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1. INTRODUCCIÓN
Dentro de la carrera de medicina un aspecto de fundamental importancia es el aprendizaje del diagnóstico médico. Un diagnóstico bien hecho –es decir, la identificación apropiada del o los males que aquejan al paciente– conduce a un tratamiento exitoso. Lo contrario, a un fracaso de graves consecuencias.  Sin una apreciación clara del problema,  los pacientes reciben un diagnóstico inexacto y pueden ser sometidos a pruebas y procedimientos  innecesarios, costosos y hasta peligrosos.

La unidad de diagnóstico pretende proveer al estudiante de las herramientas necesarias para proceder a un diagnóstico científico, juicioso y exacto, a través de la enseñanza de la Semiología –del adulto, del niño y de la mujer con manifestaciones ginecoobstétricas–  y de las exploraciones complementarias ofrecidas por la patología clínica, la imagenología y la electrocardiografía. 

La semiología es la disciplina básica de la medicina clínica que consiste en el conocimiento, búsqueda e interpretación de las manifestaciones subjetivas (síntomas) y objetivas (signos) de la enfermedad, con la finalidad de hacer el diagnóstico clínico. La capacidad que el médico tiene de pensar, preguntar, oír, sentir, ver, tocar y explorar al paciente es el instrumento diagnóstico más poderoso del que dispone. La asignatura enseña la confección de la historia clínica, documento donde se consigna de forma organizada la información obtenida del paciente. Dado que la semiología es el primer contacto del estudiante con la práctica clínica, promueve la adquisición de las actitudes,  que sumadas al conocimiento y destrezas, son necesarias para un desempeño adecuado durante los estudios médicos y posterior práctica profesional.

La necesidad de implementar la enseñanza de estas habilidades se extiende al estudio del paciente pediátrico y al abordaje de la mujer con manifestaciones ginecoobstétricas,  para quienes se establecen objetivos y pautas propias.

Con la enseñanza de la  semiología dermatológica, se pretende ofrecer un entrenamiento tutelar, para que el estudiante adquiera destreza en la exploración de la piel y sus faneras, aprenda a describir las lesiones elementales en dermatología y  a conocer el significado e interpretación dentro del contexto global del paciente.

Con la patología clínica se pretende ofrecer conocimientos teóricos y prácticos de los análisis de laboratorio, enseñar a solicitar las pruebas de laboratorio, interpretar los resultados obtenidos y relacionarlos con la clínica del paciente y la información epidemiológica para definir diagnósticos y evaluar el curso de algunas terapias

. 

A través de la enseñanza de la imagenología se podrá motivar al estudiante a utilizar correctamente los métodos diagnósticos por imagen y a comprender las imágenes diagnósticas disponibles en la actualidad.

Finalmente, con la enseñanza de la electrocardiografía,  los estudiantes podrán realizar la interpretación primaria y secundaria del electrocardiograma como un medio diagnóstico del padecimiento principal o secundario del paciente.

2. DATOS GENERALES
2.1.  MATERIA: Diagnóstico.
2.2.  CICLO: Quinto.
2.3.  PRERREQUISITOS: Haber aprobado todas las materias obligatorias de los niveles anteriores.
2.4.  PERÍODO LECTIVO: Septiembre de 2006 a Febrero de 2007.
2.5.  PROFESORES:
i. Hospitalización:
1. IESS: Drs. Juan Vintimilla, Franklin Santillán. Juan Arias y Juan Peralvo.

2. SOLCA: Drs. Galo Duque, Humberto Quito y Miguel Jerves.
3. Fundación Pablo Jaramillo: Dra. Norma Cordero.
4. Hospital de Patamarca: Drs. Hernán Muñoz y Fabián Palacios.
5. Hospital Militar: Dra. Susana Moscoso.

ii. Consulta externa:
1. IESS: Drs. Franklin Santillán y Juan Arias.

2. SOLCA: Drs. Galo Duque, Humberto Quito y Miguel Jerves.
3. Fundación Pablo Jaramillo: Dra. Norma Cordero.
4. Hospital de Patamarca: Drs.Hernán Muñoz y Fabián Palacios.
5. Hospital Militar: Dra. Susana Moscoso.

6. Consultorios de la Facultad: Dra. Gustavo Calle, Fernando Arias, Byron Guillén y Fausto Vásquez.
7. Fundación DONUM: Drs. Cecilia Mejía y Jaime Vintimilla.
8. Orfanato Tadeo Torres: Dra. Miriam Silva.
iii. Comunidad :
         1. Sinincay: Dr. Alberto Quezada.
iv. Patología Clínica: Dras. Sonia Domínguez y Cumandá Merchán.
v. Imagenología: Drs. Priscila Sánchez y Eddy Guerrero.
vi. Electrocardiografía: Drs. Juan Vintimilla y Marcelo Ochoa.
vii. Dermatología: Drs. Víctor León y Marcelo Merchán.
viii. EEP de Semiología: Drs. Gustavo Calle, Hernán Muñoz y Alberto Quezada.
2.6. COORDINADOR: Dr. Alberto Quezada
3. OBJETIVO GENERAL
El esfuerzo de la unidad docente va a estar centrado en el requerimiento del estudiante de aprender la manera de aproximarse al paciente, trátese de un adulto, un niño o una mujer con manifestaciones ginecológicas y obstétricas, y a usar de manera juiciosa y crítica las pruebas de laboratorio y demás exploraciones complementarias disponibles. Con este curso el estudiante aprenderá a identificar e interpretar los síntomas y signos que las enfermedades generan en los pacientes,  así como de los procesos fisiopatológicos que los vinculan, para finalmente llegar al diagnóstico.

4. OBJETIVOS ESPECÍFICOS

4.1. Aprender a elaborar la Historia Clínica: Técnicas de interrogatorio y examen físico. 

4.2. Adquirir destrezas en la comunicación verbal para construir la relación médico- paciente. 
4.3. Ser capaz de formular una lista de problemas de cada paciente, lo que debe permitirle  establecer criterios de orientación y, con ello, jerarquizar sus decisiones clínicas.

4.4. Aplicar el método científico para la interpretación de la información obtenida del paciente y la elaboración de las hipótesis diagnósticas.
4.5.
Aprender a utilizar de manera racional la información de los estudios complementarios, con el fin comprobar las hipótesis diagnósticas. 
4.6. Poder establecer, como consecuencia de lo anterior, un diagnóstico definitivo y un plan terapéutico y de educación al paciente.
4.7. Adquirir una visión integral del diagnóstico clínico y de las formas de acceder a la  información clínica relevante
4.8.
Interpretar las pruebas básicas de patología clínica: hematología, química clínica, bacteriología, inmunología, parasitología, urianálisis, coproanálisis y líquidos biológicos.
4.9.
Conocer los métodos diagnósticos utilizados en el laboratorio, su fundamento y aplicación.
4.10. Conocer los rangos y valores normales de cada una de las pruebas que se realizan en laboratorio agrupándoles por edades, sexo y condiciones fisiológicas.
4.11. Distinguir los indicadores de una patología reciente y una pasada en donde sólo se determina memoria inmunológica.

4.12. Solicitar e interpretar los exámenes de las diferentes especialidades clínicas.

4.13. Interpretar los valores de referencia para clasificar a las enfermedades en agudas y crónicas.

4.14. Hacer una biometría hemática, exámenes coproparasitario y elemental de orina, así como diferenciar tipos de bacterias, hongos y micobacterias a través de tinciones de Gram, azul de metileno y Ziehl-Neelsen.
4.15. Entender las indicaciones, contraindicaciones y complicaciones de los procedimientos diagnósticos por imagen.
4.16. Reconocer la anatomía normal y las principales manifestaciones patológicas de aparatos y sistemas por las diferentes modalidades de imagen.
4.17. Conocer los métodos de diagnóstico existentes y sus propiedades físicas.
4.18. Reconocer la anatomía humana de acuerdo a cada método de diagnóstico.
4.19. Explicar las indicaciones previas a la realización del examen dependiendo del método.
4.20. Entender la necesidad de una historia clínica adecuada y de un claro establecimiento de las indicaciones, contraindicaciones y complicaciones de los procedimientos radiológicos.
4.21. Realizar correctamente pedidos para imagenología.
4.22. Identificar imágenes anormales.
4.23. Conocer la electrofisiología básica del corazón.

4.24. Reconocer un electrocardiograma normal y las principales alteraciones morfológicas
4.25. Reconocer las principales arritmias cardiacas, la isquemia y el infarto miocárdico, las alteraciones metabólicas y farmacológicas del electrocardiograma.

4.26. Realizar la interpretación primaria y secundaria del electrocardiograma, aprender a analizar, interpretar e informar adecuadamente el electrocardiograma, realizar monitoreo cardíaco y aplicar de manera correcta la desfibrilación.
4.27. Aprender a explorar la piel dentro del examen médico general. 
4.28. Conocer las lesiones elementales primarias y secundarias de la piel.
4.29. Aprender a confeccionar la historia clínica aplicada a la dermatología. 
4.30. Analizar las principales lesiones de la piel y su probable origen. 
4.31. Correlacionar la Dermatología con la Medicina Interna.
4.32. Educar a los pacientes y sus familiares en fotoprotección.
5. CONTENIDOS:

5.1.  SEMIOLOGÍA
	Problema Nº
	Tema
	EEP

	1
	Metodología de la EEP. Historia Clínica enfocada en problemas.
	1ª sesión: Lunes, 18 de septiembre/2006.
2ª sesión: Miércoles, 20 de septiembre.

3ª sesión: Viernes, 22 de septiembre.

	2
	Entrevista e historial clínico.
	1ª sesión: Lunes, 25 de septiembre.
2ª sesión: Miércoles, 27 de septiembre.

3ª sesión: Viernes, 29 de septiembre.

	3
	Exploración física.
	1ª sesión: Lunes, 2 de octubre.
2ª sesión: Miércoles, 4 de octubre.

3ª sesión: Viernes, 6 de octubre.

	4
	Razonamiento clínico, hipótesis y plan
	1ª sesión: Miércoles, 11 de octubre.

2ª sesión: Viernes, 13 de octubre.

	5
	Inspección general y signos vitales.
	1ª sesión: Lunes, 16 de octubre.
2ª sesión: Miércoles, 18 de octubre.

3ª sesión: Viernes, 20 de octubre.

	6
	Cabeza y Cuello
	1ª sesión: Lunes, 23 de octubre.
2ª sesión: Miércoles, 25 de octubre.

3ª sesión: Viernes, 27 de octubre.

	7
	Tórax y pulmones
	1ª sesión: Lunes, 30 de octubre.
2ª sesión: Miércoles, 1 de noviembre.

	8
	Sistema cardiovascular
	1ª sesión: Lunes, 6 de noviembre.
2ª sesión: Miércoles, 8 de noviembre.
3ª sesión: Viernes, 10 de noviembre.

	9
	Mamas y axilas
	1ª sesión: Lunes, 13 de noviembre.
2ª sesión: Miércoles, 15 de noviembre.

3ª sesión: Viernes, 17 de noviembre.

	10
	Abdomen
	1ª sesión: Lunes, 27 de noviembre.
2ª sesión: Miércoles, 29 de noviembre.

3ª sesión: Viernes, 1 de diciembre.

	11
	Genitales masculinos y hernias
	1ª sesión: Lunes, 4 de diciembre.
2ª sesión: Miércoles, 6 de diciembre.

3ª sesión: Viernes, 8 de diciembre.

	12
	Ano, recto y próstata
	1ª sesión: Lunes, 11 de diciembre.
2ª sesión: Miércoles, 13 de diciembre.

3ª sesión: Viernes, 15 de diciembre.

	13
	Sistema vascular periférico
	1ª sesión: Lunes, 18 de diciembre.
2ª sesión: Miércoles, 20 de diciembre.

	14
	Sistema musculoesquelético
	1ª sesión: Miércoles, 3 de enero/2007.

2ª sesión: Viernes, 5 de enero.

	15
	Sistema nervioso
	1ª sesión: Lunes, 8 de enero.
2ª sesión: Miércoles, 10 de enero.

3ª sesión: Viernes, 12 de enero.


5.2. SEMIOLOGÍA DERMATOLÓGICA
Drs. Víctor León y Marcelo Merchán.

1. Introducción a la Semiología Dermatológica

         
Generalidades.

         
Anatomía.

         
Embriología.

2. Fisiología de la Piel

Fisiología de la piel.

Cambios  normales de la piel.

La piel del recién nacido, escolar, adulto y en la tercera edad.

3. La Historia Clínica Dermatológica

Historia Clínica.

Lesiones Elementales Primarias.

Lesiones Elementales Secundarias.

4. Correlación de la Medicina Interna con la Dermatología I

Piel y Diabetes.

Piel y Riñón

Piel y Embarazo.

5. Correlación de la Medicina Interna con la Dermatología I

Piel y Gastrointestinal

Piel y Cardiopulmonar

6. Colagenopatías:

Lupus,

Esclerodermia 

Dermatomiositis

7. Fotoprotectores y Fotoeducación.

Espectro Fotobiológico de la luz.

Efectos positivos y negativos de la luz UVA

Fotoprotección.

otoeducación.

8. Nevos y Melanoma.

Que son los nevos.

Características clínicas y tipos de nevos.

Nevos Congénitos.

ABCDE de las lesiones pigmentarias.

Melanoma Maligno tipos y como identificarlos.

Importancia del estadiaje

9. Precáncer y Cáncer de Piel no melanoma.

Lesiones Precancerosas: Queratosis Solares, Albinismo, etc.

Carcinoma Basocélular: variedades como reconocerlo.

Carcinoma Epidermoide: tipos, como identificarlos.

10. SIDA y piel.

Epidemiología.

Manifestaciones cutáneas del HIV.

Como reconocerlo

11. Tumores cutáneos benignos frecuentes.

Hemangiomas.

Queratosis Seborreicas. Fibromas blandos 

12. Genodermatosis importantes de reconocerlas.

Neurofibromatosis.

Esclerosis Tuberosa.

13. Patologías frecuentes en la infancia I

Dermatitis del área del pañal

Prúrigo simple infantil

14. Patologías frecuentes en la infancia II

            Exantemas Virales de la Infancia.

            Sarampión, Varicela, Exantema Súbito, Escarlatina, etc.

15. Evolución: Práctica con Imágenes.
5.3. SEMIOLOGÍA GINECOLÓGICA Y OBSTÉTRICA
Drs. Norma Cordero y Fabián Palacios
1. Mamas y Axila.



Cambios con la edad.



Exploración de la mama.


Educación para la salud.

2. Genitales Femeninos.

Cambios con la edad.

Exploración de los genitales femeninos.

Educación para la salud.

 3. La Embarazada.


Cambios anatómicos y fisiológicos.

      Exploración de la embarazada. 

      Educación para la salud.
5.4. SEMIOLOGIA PEDIATRICA
1. Introducción.

2. Desarrollo del niño, educación para la salud.

3. Examen del niño a diferentes edades.

4. Examen del infante.

5. Examen del niño y adolescente.

6. Técnica para el examen físico.

 Piel y cabeza.

 Cuello y ojos.

 Oído, nariz y senos paranasales.

 Boca y faringe.

 Tórax, pulmones y corazón.

 Auscultación del corazón.

 Abdomen.

 Genitales masculinos.

 Genitales femeninos.

 Examen rectal.

 Sistema músculo esquelético.

 Sistema nervioso.

5.5. PATOLOGÍA CLÍNICA
Drs. Sonia Domínguez y Cumandá Merchán.

1. Pruebas de laboratorio. 

Toma de la muestra. 

Sensibilidad. 

Separación de los componentes sanguíneos.
2. Biometría hemática.

  
Recuento de glóbulos blanco, rojos y plaquetas. 

Fórmula leucocitaria.

Hematocrito.

Eritrosedimentación.
VSG.

3. Hemostasia.
Introducción.

Fase vascular.

Fase plaquetaria.

Análisis: Tiempo de protrombina, TPT, fibrinógeno, tiempo de trombina.

4. Química sanguínea.

Metabolitos.

Glucosa.

Úrea.

Creatinina.

Ácido úrico.

5. Química sanguínea: Perfil lipídico.

Triglicéridos.

Colesterol.

Fracciones apolipoproteicas.

Proteínas: totales, albúmina, globulina.
6. Bilirrubinas: directas e indirectas.

    Enzimas: hepáticas, cardíacas, musculares, pancreáticas.

7. Electrolitos: sodio. potasio, calcio, cloro, fósforo y magnesio.

8. Urianálisis.

Introducción.

Función renal.

9. Coprología.

Microscópico.

Coprodigestivo.

Coprocultivo.

Parasicológico.

Parásitos oportunistas.

Sangre oculta.

10. Diagnóstico microbiológico e inmunológico. Respuesta inmunológica.

11. Bacteriología. 

            Ciclo diagnóstico.

            Manifestaciones de la infección.

            Clasificación.

            Diagnóstico.

12. Virología.

             Métodos diagnósticos: serología; cromatografía.

             Diagnóstico serológico de las infecciones virales.

13. Micobacterias.- Métodos de diagnóstico: presuntivos y confirmatorios.

      Micología.- Laboratorio y diagnóstico de enfermedades micóticas.
14. Líquidos corporales.


Características generales.


Líquidos transcelulares.


L.C.R.


Líquido articular.


Líquido pleural.

15. Flujo vaginal. Secreciones uretrales. Infecciones de transmisión sexual.

5.6. RADIOLOGIA  E  IMAGEN
Drs. Priscila Sánchez y Eddy Guerrero.

1. Principios físicos de Imagenología

Semiología radiológica (planos de corte)

Principios físicos  Rx ( rx dental), 

Principios físicos TC

2. Continuación de principios físicos Imagenlogía

Principios físicos de US

Principios físicos de RM 

Densitometría

3. Pediatría

Aspectos técnicos

Músculo esquelético

SNC

Tórax

Abdomen

Genitouritanrio

*   En cada aparato o sistema se discutirán los diferentes métodos de diagnóstico disponibles

4. Obstetricia

Primer Trimestre

Segundo trimestre

Tercer trimestre

Placenta cordón umbilical y L.amniotico

Bases Doppler obstétrico

5. Ginecología

Diferentes métodos de imagen

Anatomía por imagen de útero y anexos.

6. Cabeza y cuello

Cabeza: semiología radiológica de macizo facial, órganos de los sentidos, SPN

Cuello: semiología Radiológica  por planos y espacios en TC; Ultrasonido.

7. Tórax  pulmones

Semiología Radiológica

Rx

TC

8. Sistema cardiovascular

Mediastino por Rx  por TC

9. Mamas y axilas

US

Mx:  Técnicas BIRADS

RM

Prótesis

Galactografía

Intervención

10. Abdomen

Organos sólidos (Hígado, páncreas, bazo, glándulas suprarrenales) y vías biliares.

Intervensionismo e invasivo digestivo

11. Genitales masculino

Sistema urinario

Próstata

Pene

Testículos

 12. Tubo digestivo

Esófago

Estomago

Intestino delgado

Colon

Ano

Apéndice

13. Músculo esquelético: Indicaciones y semiología por imagen en:

Rx 

RM

Ultrasonido

14. Vascular periférico

Invasivo vascular

Intervensionismo  vascular

15. Sistema nervioso (semiología Radiológica

US  (transfontanelar)

TC

RM

*  En secciones señalas con métodos de imagen se indicaran numerosas patologías, incluida la del caso del problema  (EEP).
*  En todos los casos se practicarán pedidos de imagen.

5.7. ELECTROCARDIOGRAFÍA
Drs. Juan Vintimilla y Marcelo Ochoa.
	1
	Electrocardiograma normal
	 
	 
	 

	 
	Complejos electrocardiográficos normales
	 
	 

	 
	Intervalos normales
	 
	 
	 
	 

	 
	Segmentos y uniones normales
	 
	 
	 

	 
	Sistema de conducción
	 
	 
	 

	2
	Anomalías de la Onda P
	 
	 
	 

	 
	Anomalía auricular izquierda
	 
	 
	 

	 
	Anomalía auricular derecha
	 
	 
	 

	3
	Sobrecarga e hipertrofia ventricular
	 
	 

	 
	Hipertrofia ventricular izquierda
	 
	 
	 

	 
	Hipertrofia ventricular derecha
	 
	 
	 

	4
	Defectos de conducción intraventricular
	 

	 
	Bloqueo de rama derecha
	 
	 
	 

	 
	Bloqueo de rama izquierda
	 
	 
	 

	5
	Isquemia e Infarto. I
	 
	 
	 

	 
	Patrones de isquemia miocárdica
	 
	 

	 
	Infarto de miocardio: terminología
	 
	 

	6
	Isquemia e infarto. II
	 
	 
	 

	 
	Localización de los infartos
	 
	 
	 

	7
	Ritmo cardiaco normal y disritmias
	 
	 

	 
	Electrofisiología del ritmo
	 
	 
	 

	 
	Ritmos sinusales
	 
	 
	 
	 

	8
	Ritmos auriculares anormales
	 
	 

	 
	Extrasístoles auriculares
	 
	 
	 

	 
	Flúter auricular
	 
	 
	 
	 

	 
	Fibrilación auricular
	 
	 
	 
	 

	9
	TSV y ritmos de la unión
	 
	 
	 

	 
	Taquicardia supraventricular
	 
	 
	 

	10
	Arritmias ventriculares
	 
	 
	 

	 
	Extrasístoles ventriculares
	 
	 
	 

	 
	Taquicardia ventricular
	 
	 
	 

	 
	Fibrilación ventricular
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	

	11
	Trastornos de la conducción auriculoventricular
	 

	 
	Bloqueo AV de primer grado
	 
	 
	 

	 
	Bloqueo AV de segundo grado
	 
	 
	 

	 
	Bloqueo AV completo
	 
	 
	 

	12
	Síndromes de preexcitación
	 
	 
	 

	 
	Síndrome de Wolff - Parkinson - White
	 
	 

	 
	Síndrome Lown - Ganong - Levine
	 
	 

	13
	Misceláneos
	 
	 
	 
	 

	 
	Digital
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	Antiarrítmicos
	 
	 
	 
	 

	 
	Fenotiacinas
	 
	 
	 
	 

	 
	Hiperpotasemia e hipopotasemia
	 
	 

	 
	Hipercalcemia e hipocalcemia
	 
	 
	 

	 
	Pericarditis
	 
	 
	 
	 

	 
	Miocarditis
	 
	 
	 
	 

	 
	Hipotermia
	 
	 
	 
	 

	 
	Enfermedades neuromusculares
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	

	14
	Análisis e interpretación
	 
	 
	 

	 
	Interpretación general y reporte electrocardiográfico
	 

	15
	Monitoreo electrocardiográfico
	 
	 


6. METODOLOGÍA DE TRABAJO
La unidad de diagnóstico ofrece al estudiante de medicina la oportunidad de iniciarse en el manejo de los problemas clínicos mediante el aprendizaje de las técnicas y procedimientos para la realización de la historia clínica y la exploración del paciente, orientados a la elaboración del diagnóstico y la formulación de un plan de acción.

Por la diversidad y complejidad de las disciplinas involucradas en esta unidad se ha previsto que los estudiantes participen en las actividades que se desarrollan en varios escenarios educativos en los que se manejarán los principales problemas relacionados con las diversas instancias del diagnóstico, que le serán esenciales no sólo para procesar información sino también para estimular su formación integral. En términos generales, la propuesta metodológica se sustenta en el principio antropogógico según el cual los estudiantes aprenden mejor si ven, hacen y participan activamente en el proceso de su formación, que tan sólo escuchando. Entonces, el profesor se convierte en facilitador, activador y orientador del proceso de aprendizaje colectivo, y los estudiantes en los artífices de su formación y desarrollo profesional.

El objeto de aprendizaje es el estudiante del quinto nivel, que trae consigo una inteligencia en proceso de desarrollo y la experiencia de un conjunto de aprendizajes en los niveles previos. Por tanto, no se inicia este proceso en la nada sino a partir de conocimientos ya asimilados que van a servir de anclaje para la adquisición de los nuevos.

Los conocimientos previos y los nuevos, no deben sucederse por imposición hegemónica ni de manera desordenada, sino que deberán construirse como resultado de una interacción dinámica e interdisciplinaria de los estudiantes y quienes desempeñan el rol de facilitadores del aprendizaje. Para ello se ha procedido a una planificación educacional estratégica que contempla la integración de diferentes disciplinas, tipos de aprendizaje, experiencias y aplicaciones que faculten al estudiante la comprensión de problemas, su análisis, búsqueda de soluciones y su futura aplicación en situaciones similares. 

Todo lo anterior, no se resume simplemente en el planteamiento de sustituir la educación “basada en contenidos” por la “educación enfocada en problemas”. Significa adoptar una concepción fundamentada en el aprendizaje significativo e integral, en el cognitivismo y el constructivismo, en un contexto antropológico, en la teoría de sistemas y en la planificación estratégica.

Además, la realidad social y ambiental en que se desarrolla la educación demanda un proceso educativo contextualizado, que cumpla una función social con responsabilidad ética, orientado a la comunidad y que mantenga flexibilidad en su coherencia con la realidad cambiante, humana, cultural, científica y tecnológica.

Se trata de una transformación conceptual integral y holística, de la fundamentación heurística de la educación superior que se expresa a través de la educación enfocada en problemas (EEP), que es un nuevo método de enseñanza – aprendizaje que invierte el proceso convencional. Mientras tradicionalmente primero se expone la información y posteriormente se busca su aplicación en la resolución de problemas, en el caso de la EEP primero se presenta el problema, se identifican las necesidades de aprendizaje, se busca la información necesaria y finalmente se regresa al problema.

La información que los estudiantes recibirán como enunciado del problema puede ser:

· Una breve presentación del problema.

· Una descripción completa del caso clínico o de una determinada situación de salud pública, que contenga toda la información necesaria para el análisis del problema.

· Una situación intermedia que consista en la entrega sucesiva de la información, conforme los estudiantes vayan requiriéndola.

En el proceso que viven los estudiantes desde el planteamiento del problema original hasta su solución, trabajan en colaboración formando grupos pequeños, compartiendo en ese aprendizaje la posibilidad de practicar y desarrollar habilidades, de observar y reflexionar sobre actitudes y valores que en el método tradicional muy difícilmente  se podría realizar. El aprendizaje se centra en el alumno y no en el profesor, estimula el trabajo colaborativo y el maestro se convierte en un facilitador o tutor del aprendizaje. Al trabajar en la EEP la actividad gira en torno a la discusión de un problema y el aprendizaje surge de la experiencia de trabajar sobre ese problema, estimulando el autoaprendizaje, permite la práctica del estudiante al enfrentarlo a situaciones reales y a identificar sus deficiencias de conocimiento. El objetivo  final de esta metodología es buscar un desarrollo integral en los alumnos y conjuga la adquisición de conocimientos propios del caso de estudio, además de habilidades, actitudes y valores.

El eje del trabajo en la EEP está en el planteamiento del problema que debe comprometer el interés de los alumnos y motivarlos a examinar de manera profunda los conceptos y objetivos que se quieren aprender. El problema debe estar en relación con los objetivos del curso y con problemas o situaciones de la vida diaria para que los alumnos encuentren mayor sentido en el trabajo que realizan.

Cada problema debe estar estructurado de tal forma que conduzca a los estudiantes a tomar decisiones o hacer juicios basados en hechos, información lógica y fundamentada. Los estudiantes están obligados a justificar sus decisiones y razonamiento de los objetivos. La cooperación de todos los integrantes del grupo de trabajo es necesaria para poder abordar el problema de manera eficiente, destacar la información relevante y los pasos a seguir con el propósito de resolver el problema. La longitud o grado de complejidad del problema debe ser administrada por el tutor.

En el diseño del problema se plantea un objetivo general, luego se definen los objetivos específicos, se señalan los prerrequisitos con lo que se relaciona el problema con las ciencias básicas, se establecen las competencias necesarias para cubrir los objetivos, el conocimiento requerido para alcanzar tales competencias, las habilidades y destrezas, las actitudes y valores que reflejan los aspectos bioéticos del caso, las estrategias necesarias para solucionar el problema y finalmente se establece una evaluación que mide el dominio que el estudiante logró y aquello que le faltó aprender. Dada la complejidad y la trascendencia del diseño del problema, los docentes involucrados requerirán al menos dos horas semanales de planificación además del tiempo que  normalmente necesita el docente para preparar su clase. Esta planificación se realizará los miércoles y se entregará semanalmente en la Secretaría de la Facultad para que las autoridades y todos los docentes del quinto nivel sigan la evolución del proceso.

Los estudiantes recibirán el problema por escrito el viernes anterior y las actividades se inician el lunes siguiente en la primera sesión de la EEP en la que participan los estudiantes y su tutor o facilitador. El tutor será un internista para evitar los sesgos que en la enseñanza por este método pudiese dejar un médico especialista. El desarrollo del problema es el siguiente:

· Día 1. Primera sesión de la EEP: Se inicia eligiendo entre los estudiantes a un moderador y un secretario. Se definen los términos, se hace un enfoque conceptual de los problemas y sus componentes, se jerarquiza a los mismos, se plantean las probables hipótesis, causas o mecanismos que puedan explicar el o los problemas, se identifican las necesidades de aprendizaje y se definen los objetivos específicos de aprendizaje. La sesión tendrá una duración de 2 horas.

· Días 1 y 2: Se cumplen en forma individual y en grupo la programación establecida en la primera sesión a través de consultas (biblioteca, centro de documentación, Internet, expertos), observaciones (laboratorios, consulta externa, imagenología, comunidad), demostraciones experimentales, mini investigaciones, conferencias participativas y otras.

· Día 3. Segunda sesión de la EEP: Se presentan los reportes correspondientes a la información obtenida por los estudiantes y se discuten los mismos. Se analiza la información complementaria entregada por el tutor y se identifican las nuevas necesidades de aprendizaje. En esta sesión puede participar un consultor o experto que es un médico especialista en la materia motivo del problema. Tiene una duración de dos horas.

· Días 3 y 4: Se utilizan los mismos métodos ya indicados para continuar con las actividades de aprendizaje en conformidad con lo acordado en la segunda sesión.

· Día 5. Tercera sesión de la EEP: Se realiza la síntesis e integración de los aprendizajes logrados, se elaboran las conclusiones y planificación de las aplicaciones. El consultor podría participar en esta sesión, que también durará dos horas. 
· Para poder resolver el caso, casi siempre se van a requerir tres sesiones: los días lunes, miércoles y viernes. Ocasionalmente el desarrollo de un problema se realizará en dos sesiones. 

· Consolidación: En todo caso, en los últimos treinta minutos de la última sesión se realizará una consolidación de las sesiones por parte del tutor y/o consultor, en donde se señalarán si los indicadores de eficiencia del trabajo en equipo se alcanzaron, o sea los objetivos específicos y competencias y si este logro fue por consenso. También se mencionará si la participación de todo el grupo fue activa, responsable, leal, solidaria, con ética y si se solucionaron los conflictos de manera adecuada e inmediata. En esta sesión los estudiantes son evaluados para ver si alcanzaron el cumplimiento de los objetivos definidos en el diseño del problema, y finalmente se entrega por escrito el nuevo problema para la siguiente semana.
En esta perspectiva, la metodología de la enseñanza enfocada en problemas se extenderá también al trabajo en consulta externa, la comunidad, la visita hospitalaria y los servicios de imagenología, patología clínica, electrocardiografía y dermatología, con participación activa de los estudiantes. 

Para el efecto, el curso se dividirá en tres grupos de ocho o nueve estudiantes cada uno, que participarán, con sus respectivos tutores, en tres sesiones semanales de EEP de semiología. Igualmente, los estudiantes participarán en subgrupos en la visita de pacientes hospitalizados, con una frecuencia de una hora diaria, y en la atención de consulta externa o comunidad, con una frecuencia de dos horas diarias, en las siguientes dependencias: servicio de clínica del Hospital del IESS, servicio de clínica del Hospital de SOLCA, servicio de obstetricia de la Clínica Humanitaria de la Fundación Pablo Jaramillo, servicio de clínica del Hospital de Patamarca, servicio de clínica del Hospital Militar, servicio de clínica de la Fundación DONUM, Subcentro de Salud de Sinincay, Orfanato Tadeo Torres y los consultorios de la Facultad de Medicina. Además, los estudiantes participarán en subgrupos en las actividades que se cumplen en los servicios asociados de imagenología, patología clínica, electrocardiografía y dermatología, con una frecuencia de dos horas semanales para cada especialidad. Complementariamente a esto los estudiantes participarán en actividades comunitarias periódicas, como las salidas mensuales del carro quirófano de CINTERANDES. 

Al efecto, los estudiantes tendrán en promedio una carga horaria presencial de seis horas diarias, equivalentes a 30 créditos.

7. SISTEMA DE EVALUACION
La evaluación debe realizarse al proceso, al docente y al estudiante. El objetivo de la evaluación es proveer al alumno de retroalimentación específica de sus fortalezas y debilidades, de tal modo que pueda aprovechar  las posibilidades de rectificar las deficiencias identificadas y alcanzar el dominio de la competencia cognitiva, de las destrezas y habilidades y de las actitudes y valores.

La evaluación cubrirá los siguientes aspectos:

· Según los resultados del aprendizaje de contenidos.

· De acuerdo al conocimiento que el alumno aporte al proceso de razonamiento grupal.

· De acuerdo a las interacciones personales del alumno con los demás miembros del grupo.

A su vez el alumno tendrá la posibilidad de evaluarse a sí mismo, a sus compañeros, al tutor y al proceso de trabajo del grupo y sus resultados.

La evaluación tradicional es de tipo normativo y evalúa al estudiante sobre los contenidos de una materia, con el objeto de promoverlo, a través de un examen generalmente oral o escrito y realizado por su profesor. Esta evaluación fomenta la memorización de los contenidos, que son muchas veces exagerados y al cabo del tiempo olvidados en una buena parte.

La evaluación en la EEP es por criterios:

· ¿Qué evalúa?: Objetivos y competencias cognitivas, habilidades y destrezas, actitudes y valores.

· ¿Para qué evalúa? Se evalúa al estudiante con el objeto de promoverlo, pero también para ver si ha alcanzado los dominios que necesita en este ciclo.

· ¿Con qué evalúa? Con todas las estrategias que permitan al cuerpo docente comprobar que el estudiante alcanzó los dominios en el curso.

· ¿Cuándo evalúa? Durante todo el proceso, siendo la evaluación continua, periódica y final.

La evaluación es integral: continua, formativa y sumativa y contempla todas las actividades educativas en las que participan los estudiantes:

a. Del caso problema: autoevaluación (a sí mismo), coevaluación (a sus compañeros) y heteroevaluación (a sus tutores).

b. Parciales: cognitivas y prácticas.

c. Supletorias: después de las actividades remediales.

d. Final: Integral, estructurada y objetiva (estaciones que exploren conocimientos, habilidades, destrezas, actitudes y valores).

La evaluación continua se realiza día a día en la visita de sala, consulta externa, actividades hospitalarias, trabajo en la comunidad y al final de la última sesión de EEP. Habrá evaluaciones parciales al final de cada rotación. Todas estas evaluaciones sumarán los 30 puntos de aprovechamiento estipulados en el reglamento universitario. La prueba final tendrá el valor correspondiente de 20 puntos. 

El aprovechamiento de los estudiantes tendrá una valoración proporcional a la carga horaria asignada a cada actividad. Los 30 puntos de aprovechamiento se distribuirán de la siguiente manera: el 60% (18 puntos) corresponderá a la evaluación de las actividades asistenciales con el siguiente peso específico: hospitalización 4 puntos; consulta externa de clínica 5 puntos; consulta externa de pediatría, ginecoobstetricia y comunidad 1 punto cada una; semiología dermatológica, patología clínica, imagenología y electrocardiografía 1,5 puntos cada una. El 40% restante (12 puntos) corresponderá a la evaluación de la EEP: 7 puntos a las sesiones semanales de trabajo colectivo (6 horas) y trabajo individual (estimado en 12 horas), y 5 puntos a las pruebas parciales que se realizarán al finalizar cada rotación de la EEP.
Las actividades son rotativas y obligatorias para los estudiantes y quienes no hayan sido evaluados satisfactoriamente en alguna de ellas, con un mínimo del 60% de la calificación asignada, o no hayan asistido a alguna rotación, quedarán suspensos por esta causa, aunque la nota global de su aprovechamiento le permita presentarse al examen final. 

El examen final será único e integrado y calificado sobre 20 puntos. El examen supletorio lo rendirán aquellos estudiantes que no alcancen el puntaje mínimo en el aprovechamiento, de acuerdo a los reglamentos de la universidad y aquellos estudiantes que reprueben algunas de las rotaciones, previa compensación obligatoria de la rotación no aprobada.

Se utilizarán tres formatos para la evaluación del aprovechamiento:

1) Un Un modelo para valorar en forma integral las actividades del estudiante en sus rotaciones hospitalarias, por consulta externa y en la comunidad.

2) Un modelo para las rotaciones por patología clínica, imagenología, y electrocardiografía.

3) modelo para las sesiones de EEP.

Los formatos para la evaluación del aprovechamiento se presentan en el anexo.
En las pruebas parciales y el examen final los estudiantes serán evaluados según el dominio de las competencias programadas para las diversas actividades académicas, las que se describen a continuación.
8. COMPETENCIAS
8.1. Semiología

En las sesiones de EEP de Semiología los estudiantes desarrollarán la experticia necesaria para resolver exhaustivamente y en forma eficiente cada uno de los 15 problemas semiológicos programados, en los siguientes términos:
a) Metodología de la EEP e historia clínica enfocada en problemas. Los estudiantes estarán capacitados para: 
· Aplicar la metodología de la EEP en el desarrollo sistemático de las tres sesiones de trabajo grupal.

· Identificar y utilizar los diversos formatos que constituyen la historia clínica integral.

· Realizar el registro escrito, claro y preciso, de los hallazgos clínicos.
b) Entrevista e historial clínico. Los estudiantes estarán capacitados para:
· Realizar la entrevista clínica.

· Describir los siete atributos de un síntoma.

· Adaptar las técnicas de la entrevista a situaciones específicas.
· Aplicar las consideraciones éticas en la entrevista.

c) Exploración física. Los estudiantes desarrollarán experticias para:
· Realizar promoción de la salud y asesoría sobre peso óptimo y nutrición.
· Calcular e interpretar el IMC.

· Aplicar las técnicas de la exploración física.
· Observar las normas éticas en la exploración física.

d) Razonamiento clínico, hipótesis y plan. Los estudiantes estarán capacitados para:

· Aplicar el proceso de razonamiento clínico.

· Formular hipótesis diagnósticas.

· Aplicar los principios de confiabilidad, validez, sensibilidad, especificidad y valor predictivo a los hallazgos clínicos y pruebas que solicite.

· Elaborar la lista de problemas y el plan para el paciente.

e) Examen general y signos vitales. Los estudiantes desarrollarán experticias para:
· Realizar el examen general.

· Medir correctamente los signos vitales.

· Identificar anormalidades del pulso y ondas de presión arterial.

· Diferenciar frecuencias y ritmos cardíacos seleccionados.

· Identificar anormalidades de la frecuencia y ritmo respiratorios.

f) Cabeza y cuello. Los estudiantes estarán capacitados para:

· Realizar el interrogatorio de salud sobre cabeza, ojos, oídos, nariz, senos paranasales, boca, faringe y cuello.

· Realizar promoción de la salud y asesoría sobre cambios visuales, pérdida auditiva y salud bucal.
· Aplicar las técnicas de exploración para cabeza, ojos, oídos, nariz, senos paranasales, boca, faringe y cuello.

· Realizar el diagnóstico diferencial de las cefaleas y patologías más frecuentes de cabeza, ojos, oídos, nariz, senos paranasales, boca, faringe y cuello.

g) Tórax y pulmones. Los estudiantes estarán capacitados para:
· Realizar el interrogatorio de salud sobre dolor torácico, disnea, sibilancias, tos y esputo.
· Realizar promoción de la salud y asesoría sobre supresión de tabaquismo.
· Aplicar las técnicas de exploración tóracopulmonar.
· Realizar el diagnóstico diferencial de dolor torácico, disnea, tos y hemoptisis, deformidades torácicas y ruidos pulmonares agregados. 
h) Sistema cardiovascular. Los estudiantes estarán capacitados para:

· Realizar el interrogatorio de salud sobre síntomas frecuentes o preocupantes: dolor torácico, palpitaciones, falta de aliento, ortopnea, disnea paroxística nocturna y edema.
· Realizar promoción de la salud y asesoría sobre nivel de colesterol, manejo del estilo de vida e hipertensión.
· Aplicar las técnicas de exploración del sistema cardiovascular.
· Realizar diagnóstico diferencial de los ruidos cardíacos adicionales. 

i) Mamas y axilas. Los estudiantes estarán capacitados para:
· Realizar el interrogatorio de salud sobre síntomas frecuentes o preocupantes de mamas y axilas.

· Realizar promoción de la salud y asesoría sobre factores de riesgo para cáncer mamario, detección de cáncer mamario y autoexploración mamaria.
· Aplicación de técnicas de exploración de mamas y axilas.

· Realizar el diagnóstico diferencial de masas mamarias frecuentes. 

j) Abdomen. Los estudiantes estarán capacitados para:
· Realizar el interrogatorio de salud sobre síntomas frecuentes o preocupantes relacionados con trastornos digestivos, urinarios y renales.

· Realizar promoción de la salud y asesoría sobre detección de abuso de alcohol y drogas, factores de riesgo para hepatitis A, B o C y detección de cáncer gástrico.
· Aplicación de técnicas de exploración abdominal.

· Realizar el diagnóstico diferencial de dolor abdominal, disfagia, estreñimiento, diarrea, masas abdominales e incontinencia urinaria. 

k) Genitales masculinos y hernias. Los estudiantes estarán capacitados para:
· Realizar el interrogatorio de salud sobre función sexual, secreción o lesiones en el pene, dolor o lesiones escrotales y masas inguinales.

· Realizar promoción de la salud y asesoría sobre prevención de ETS y HIV, y autoexploración testicular.

· Aplicación de técnicas de exploración de pene, escroto y hernias.

· Realizar el diagnóstico diferencial de anomalías de genitales masculinos y hernias en la ingle. 

l) Ano, recto y póstata. Los estudiantes estarán capacitados para:
· Realizar el interrogatorio de salud sobre síntomas frecuentes o preocupantes de ano, recto y próstata.

· Realizar promoción de la salud y asesoría sobre detección de cáncer de próstata y detección de pólipos y cáncer colorectal.

· Aplicación de técnicas de exploración de ano, recto y próstata.

· Realizar el diagnóstico diferencial de anormalidades de ano, recto y próstata.

m) Sistema vascular periférico. Los estudiantes estarán capacitados para:
· Realizar el interrogatorio de salud sobre síntomas frecuentes o preocupantes del sistema vascular periférico.

· Realizar promoción de la salud y asesoría sobre detección de enfermedad arterial periférica, factores de riesgo para enfermedad arterial periférica.
· Aplicación de técnicas de exploración del sistema vascular periférico.

· Realizar el diagnóstico diferencial de los trastornos vasculares periféricos dolorosos e insuficiencia crónica de arterias y venas.
n) Sistema musculoesquelético. Los estudiantes estarán capacitados para:
· Realizar el interrogatorio de salud sobre síntomas frecuentes o preocupantes del sistema musculoesquelético.

· Realizar promoción de la salud y asesoría sobre nutrición balanceada, ejercicio y peso adecuado; levantamiento de objetos y biomecánica de la espalda; detección de factores de riesgo y prevención de caídas; prevención y tratamiento de osteoporosis.

· Aplicación de técnicas de exploración del sistema musculoesquelético.

· Realizar el diagnóstico diferencial de dolor de espalda, dolor cervical, dolor poliarticular y anormalidades de manos y pies.
o) Sistema nervioso. Los estudiantes estarán capacitados para:
· Realizar el interrogatorio de salud sobre síntomas frecuentes o preocupantes del sistema nervioso.

· Realizar promoción de la salud y asesoría sobre detección de depresión y tendencia al suicidio; detección de demencia; prevención de ataques isquémicos transitorios o accidentes vasculares cerebrales.

· Aplicación de técnicas de exploración del sistema nervioso.

· Realizar el diagnóstico diferencial de los trastornos del habla, trastornos por ansiedad, trastornos psicóticos, delirio y demencia, síncope y trastornos similares, trastornos convulsivos, movimientos involuntarios y trastornos motores y sensitivos de los sistemas nerviosos central y periférico.

p) Semiología dermatológica. En su rotación por semiología dermatológica los estudiantes desarrollarán las siguientes experticias:
· Capacidad para elaborar una historia clínica dermatológica.

· Capacidad para realizar promoción de la salud y asesoría sobre prevención de la exposición excesiva al sol.

· Capacidad para examinar al paciente dermatológico y diferenciar las lesiones elementales primarias y secundarias.

· Capacidad para realizar diagnóstico diferencial y plan de manejo de las entidades dermatológicas más comunes.

· Saben utilizar fármacos tópicos y sistémicos de uso dermatológico. 

q) Semiología ginecoobtétrica. En su rotación por semiología ginecoobstétrica los estudiantes desarrollarán las siguientes experticias:
· Capacidad para realizar un interrogatorio de salud sobre menarca, menstruación, menopausia, embarazo, síntomas vulvovaginales y actividad sexual.

· Capacidad para realizar promoción de la salud y asesoría en frotis de Papanicolaou, planificación familiar, ETS y HIV, menopausia y embarazo.
· Capacidad para realizar la exploración externa e interna a la paciente ginecológica y realizar técnicas de exploración en la embarazada, incluyendo maniobras modificadas de Leopold.

· Saben realizar diagnóstico diferencial y plan de manejo ginecoobstétrico.
r) Semiología pediátrica. En su rotación por semiología pediátrica los estudiantes desarrollarán las siguientes experticias:
· Capacidad para realizar un interrogatorio de salud sobre desarrollo infantil y síntomas frecuentes o preocupantes en niños y adolescentes.

· Capacidad para realizar promoción de la salud y asesoría en desarrollo infantil, lactancia, inmunizaciones, seguridad y prevención de lesiones, desarrollo sexual y sexualidad, relaciones familiares y comunitarias, maltrato infantil.
· Capacidad para realizar la exploración de niños de diferentes edades. Técnicas de exploración pediátrica y manejo de las cartas de crecimiento.
· Saben realizar diagnóstico diferencial y plan de manejo pediátrico.

8.2. Hospitalización
En los servicios de hospitalización los estudiantes desarrollarán la experticia necesaria para realizar lo siguiente:

· Interrogatorio de salud.

· Exploración física.

· El razonamiento clínico.

· Formulación de hipótesis diagnósticas.

· El plan de manejo y el seguimiento de pacientes hospitalizados.

· Una relación médico-paciente adecuada, observando los principios bioéticos de una práctica médica socialmente aceptada.
8.3. Consulta externa
En los servicios de consulta externa los estudiantes irán desarrollando la experticia necesaria para realizar en forma sintética y ágil:

· El interrogatorio de salud.

· La exploración física.

· El razonamiento clínico.

· La formulación de hipótesis diagnósticas.

· El plan de manejo y el seguimiento de pacientes ambulatorios. 
· Una buena relación médico-paciente-familia, observando los principios bioéticos de una práctica médica socialmente aceptada.
8.4.  Trabajo comunitario  
En la comunidad los estudiantes desarrollarán progresivamente la experticia necesaria para integrarse al plan de salud familiar y comunitaria que se lleva a cabo en la parroquia o el cantón y realizar en forma sintética, con las limitaciones científico-técnicas del lugar, las siguientes acciones:

· Interrogatorio de salud.

· Exploración física.

· El razonamiento clínico.

· Formulación de hipótesis diagnósticas.

· El plan de manejo y el seguimiento de pacientes ambulatorios. 

· Una buena relación médico-paciente-familia-comunidad, observando los principios bioéticos de una práctica médica socialmente aceptada.
8.5.  Patología Clínica 
En su rotación por Patología Clínica los estudiantes desarrollarán las siguientes experticias:
· Capacidad para solicitar con criterio clínico los exámenes de laboratorio programados en el sílabo.
· Capacidad para interpretar con criterio clínico los resultados de los exámenes de laboratorio programados en el sílabo.

· Saben hacer una biometría hemática, exámenes coproparasitario y elemental de orina, tinciones de Gram, azul de metileno y Ziehl-Neelsen.

· Saber diferenciar bacterias, hongos y micobacterias mediante las tinciones mencionadas.
8.6. Imagenología 
En su rotación por imagenología los estudiantes desarrollarán las siguientes experticias:
· Saben reconocer la anatomía normal mediante las diversas técnicas imagenológicas.

· Capacidad para solicitar con criterio clínico los exámenes por imagen programados en el sílabo.

· Capacidad para interpretar con criterio clínico las imágenes anormales más comunes previstas en el sílabo.
8.7.  Electrocardiografía 
En su rotación por electrocardiografía los estudiantes desarrollarán las siguientes experticias:

· Capacidad para solicitar con criterio clínico un electrocardiograma.

· Capacidad para interpretar con criterio clínico las ondas electrocardiográficas normales y los patrones anormales más comunes.
· Saben aplicar los procedimientos técnicos para realizar un electrocardiograma.

· Saben leer los trazos en las diversas derivaciones, diferenciando los normales de los patológicos más comunes.
9.  BIBLIOGRAFÍA IMPRESA

· El libro de texto oficial es: Bates’ Guide to Physical Examination and History Taking, de Lynn S. Bickley y Peter G. Szilagyi, Estados Unidos, Editorial Lippincott Williams & Wilkins, 9ª edición, 2006. 
· Libros de consulta de Semiología:
· Case Studies to Accompany de Bates’ Guide to Physical Examination and History Taking, de Fiona R. Prabhu y Lynn S. Bickley, Estados Unidos, Editorial Lippincott Williams & Wilkins 8ª edición, 2002.

· Electrocardiografía:
· Principios de Electrocardiografía Clínica de Goldschlager N, Goldman MJ. Editorial El Manual Moderno. Impreso en México. 1996. Décima edición. 367 páginas.

· Electrocardiografía Diagnóstica de Bermúdez F. Editorial McGraw – Hill Interamericana. 1998.

· Revista electrónica: British Medical Journal 2002. Volumen 324. Varios autores: Volumen 324, febrero 16, febrero 23, marzo 2, marzo 9, marzo 16, marzo 23, marzo 30, abril 6, abril 20, abril 27, mayo 4, mayo 18, mayo 25, junio 1, junio 8.
· Radiología e imágenes:

· Pedrosa C, Casanova R. Diagnóstico por Imagen Editorial McGraw-Hill. Interamericana  España  2000.

· Sthepanie Ryan   Anatomía y Rx.  Editorial Marban  Ultima edición.

· Weir J Atlas de anatomía humana por métodos de imagen II edición  Editorial Elsevier  2004.

· Brant W., Helms Clyde A.  Fundamentals of Diagnostic   Radiology.  2da. Edición.  Editorial Lippicott Williams &  Wilkins. Philadelphia.  USA  1999.
· Fernández S, Boleaga B,.  Radiología e Imagen Diagnóstica y Terapeutica.  Músculo esquelético.    Editorial Lippincott Williams & Wilkins. España 2001.

· Dermatología:

· Bates and col. “ GUIDE TO PHYSICAL EXAMINATION AND TAKING” , Lippicott, 2006
· Falabela y cols, Fundamentos de Medicina, DERMATOLOGIA, CIB, Medellín Colombia.
· Fitzpatrick y cols “ Dermatología en Medicina General”, USA,  Editorial Panamericana, quinta edición en español 2001.
· Du Vivier A. “Atlas de Dermatología Clínica”, Mosby/Doyma 
· Semiología Médica y Técnica Exploratoria. J Surós, Editorial Salvat,     6ª edición 1984.
· Arenas  R. “Dermatología: Atlas, diagnóstico y tratamiento, McGraw-Hill.
· Patología clínica

· Henry, Jhon Bernard, El laboratorio en el diagnóstico clínico, Editorial MARABAN LIBROS, 2005.

· D’acon Navaza, Ma. del Carmen, García, Ma. José, García José Carlos, Fundamentos y Técnicas de Análisis Bioquímico, Editorial Paraninfo, 1999.

· Palacios Rolenndio, Apuntes de Inmunología Básica, Ediciones de la Universidad de Cuenca, 2005.

· Ángel M., Gilberto / Ángel R., Mauricio, Interpretación Clínica del Laboratorio, 6ta. Edición, Editorial Médica Panamericana, 2000, Colombia.

· AEFA / AEBM; NOMENCLATOR de Laboratorio Clínico; 1ra. Edición; Editorial Interamericana McGRAW, 1995, España.

· Koneman, Elmer W. (M.D.)/ Allen, Stephen D. (M.D.) / Janda, William M. (Ph.D.) / Schreckenberger, Paul C. (Ph.D., M.S.) / Winn, Washington C. (h., M.D., M.B.A.), Diagnóstico Microbiológico, Texto y Atlas Color de  5ta. Edición; Editorial Médica Panamericana, 1999, Buenos Aires.

· Balcells, Alfonso, La Clínica Y El Laboratorio, 18ava. Edición; Editorial Masson, 1999, Barcelona, España.

10. BIBLIOGRAFÍA ELECTRÓNICA
El libro de referencia constituye la fuente bibliográfica básica. Sin embargo, gracias a la cantidad abundante de recursos en Internet, se utilizará este medio para mejorar la comprensión de los conocimientos adquiridos o profundizarlos. Es sumamente útil, los recursos multimedia, como lo son las imágenes, los sonidos y los videos. Además, se toman en cuenta los sitios que ofrezcan  posibilidades de auto evaluación, ya que este proceso es indispensable para el aprendizaje.

Sitios

Semiología: información general

	Nombre y dirección del sitio
	Lengua
	Teoría
	Multimedia

	The Connecticut Tutorials. Muy interesante, contiene videos tutoriales sobre el examen físico, preparación para el USMLE.
http://www.conntutorials.com/chapter1.html
	Inglés
	Si
	Si + + + 

	Apuntes de Semiología, Universidad de Chile

http://escuela.med.puc.cl/paginas/Cursos/tercero/
Integrado tercero/ApSemiologia/ApSemiol00.html
	Español, Ingles
	Si +
	No

	Buscador de imágenes en medicina

http://www.bsip.com/en/recherche.php
	Inglés, Francés
	No
	Si + +

	Catálogo de imágenes clínicas. Muy interesante.

http://medicine.ucsd.edu/clinicalimg/Index.html
	Inglés
	No
	Si + + 

	Portal de Internet para estudiantes en Medicina (Argentina). Incluye referencias a otros sitios de interés.

http://www.estafilococo.com.ar/
	Español
	Si
	Si


Respiratorio

	Nombre y dirección del sitio
	Lengua
	Teoría
	Multimedia

	Atlas de ruidos respiratorios de la U. De Chile.

http://escuela.med.puc.cl/Publ/AtlasRuidos/
	Español, 
	Si
	Si


Cardio-Vascular
	Nombre y dirección del sitio
	Lengua
	Teoría
	Multimedia

	Atlas de ruidos cardíacos y electrocardiograma (USA)

www.blaufuss.org/tutonline.html 
	Ingles
	Si
	Si + + 

	El Pulso Cardio (Argentina). Un sitio interesante con varios recursos.

www.Pulsocardio.com.ar
	Español
	Si
	Si

	Clinical Skills Database.

http://research.caregroup.org/clinicalskills/
clinSkills_Top.asp
Enlace a sitios multimedia sobre semiología general.
	Inglés
	Si
	Si + +


Digestivo

	Nombre y dirección del sitio
	Lengua
	Teoría
	Multimedia

	Cirugest

http://www.cirugest.com/enlaces/enlaces-02.htm
Sobre patología digestiva y cirugía.

Contiene información y enlaces.
	Español
	Si
	Si

	Casos clínicos en digestivo

http://www.med.univ-rennes1.fr/cerf/iconocerf/idx/D/
	Francés
	Si
	Si + +


Neurología

	Nombre y dirección del sitio
	Lengua
	Teoría
	Multimedia

	Atlas de neurología: radiología y anatomía

http://www.estafilococo.com.ar/atlasneuro.htm
	Español Ingles
	Si
	Si + +


Cabeza y cuello

	Nombre y dirección del sitio
	Lengua
	Teoría
	Multimedia


Urología-Nefrología

	Nombre y dirección del sitio
	Lengua
	Teoría
	Multimedia

	Atlas de nefrología.

http://www.kidneyatlas.org/
	Ingles
	No
	SI + +


Ginecología-Obstetricia

	Nombre y dirección del sitio
	Lengua
	Teoría
	Multimedia

	Examen de mama.

http://www.son.washington.edu/courses/aut03/
nclin500/demos.asp
	Inglés
	Si
	Si +++

	Banco de Imágenes en Ginecología y Obstetricia.

http://www.zambon.es/areasterapeuticas/03mujer
/atlas/atlas.htm
	Español
	
	


Dermatología

	Nombre y dirección del sitio
	Lengua
	Teoría
	Multimedia

	InfoDerm

http://www.infoderm.com/index.html
Varias imágenes sobre semiología dermatológica.

http://www.telemedicine.org/stamford.htm
	Inglés
	Si
	Si +


Músculo Esquelético

	Nombre y dirección del sitio
	Lengua
	Teoría
	Multimedia

	Atlas de reumatología de la U. De Chile.

http://escuela.med.puc.cl/publ/AtlasReumatologia/
AtlasReumato.html
	Español
	Si
	no


11. CONCLUSIONES

El  quinto nivel de estudios de la facultad de Medicina será dedicado íntegramente a la unidad de diagnóstico que comprende el estudio de la semiología del adulto, del niño y de la mujer con manifestaciones ginecoosbstétricas y de patología clínica, imagenología y electrocardiografía. Para cada contenido se ha establecido un programa de estudios amplio y minucioso, se han establecido objetivos generales y específicos,  y los mecanismos de evaluación que vigilen el cumplimiento de cada área, tanto en el aspecto teórico,  como el práctico, que será impartido en diversos centros sanitarios de la localidad.  Se ha puesto énfasis en escoger la bibliografía y material de estudios más actualizados y en procurar una educación enfocada en problemas, que beneficie al estudiante y los prepare  para ser profesionales de máximas aptitudes y valores.
Septiembre 11 de 2006.
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