompanantes.
32. Sintetizar y ordenar de forma comprensible la informacién obtenida respecto a los problemas que
afectan a los enfermos.
33. Utilizar las bases de datos biomédicas.
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34.

Utilizar las tecnologias de la informacion y la comunicacién en la actividad profesional.

35. Valorar criticamente los resultados de las exploraciones complementarias teniendo presentes sus
limitaciones.

36. Valorar el valor semiolégico de las pruebas de laboratorio utilizadas en las patologias humanas mas
frecuentes.

37. Valorar la eficiencia de las principales intervenciones terapéuticas.

38. Valorar la incapacidad fisica, asi como sus repercusiones para el enfermo y su entorno familiar.

39. Valorar la necesidad, las indicaciones, las contraindicaciones, la cronologia, el riesgo, el beneficio y los
costes de cada exploracion.

40. Valorar la relacion entre la eficacia y el riesgo de las principales intervenciones terapéuticas.

41. Valorar la relevancia de cada signo y sintoma en la enfermedad actual.

42. Valorar los esfuerzos organizados de la sociedad para conseguir un mejor estado de salud de todos los
ciudadanos.

Contenido

ORGANIZACION DE CASOS Y MATERIAS

Asignaturas del Modulo de Formacion clinica humana

Fisiopatologia y semiologia clinica: 4 6 5 casos de grandes sindromes clinicos

Asignaturas del Modulo de Procedimientos diagndsticos y terapéuticos y Medicina Social, Habilidades de
Comunicacion e Iniciacion a la Investigacion

Bases de la cirugia

Microbiologia y parasitologia médicas
Radiologia clinica

Patologia estructural y molecular
Farmacologia general

Inmunologia Médica

Epidemiologia

BLOQUES DISTRIBUTIVOS

Presentacion y solucién de 4 6 5 casos referentes de grandes sindromes clinicos, del tipo:

Modificaciones de la temperatura corporal

Dolor

Sindrome constitucional

Sindromes del aparato respiratorio: insuficiencia respiratoria aguda y crénica, condensacion pulmonar,
sindromes pleurales.

Sindromes del aparato cardiocirculatorio: insuficiencia cardiaca, insuficiencia coronaria, sindrome
pericardico, sincopa, claudicacion intermitente

Sindromes del aparato digestivo: sindrome ictérico, insuficiencia hepatica, sindrome de hipertensién
portal, sindrome ascitico, hemorragia digestiva, sindrome diarreico.

Sindromes del aparato nefrourologico: sindrome urinario, insuficiencia renal aguda y cronica,
sindromenefritico, sindrome nefroético.

Sindromes del sistema nervioso: sindromes sensitivos y motores, sindrome de paralisis periférico,
sindrome piramidal, sindromes medulares, sindrome meningeo, sindrome y comatoso, sindrome
cerebeloso y sindrome vestibular.

Sindromes del aparato locomotor: sindrome artrésico y el sindrome artritico.

Sindromes hematolégicos: el sindrome anémico, de hiper e hipofuncién medular, sindrome
adenopatico.

Sindromes endocrinologicos y metabdlicos: hiper e hipofuncion tiroidea, hiper e hipofuncion
paratiroidea, hiper e hipofuncién suprarrenal, hiperglucemia e hipoglucemia.



® En el desarrollo del caso se incluyen aspectos de procedimientos diagnosticos y terapéuticos y
Medicina Social, Habilidades de Comunicacion e Iniciacion a la Investigacion

Ejemplos de casos clinicos posibles (a concretar cada curso por los responsables de los casos):
Caso: Molestias epigastricas y pérdida de peso. Sindrome constitucional (N. pancreas)

Caso: Diarrea y dolor abdominal de larga evoluciéon. Maldigestion (Pancreatitis cronica)

Caso: Deposiciones negras y somnolencia. (Insuficiencia hepatica e hipertension portal)

Caso: Dolor abdominal agudo, ictericia y fiebre. (Colecistitis aguda)

Caso: Dolor abdominal y molestias urinarias. (Pielonefritis aguda)

Caso: Tos, expectoracion con sangre y anorexia. Hemoptisis (tumor pulmonar)

Caso: Dolor en el lado izquierdo del torax y astenia. (Sindromepleuritico)

Caso: Fiebre idificultad para respirar. Insuficiencia respiratoria (Neumonia, EPOC, corazén pulmonale)
Caso: Falta brusca de aire y soplo cardiaco. Insuficiencia cardiaca izquierda (Estenosis Ao )
Caso: Opresion y dolor en el pecho y disnea. (Isquemia coronaria, insuficiencia cardiaca)

Caso: Diarrea aguda y orina escasa. (Insuficiencia renal prerrenal)

Caso: Hinchazon generalizado (Sindrome nefrético)

Caso: Cansancio y palidez. Sindrome anémico (ferropenia y neoplasia de clon)

Actividades formativas y Metodologia

Titulo Horas ECTS Resultados de aprendizaje

Tipo: Dirigidas

APRENDIZAJE BASADO EN 20 0,8 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10, 11,12, 13, 15, 29, 20, 14, 21, 16, 17, 18,
PROBLEMAS (ABP) 19, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 30, 31, 32, 33, 34, 35, 36, 42, 37, 38,
39, 40, 41

Tipo: Auténomas

Estudio personal, lectura de 76,25 3,05 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10, 11, 12, 13, 15, 29, 20, 14, 21, 16, 17, 18,
articulos, informes de 19, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 30, 31, 32, 33, 34, 35, 36, 42, 37, 38,
interés... 39, 40, 41

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 cuanto al numero y tamafio de grupos,
distribucién en el calendario y fechas de examenes, criterios especificos de evaluacion y revision de
examenes, se concretaran en cada una de las Unidades Docentes Hospitalarias ( UDH), 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 UDH.

Por el presente curso, los profesores designados por los Departamentos como responsables de la asignatura
a nivel de Facultad y de las UDH son:



Departamento(s) responsable(s): Multidepartamental.
Responsable de Facultad: Gustavo Tapia (gustavo.tapia@uab.cat)
Responsables UDH

UD Vall d'Hebron: Jaume Alijotas Reig (jaume.alijotas@vallhebron.cat)
UD Hermanos Trias i Pujol: Gustavo Tapia (gustavo.tapia@uab.cat).
UD San Pablo: Joaquin Lopez-Contreras Gonzalez (jlcontreras@santpau.cat)

UD Parc Tauli: Marta Navarro Vilasaré (mnavarro@tauli.cat)
TUTORES Y SESIONES:

A.- TUTORES: cada caso tendra un tutor responsable del mismo. Sera el responsable de la elaboracion y
presentacion inicial del caso, de la tutoria especifica y del cierre. Ademas, en cada caso habra diferentes
profesores implicados en el desarrollo del caso, de las diferentes asignaturas implicadas (farmacologia clinica,
bases de la cirugia, microbiologia y parasitologia médicas, radiologia clinica, patologia estructural y molecular,
inmunologia médica, epidemiologia ...)

B.- SESIONES:

B.1.- PRESENTACION DEL CASO: el tutor responsable del caso elaborara una presentacién en powerpoint o
similar con el resumen de la informacién clinica +/- analitica +/- radioldgica en el campus virtual, asi como los
aspectos a trabajar por los alumnos de cara en la sesién 1.

B.2.- SESIONES 1y 2: sesiones de resolucion de problemas. Los alumnos podran discutir los distintos
aspectos de los casos clinicos con los tutores responsables de cada asignatura implicada. En la sesion 1 se
discutiran los aspectos planteados en la "presentacion del caso”, y se facilitara a los alumnos los aspectos a
trabajar de cara a la sesién 2.

La duracion de estas sesiones dependera del nUmero de casos a trabajar. Asi, si se deben trabajar 5 casos,
las sesiones 1y 2 seran de 1h y 30min de duracion (2x 1h y 30 min = 3h) y si se deben trabajar 4 casos, las
sesiones 1y 2 seran de 2h de duracion (2 x 2h = 4h)

B.3.- SESION 3 - RESOLUCION DEL CASO: en esta sesién, los alumnos realizaran una presentacién en
publico del caso, en formato powerpoint o similar, con los diferentes aspectos trabajados durante las sesiones
1y 2. Esta sesion sera de 1h de duracion

GRUPOS:

Los alumnos se dividiran en grupos segun la normativa de la tipologia de la asignatura (ABP). Cada grupo, a
su vez, se subdividira en cuatro o cinco subgrupos, para trabajar los cuatro o cinco casos planteados. Cada
subgrupo de alumnos participara en la resolucion de problemas y en la presentacion (sesiones 1, 2 'y 3) de un
caso en concreto que se les habra asignado, y debera asistir a las sesiones del resto de casos de su grupo,
donde podran ver y participar en la resolucion de los demas casos.

EJEMPLO DE DISTRIBUCION TEMPORAL (5 CASOS, 4 GRUPOS)

CAS PRESENTACIO SESSIO 1 (1h30') SESSIO 2 (1h30' SESSIO 3 (PRESENT.
INICIAL CAS, 1h)

CAS Tots els grups GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL
1 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3

CAS Tots els grups GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL
2 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3

CAS Tots els grups GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL

3 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3




CAS Tots els grups GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL
4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3
CAS Tots els grups GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL
5 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3

Sesiones 1y 2: 2 x 1h y 30 min = 3h

Sesion 3: 1h

Total: 4h x 5 casos = 20h

EJEMPLO DE DITRIBUCION TEMPORAL (5 CASOS, 5 GRUPOS)
CAS PRESENTACIO SSESSIO 1 (1h30) SESSIO 2 (1h30") SES

INICIAL

CAS TOTSELS GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL
1 GRUPS 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1
CAS TOTSELS GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL
2 GRUPS 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1
CAS TOTSELS GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL
3 GRUPS 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1
CAS TOTSELS GRUP GRU GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL
4 GRUPS 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1
CAS TOTSELS GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL
5 GRUPS 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1

Sesiones 1y 2: 2 x 1Th y 30 min = 3h

Sesion 3: 1h

Total: 4h x 5 casos = 20h

EJEMPLO DE DISTRIBUCION TEMPORAL (4 CASOS, 5 GRUPOS)
CAS PRESENTACIO SESSIO 1 (2h) SESSIO2 (2h) SES

INICIAL

CAS TOTSELS GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL
1 GRUPS 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1
CAS TOTSELS GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL
2 GRUPS 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1
CAS TOTSELS GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL
3 GRUPS 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1
CAS TOTSELS GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRUP GRL
4 GRUPS 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1

Sesiones 1y 2: 2x 2h =4h



Sesion 3: 1h
Total: 5h x 4 casos = 20h
Nota: se reservaran 15 minutos de una clase dentro del calendario establecido por el centro o por la titulacién

para que el alumnado rellene las encuestas de evaluacién de la actuacion del profesorado y de evaluacion de
la asignatura o médulo.

Evaluacién

Actividades de evaluacién continuada

Titulo Peso Horas ECTS Resultados de aprendizaje
Asistencia y participacion 20% O 0 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10, 11,12, 13, 15, 29, 20, 14, 21, 16,
activa en los ABPs 17,18, 19, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 30, 31, 32, 33, 34, 35,

36, 42, 37, 38, 39, 40, 41

Evaluacion de casos 30% 25 0,1 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10, 11,12, 13, 15, 29, 20, 14, 21, 16,
practicos y resolucion de 17,18, 19, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 30, 31, 32, 33, 34, 35,
problemas 36, 42, 37, 38, 39, 40, 41

Evaluacion escrita con 50% 1,25 0,05 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10, 11,12, 13, 15, 29, 20, 14, 21, 16,
pruebas objetivas 17,18, 19, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 30, 31, 32, 33, 34, 35,

36, 42, 37, 38, 39, 40, 41

Cada alumno participara en la resolucion y presentacion de un caso y respondera un examen tipo test

1. Asistencia y participacion activa en la discusion de los distintos aspectos del caso clinico: 20% de la nota
2. Presentacion de la resolucion del caso clinico: 30% de la nota

3. Evaluacion escrita con pruebas objetivas: 50% de la nota. Se trata de un examen test donde habra 5
respuestas posibles y sélo una valida. Las preguntas correctas suman 1 punto. Los incorrectos restan 0,25.
Calificacion final: Suma ponderada de la evaluacion continua de la asistencia y participacion activa en la
discusioén del caso (20%), evaluacion de la resolucion del caso clinico (30%) y del resultado de la prueba
escrita objetiva (50%) . Para realizar la suma ponderada, sera necesario superar tanto la evaluacion continua
(50% de la nota) como la prueba escrita objetiva (50% de la nota) con una puntuaciéon minima de 5.
Expresion: nota numérica con un decimal, de 0 a 10

Nota minima para considerar al alumno aprobado: 5

Calificacion cualitativa: suspenso, aprobado, notable, excelente, Matricula de Honor

Revisidon de examen: se hara previa solicitud al profesor responsable de la asignatura en cada unidad
docente, en los plazos establecidos.

Alumnos no evaluables: los estudiantes que no asistan y participen en la discusion, resolucién del caso clinico
y examen seran considerados como no evaluables

Examen de recuperacion: losalumnos que no hallan superado o no se hallan presentado a la evaluacion
escrita mediante el examen test, podran presentarse a un examen de recuperacion

Examende recuperacion: ademas del examen final, habra un examen de recuperacion.

Esta asignatura no contempla el sistemade evaluacién Unica

Bibliografia



Consultar la bibliografia especifica de las guias docentes de las distintas asignaturas de tercer curso de los
moédulos de "Formacion clinica humana" y "Procedimientos diagndsticos y terapéuticos y medicina social,
habilidades de comunicacién e iniciacion a la investigacion™.

Software

No hay software especifico para la asignatura

Lista de idiomas

La informacion sobre los idiomas de imparticion de la docencia se puede consultar en el apartado de
CONTENIDOS de la guia.



