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Ajustes de ejecucion de curso

El curso puede verse adaptado segun las condiciones sanitarias contingentes durante el
transcurso del semestre

Propdsito Formativo

Este curso pretende que el estudiante otorgue atenciéon de salud integral desde un enfoque
biopsicosocial a la mujer en todo su curso de vida, abarcando el ambito ginecoldgico y el proceso
reproductivo fisioldgico y/ o patoldgico, incorporando a la familia o acompafiante significativo, asi
mismo como entregar atencion integral al recién nacido sano y con patologias desde un enfoque
perinatal, en el nivel Primario del Sistema Publico de Salud, resguardando en su asistencia la
aplicacion de las normativas vigentes. Participar con el equipo multidisciplinario y desarrollar el rol
profesional de matrona/matrdn, acorde a su nivel curricular, respetando la diversidad, con enfoque de
género en el marco bioético y legal, evaluar factores de riesgo, pesquisar oportunamente signos
clinicos de anormalidad para derivar oportunamente y participar en su manejo, de acuerdo a
protocolos existentes. Este curso se relaciona curricularmente con Clinica de Atencién Primaria I,
Ginecologia Patoldgica, Obstetricia Patoldgica y Salud comunitaria e Internado APS. Aporta al perfil de
egreso afianzando el compromiso con el servicio publico y el gran sentido de responsabilidad social
que debe tener la matrona/dn al brindar una atencién en salud, desde un enfoque holistico, a la mujer
en el ambito gineco-obstétrico, su pareja, su familia y comunidad, en las actividades de promocién,
prevencion, diagndstico y tratamiento.

Competencia

Dominio:Clinico

Este hace referencia a brindar atencion integral en salud fisica, mental y social en las areas
neonatales y gineco-obstétrica de la mujer a lo largo de su curso de vida, realizando actividades de
prevencion, promocion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion. Proporciona atencién en Salud
Sexual y Reproductiva con enfoque de género, asumiendo la responsabilidad y liderazgo que le
corresponde en estas areascomoprofesional integrante del equipo multidisciplinario, dentro del
sistema de salud en un marco bioético y legal vigente.

Competencia:Competencia 1

Aplicar razonamiento clinico fundamentado en las ciencias biomédicas para formulacién de
diagndsticos y elaboraciéon de un plan de accion individual o poblacional con la finalidad de resolver
problemas de salud, en la red de atencién abierta y cerrada.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.4

Seleccionando pertinentemente el conocimiento biomédico para formular una hipdtesis diagndstica
individual y poblacional

Competencia:Competencia 2

Realizar un proceso de atencidn de calidad a las mujeres que cursan gestacion fisioldgica, parto y
puerperio, y al recién nacido sano, con enfoque biosicosocial y perinatal, dentro del sistema de salud
del pais, con el objeto de contribuir a la promocion de la salud materna y neonatal, en un marco
bioético y legal vigente para

SubCompetencia: Subcompetencia 2.2
Atendiendo integralmente con enfoque perinatal a las mujeres que cursan gestacion, parto,
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Competencia

puerperio sin patologia con el objeto de favorecer la evolucidon normal, disminuyendo los riesgos, de
acuerdo a las normas y politicas vigentes en el pais

SubCompetencia: Subcompetencia 2.4

Decidiendo estrategias que favorezcan el vinculo y el apego precoz entre el recién nacido/a, madre y
padre, tendientes a estimular la instalacién y mantencién de una lactancia materna exitosa y una
relacion afectiva a lo largo de la vida

SubCompetencia: Subcompetencia 2.5

Atendiendo integralmente al binomio madre-hijo/a, durante el periodo del puerperio fisioldgico,
favoreciendo su incorporacién al nucleo familiar

Competencia:Competencia 3

Realizar un proceso de atencién de salud de calidad a las mujeres que cursan gestacion, parto y/o
puerperio patoldgico y al recién nacido con patologia, como integrante de un equipo de salud en los
distintos niveles de prevencién con enfoque biosicosocial y perinatal, dentro del sistema de salud del
pais, dando respuesta a los objetivos sanitarios y a las politicas de salud vigentes en el pais

SubCompetencia: Subcompetencia 3.1

Aplicando el proceso de atencidon de matrona/matron a la mujer y al recién nacido/a con patologia
en situacién quirurgica y no quirurgica otorgando los cuidados de enfermeria en los distintos niveles
de atencidn en el ambito de la neonatologia y obstetricia

SubCompetencia: Subcompetencia 3.2

Atendiendo a la mujer que presenta patologia obstétrica y perinatal durante el embarazo, parto y
puerperio, en conjunto con el equipo multidisciplinario, en forma oportuna y basada en la evidencia
cientifica, con el objeto de prevenir y minimizar las complicaciones disminuyendo la morbi-mortalidad
materna, fetal y neonatal

Competencia:Competencia 4

Realizar un proceso de atencién de calidad a las mujeres durante su curso de vida, con enfoque
biosicosocial,en el area ginecoldgica, en los distintos niveles de prevenciéon y atencidon dentro del
sistema de salud del pais, con el objeto de contribuir a dar respuesta a los objetivos sanitarios y a las
politicas de salud vigente en el pais

SubCompetencia: Subcompetencia 4.1
Atendiendo en forma integral a la mujer durante su curso de vida en los distintos niveles de atencién
en forma oportuna y basada en la evidencia cientifica, con el objeto de prevenir y pesquisar factores
de riesgo y morbilidad

SubCompetencia: Subcompetencia 4.2

Determinando acciones de control ginecoldgico, planificacion familiar, control del adolescente,
control del climaterio y control a adulta mayor, con énfasis en promocién de la salud y prevencién de
enfermedades, para mejorar su calidad de vida, en conjunto con equipos multidisciplinarios

SubCompetencia: Subcompetencia 4.3

Atendiendo en forma integral a la mujer que presenta morbilidad ginecoldgica y /o de mamas con el
equipo multidisciplinario en los distintos niveles de atencidn en forma oportuna y basada en la
evidencia cientifica, con el objeto de prevenir y minimizar las complicaciones
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Competencia

Competencia:Competencia 5

Proporcionar atencion integral a las personas en el area de Salud Sexual y Salud Reproductiva, en los
distintos niveles de atencién, con enfoque de género y diversidad sexual, para contribuir a elevar su
calidad de vida, dando respuesta a los objetivos sanitarios y a las politicas de salud vigente en el pais.

SubCompetencia: Subcompetencia 5.1

Atendiendo en forma integral a las y los adolescentes con enfoque de género y conforme a derechos
sexuales y derechos reproductivos

SubCompetencia: Subcompetencia 5.2

Atendiendo en forma integral a las personas con enfoque de género y conforme a derechos sexuales
y derechos reproductivos

Dominio:Educacion

Este supone desarrollar acciones educativas individuales grupales y comunitarias de acuerdo a los
niveles de prevencién, atendiendo las necesidades y caracteristicas de las personas y/o comunidad,
utilizando metodologias y didactica centrado en la/el usuaria/o, y respetando los principios ético-
valdricos, para elevar el nivel de salud y calidad de vida de las personas y comunidad.

Competencia:Competencia 1

Desarrollar acciones educativas, tanto en el contexto individual como grupal, de acuerdo al nivel de
prevencion, en las diferentes actividades, en base a las necesidades y caracteristicas de las personas
y/o comunidad, utilizando una didactica centrado en el que aprende y respetando los principios ético-
valdricos en los distintos ambitos de su desempefio

SubCompetencia: Subcompetencia 1.1

Realizando acciones de educacion para la salud con enfoque holistico y pertinencia cultural, en los
distintos niveles de atencién

SubCompetencia: Subcompetencia 1.2

Realizando consejeria segln las necesidades del o la usuaria en temas de salud sexual y reproductiva
y estilos de vida saludable, respetando los principios éticos y valdricos de la persona en los distintos
niveles de atencién

Dominio:Genérico Transversal

Este dice relacion con el conjunto de espacios formativos que contribuyen a la formacion
fundamental de los profesionales de la salud en tanto sujetos multidimensionales, comprometidos con
el servicio publico con gran sentido de responsabilidad social, ejerciendo su rol con liderazgo,
integrandose al trabajo en equipo, respetando la diversidad y la multiculturalidad con enfoque de
género e incorporando en su actuar los principios bioéticos y legales.

Competencia:Competencia 1

Establecer una comunicacién efectiva que evidencie una relacién empatica, asertiva y honesta con
las personas, considerando su nivel de educacion, etnia, cultura, y religidon, en las diversas situaciones
gue debe enfrentar en su formacién profesional.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.1

Desarrollando estrategias de comunicacién efectiva que le permitan reconocer las necesidades de
salud de la personas respetando su etnia, cultura y religién
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Competencia
SubCompetencia: Subcompetencia 1.2

Relaciondandose asertivamente con las personas en los diferentes contextos de su desempefio

SubCompetencia: Subcompetencia 1.3

Actuando de manera honesta en las distintas instancias de su formacion profesional

SubCompetencia: Subcompetencia 1.4

Incorporando en todo momento los principios éticos y bioéticos que regulen su actuar

SubCompetencia: Subcompetencia 1.5

Reconociendo en todas las instancias y acciones el marco legal vigente de la profesion

Competencia:Competencia 5

Aplicar estrategias de evaluacion y regulacién del propio aprendizaje que le permitan desarrollar el
pensamiento critico y reflexivo que contribuyan a potenciar su quehacer profesional, para dar
respuesta a las demandas de salud de la poblacidn.

SubCompetencia: Subcompetencia 5.1

Desarrollando pensamiento critico, autocritico a través de andlisis de situaciones complejas o

documentos que le permitan aplicar los conocimientos adquiridos y relacionarlos con el ejercicio
profesional

Este dice relacién con gestionar con liderazgo procesos clinicos asistenciales y administrativos en el

ambito gineco-obstétrico, neonatal, salud sexual y reproductiva, en los distintos niveles de atencién y
complejidad de la red asistencial y comunitaria, aplicando criterios de calidad en la de recursos
humanos, financieros y fisicos, con el propdsito de contribuir en la mejora de la atencidn en salud de
las personas.

Participar en la gestidon de procesos administrativos que contribuyen en la toma de decisiones en
unidades de salud, de acuerdo a las normativas ministeriales, en los niveles de atencion abierta y
cerrada y en el ambito comunitario.

Demostrando liderazgo en la gestion de procesos administrativos en los distintos ambitos de su
desempefiio

Aplicando los elementos operacionales del proceso de gestién y desarrollo organizacional en los
servicios de salud y/o unidades clinicas
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Resultados de aprendizaje

RAL.

RA1. Realizar la atencion clinica a usuarias/os, tanto en contexto real como simulado, con enfoque
biopsicosocial, de género y de derechos incorporando al acompanante significativo, utilizando
comunicacion efectiva y empatica considerando normas ministeriales, principios éticos y marco legal
vigente, aportando elementos a la gestidn de las organizaciones de salud, con la finalidad de brindar
una atencion integral a las usuarias.

RA2.

RA2. Realizar valoracion, diagnéstico y plan de accidn /intervencion a la usuaria obstétrica fisioldgica y
patoldgica, incluyendo la atencién del recién nacido/a, tanto en contexto real como simulado, en
Atencion Primaria de Salud, fundamentando sus acciones en la evidencia cientifica, demostrando
pensamiento critico e incorporando los aspectos administrativos propios de la atencién

y de la organizacién de las unidades, con la finalidad de reconocer los elementos necesarios para
brindar una atencidn clinica integral bajo el enfoque de Salud Familiar.

RA3.

RA3. Realizar valoracion, diagnéstico y plan de accién /intervencidn a la usuaria

ginecoldgica fisioldgica y patoldgica, tanto en contexto real como simulado en Atencidén Primaria de
Salud, fundamentando sus acciones en la evidencia cientifica, demostrando pensamiento critico e
incorporando los aspectos administrativos propios de la atencidn y de la organizacién de las unidades
con la finalidad de reconocer los elementos necesarios para brindar una atencién clinica integral bajo
el enfoque de Salud Familiar.

RA4.

RA4. Realizar valoracion, diagnéstico y plan de accidn /intervencién a la usuaria de Métodos
Anticonceptivos, tanto en contexto real como simulado en Atencién Primaria de Salud,
fundamentando sus acciones en la evidencia cientifica, demostrando pensamiento critico e
incorporando los aspectos administrativos propios de la atencidn y de la organizacién de las unidades
con la finalidad de reconocer los elementos necesarios para brindar una atencién clinica integral bajo
el enfoque de Salud Familiar.

RAS.

RA4. Realizar valoracion, diagnéstico y plan de accién /intervencién a la usuaria de Métodos
Anticonceptivos, tanto en contexto real como simulado en Atencién Primaria de Salud,
fundamentando sus acciones en la evidencia cientifica, demostrando pensamiento critico e
incorporando los aspectos administrativos propios de la atencidn y de la organizacién de las unidades
con la finalidad de reconocer los elementos necesarios para brindar una atencién clinica integral bajo
el enfoque de Salud Familiar.

RAG.
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Resultados de aprendizaje

RAG. Interactua en diferentes situaciones clinicas en simulacién o contexto real, con estrategias que
permitan la autorregulacion de la experiencia emocional y con herramientas para proveer
acompainamiento a la usuaria y su acompafiante, adecuandose a los requerimientos del contexto
clinico, haciendo uso de empatia, comunicacion efectiva, asertividad, con intervenciones oportunas
gue mantienen un ambiente de trabajo colaborativo, respetuoso y no discriminativo, acorde al marco
ético y legal requerido por el rol profesional de la matrona y matron.

Unidades

Unidad 1:Control Ginecolégico/Control Regulacion de la Fertilidad

Encargado: Gioconda Beatriz Silva Escobar

Indicadores de logros

Metodologias y acciones asociadas

Realiza atencion integral a la mujer y su
familia, con enfoque biopsicosocial, de
género y derechos, en aspectos fisioldgicos
y patoldgicos, integrando elementos de la
salud familiar y comunitaria

Realiza anamnesis identificando y
valorando factores de riesgo y factores
protectores.

Utiliza comunicacion efectiva y empatica.
Realiza examen fisico general y
ginecoldgico.

Interpreta y/o solicita exdmenes de
laboratorio e imagenologia.

Formula y fundamenta una hipétesis
diagnéstica.

Formula plan de accién y de seguimiento,
de acuerdo a la hipdtesis, fundamentado
en la evidencia cientifica.

Consensua plan de accién / intervencion
con consultante fundamentado en la
evidencia cientifica.

Activa sistema de referenciay
contrarreferencia, o deriva al equipo
multidisciplinario de ser necesario.

Realiza educacién y/o consejerias
atingentes a las necesidades de las/los
usuaria/os.

Demuestra pensamiento critico tanto en su
desempefio clinico real y/o simulado.
Aplica los principios éticos en su quehacer

e Test de ingreso: el estudiante participard

de esta instancia a través de una
evaluacion escrita centrados en casos
clinicos.

Atencion clinica con supervision docente
de Escuela, en contexto simulado.
Atencidn clinica con supervision del tutor/a
clinico : El estudiante asistira a un Centro
de Atencion Primaria de Salud, donde
participara activamente en la atencién de
consultantes en campo clinico.

Taller procedimental: DIU e Implantes.
Taller de registros clinicos.

Aplicacion de instrumentos de Salud
Familiar (autoaprendizaje)

Examen final en situacién clinica simulada:
El estudiante asistira al Centro de
simulacion, donde desarrollara atenciéon de
consultantes simulados, donde el/la
docente a cargo aplicara una pauta de
evaluacién sumativa.
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profesional.

Favorece la participacion del acompanante.

Incorpora los aspectos de la gestion de la
unidad necesarios para brindar una
atencion integral, registro de derivaciones,
estadisticas y apoyo del intersector.
Orienta su atencion segun caracteristicas
epidemioldgicas de la poblacién a cargo,
normas administrativas de la unidad,
normas ministeriales, proceso de
acreditacion y aspectos legales vigentes.

Unidad 2:Control Prenatal

Encargado: Pamela Francisca Aros Vieyra

Indicadores de logros

Metodologias y acciones asociadas

Realiza atencidn integral a la mujer y su
familia, con enfoque biopsicosocial, de
género y derechos, en aspectos fisioldgicos
y patoldgicos, integrando elementos de la
salud familiar y comunitaria.

Realiza anamnesis identificando y
valorando factores de riesgo y factores
protectores.

Utiliza comunicacidn efectiva y empatica.
Realiza examen obstétrico

Identifica y valora factores de protecciény
de riesgo

Interpreta y/o solicita exdmenes de
laboratorio e imagenologia.

Aplica instrumentos de evaluacion
psicosocial y de salud familiar.

Formula y fundamenta una hipdtesis
diagnéstica.

Formula plan de accién y de seguimiento,
de acuerdo a la hipotesis.

Consensua plan de accién / intervencion
con consultante fundamentado en la
evidencia cientifica.

Realiza educacion y/o consejerias
atingentes a las necesidades y etapa del
embarazo de las usuarias.

Demuestra pensamiento critico tanto en su
desempefio clinico, como en la atencién

e Test de ingreso: el estudiante participara
de esta instancia a través de una
evaluacién escrita centrados en casos
clinicos.

e Atencidn clinica con supervisidon docente
de Escuela, en contexto simulado.

e Atencion clinica con supervisién del tutor/a
clinico : El estudiante asistird a un Centro
de Atencidén Primaria de Salud, donde
participara activamente en la atencion de
consultantes en campo clinico.

e Taller de registros clinicos.

e Aplicacion de instrumentos de Salud
Familiar (autoaprendizaje)

e Examen final en situacién clinica simulada:
El estudiante asistira al Centro de
simulacion, donde desarrollara atencién de
consultantes simulados, donde el/la
docente a cargo aplicara una pauta de
evaluacion sumativa.
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gue brinda.

Aplica los principios éticos en su quehacer
profesional.

Activa sistema de
referencia/contrarreferencia, o deriva al
equipo multidisciplinar de ser necesario.
Favorece la participacién del acompanante
significativo.

Incorpora los aspectos administrativos,
normas ministeriales, aspectos del proceso
de acreditacién, necesarios para brindar
una atencion integral

Unidad 3:Control de Diada (

Puérpera y recién nacida/o)

Encargado: Pamela Francisca Aros Vieyra

Indicadores de logros

Metodologias y acciones asociadas

Realiza atencidn integral al binomio
puérpera y recien nacida/o y a su familia,
con enfoque biopsicosocial, de género y
derechos, en aspectos fisiolégicos y
patoldgicos, integrando elementos de la
salud familiar y comunitaria

Realiza anamnesis dirigida valorando
factores de riesgo y factores protectores.
Utiliza comunicacion efectiva y empatica.
Realiza examen fisico a la puérpera y/o al
recién nacido.

Formula y fundamenta una hipdtesis
diagnéstica.

Formula plan de accién y de seguimiento,
de acuerdo a la hipotesis.

Consensua plan de accién / intervencion
con consultante fundamentado en la
evidencia cientifica.

Realiza educacion y/o consejerias
atingentes a las necesidades de las/los
usuaria/os.

Demuestra pensamiento critico tanto en su
desempefio clinico, como en la atencién
gue brinda.

Aplica los principios éticos en su quehacer
profesional.

Incorpora los aspectos administrativos

e Test de ingreso: el estudiante participara
de esta instancia a través de una
evaluacion escrita centrados en casos
clinicos.

e Atencidn clinica con supervision docente
de Escuela, en contexto simulado.

e Atencidn clinica con supervision del tutor/a
clinico : El estudiante asistira a un Centro
de Atencion Primaria de Salud, donde
participara activamente en la atencién de
consultantes en campo clinico.

e Taller de registros clinicos.

e Aplicacion de instrumentos de Salud
Familiar (autoaprendizaje)

e Examen final en situacion clinica simulada:
El estudiante asistira al Centro de
simulacion, donde desarrollara atencién de
consultantes simulados, donde el/la
docente a cargo aplicara una pauta de
evaluacién sumativa.
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necesarios para brindar una atencién
integral.

e Orienta su atencién segln normas de la
unidad, ministeriales y aspectos legales
vigentes.

Unidad 4:EDUCACION EMOCIONAL PARA CONTEXTOS DE ATENCION CLINICA

Encargado: Pamela Paz Contreras Cataldn

Indicadores de logros

Metodologias y acciones asociadas

Modula su conducta frente a situaciones
estresantes en distintos contextos asociados al
desarrollo del curso eligiendo estrategias de
comunicacion y resolucion de conflictos
pertinentes.

Participa en los talleres de educacidon emocional y
realiza descompresion de eventos criticos cuando
lo requiere.

Ejecuta actividades grupales que abordan
estrategias de afrontamiento, resolucién de
conflictos y trabajo en equipo.

Analiza casos clinicos para ejercitar soluciones
adecuadas a los contextos de atencion propuestos
a través de juego de roles o simulacidn clinica.
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Estrategias de evaluacién

Tipo_Evaluacion Nombre_Evaluacién Porcentaje Observaciones
Prueba tedrica o Test de ingreso 25.00 %
certamen
Pautas de cotejo en Simulaciodn clinica 15.00 % 4 Estaciones situaciones
Simulacidn clinicas + 2 buzones de

salud familiar, seran
promediadas.

Evaluacion de Pauta Matrona-on clinica 40.00 % Si en algun item
o actitudinal es evaluado

con puntaje 1 (no
habilitado) el estudiante
se presentard a consejo
de escuela. El dominio
cognitivo transversal y
disciplinar deben ser
aprobatorios.

desempeiio clinico

Talleres practicos Taller de DIU/Implantes 10.00 %
Trabajo escrito Aplicacion instrumentos 10.00 % Autoaprendizaje
de Salud Familiar
Suma (para nota presentacion examen) 100.00%
Nota presentacién a examen 70,00%
Examen ECOE 30,00% examen es obligatorio y
reprobatorio.
Nota final 100,00%
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http://www.minsal.cl/portal/url/item/b53faf5d1d527a52e04001011e010ef5.pdf

- Minsal , 2017, Programa de salud sexual y salud reproductiva , Espafiol , , www.minsal.cl/wp-
content/uploads/2017/06/Programa-SSySR-en-consulta.docx

- Minsal , 2016, Normas de profilaxis, diagnostico y tratamiento de las Infecciones de transmision
sexual , Espafiol , , https://diprece.minsal.cl/wrdprss_minsal/wp-content/uploads/2014/11/NORMA-
GRAL.-TECNICA-N%C2%B0-187-DE-PROFILAXIS-DIAGNOSTICO-Y-TRATAMIENTO-DE-LAS-ITS.pdf

- Minsal , 2016, Normas nacionales sobre la regulacién de la fertilidad , Espafiol , , chrome-extension:
//efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/viewer.html?pdfurl=https%3A%2F%2Fwww.minsal.cl%2Fwp-con
tent%2Fuploads%2F2015%2F09%2F2018.01.30_NORMAS-REGULACION-DE-LA-
FERTILIDAD.pdf&chunk=true

- Minsal , 2014, Orientaciones técnicas para la atencidn integral de la mujer en edad de climaterio en
APS , Espafiol , , http://web.minsal.cl/sites/default/files/files/OTCLIMATERIOinteriorValenteindd04
022014.pdf

Bibliografia Complementaria

- Minsal, 2016, Fichas de supervision de salud infantil en la atencién primaria. , Espafiol , , https://di
prece.minsal.cl/wrdprss_minsal/wp-content/uploads/2015/10/2014_Fichas-de-supervisi%C3%B3n-de-
salud-infantil-en-la-atenci%C3%B3n-primaria.pdf

- Minsal, 2020, Estrategia de prevencion de infecciones de transmisidn sexual (ITS), Espafiol , , chro
me-extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/viewer.html?pdfurl=https%3A%2F%2Fdiprece.min
sal.cl%2Fwp-content%2Fuploads%2F2020%2F08%2FEstrategia-de-Prevencio%25CC%2581n-de-las-
Infecciones-de-Tra

- OMS, 2007, Organizacion Mundial de la Salud. Un manual mundial para proveedores. , Espaiol ,,
http://web.minsal.cl/portal/url/item/795c688fd24bcd68e04001011e013bfb.pdf

- Minsal , GUIA DIABETES Y EMBARAZO , Espafiol , , https://www.minsal.cl/wp-
content/uploads/2015/11/GUIA-DIABETES-Y-EMBARAZO_ web-14-11-2014.pdf

- Minsal , 2015, Ministerio de Salud. Guia Practica Consejeria en Salud Sexual y Reproductiva para
Adolescentes Orientaciones para los equipos de Atencidn Primaria, Espafiol ,,
http://web.minsal.cl/wp-content/uploads/2015/09/Consejeria-En-Salud-Sexual-Y- Reproductiva-Para-
Adolescentes-1.pdf

- Minsal , ORIENTACIONES PARA LA IMPLEMENTACION DEL MODELO DE ATENCION INTEGRAL DE
SALUD FAMILIAR Y COMUNITARIA , Espafiol , ,
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http://web.minsal.cl/sites/default/files/files/ProtocoloProgramaEmbarazoypospar
tofinal12032014.pdf

- Minsal , 2015, Guia Perinatal , Espafiol , ,
http://www.minsal.cl/wpcontent/uploads/2015/10/GUIAPERINATAL_2015.10.08 _ web.pdf-R.pdf

- MINSAL, 2014, ORIENTACIONES TECNICAS PARA LA ATENCION INTEGRAL DE LA MUJER EN EDAD
DE CLIMATERIO EN EL NIVEL PRIMARIO DE LA RED DE SALUD (APS) , Espafiol ,
https://www.minsal.cl/sites/default/files/files/OTCLIMATERIOinteriorValenteindd04022014.pdf , ,
https://www.minsal.cl/sites/default/files/files/OTCLIMATERIOinteriorValenteindd04022014.pdf

- MINSAL, 2019, ORIENTACIONES TECNICAS PARA ACTUALIZAR O ELABORAR PROTOCOLO DE TRATO
Y REGISTRO PARA PERSONAS TRANS, EN EL MARCO DE LA CIRCULAR N° 21, Espaiiol , https://www.mi
nsal.cl/wp-content/uploads/2019/03/Orientaciones-t%C3%A9cnicas-protocolo-personas-trans.pdf, , h

ttps://www.minsal.cl/wp-content/uploads/2019/03/Orientaciones-t%C3%A9cnicas-protocolo-
personas-trans.pdf

- MINSAL , 2016 , NORMA GENERAL TECNICA PARA LA ATENCION DE VICTIMAS DE VIOLENCIA
SEXUAL , Espaiiol, https://diprece.minsal.cl/wrdprss_minsal/wp-
content/uploads/2016/10/NT_VICTIMAS-VIOLENCIA-SEXUAL_web.pdf,, https://diprece.minsal.cl/wrd
prss_minsal/wp-content/uploads/2016/10/NT_VICTIMAS-VIOLENCIA-SEXUAL_web.pdf

- Escuela de Obstetricia , Curso Neonatologia |, Il y lll , Espafiol , Clases y apuntes

- Escuela de Obstetricia , Curso Obstetricia Patologica , Espafiol , Clases y apuntes

- Escuela de Obstetricia , Curso Salud Comunitaria | y Il , Espafiol , Clases y apuntes

- Escuela de Obstetricia , 2022 , Curso Obstetricia Fisiologica | y I, Espafiol , Clases y apuntes
- Escuela de Obstetricia , Curso Ginecologia patolégica, Espaiiol , Clases y apuntes
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Plan de Mejoras

Aumento de jornadas en campo clinico, de 2 a 4 semanas.
Trabajo con grupo pequeiios de estudiantes en formato taller procedimentales.

Comunicacion fluida con delegades para coordinar cambios de actividades que se presenten durante
el desarrollo de las rotaciones.

Disposicion anticipada de carpetas de material complementario para consulta de estudiantes.
Tiempos protegidos para preparacion de actividades de autoaprendizaje.

Incorporacion de actividad de autoaprendizaje para reforzar elementos de Salud Familiar.

Se incorporan mas casos clinicos con pacientes simulados.

Se incorpora taller de registros clinicos

Se incorporan 2 tutorias por cada estudiante

14/22




ot
N

s

Requisitos de aprobacion y asistencia adicionales a lo indicado en decreto Exento N°23842 del 04 de
julio de 2013.

Porcentaje y nimero maximo permisible de inasistencias que sean factibles de recuperar:

Todas las actividades son obligatorias.
Link de justificacion:

https://dpi.med.uchile.cl/estudiantes/
Las modalidades de recuperacion de actividades obligatorias y de evaluacion:

Semana de remediales para recuperacion de actividades obligatorias donde la inasistencia fuere
debidamente justificadas

Recuperacién o remediales

1. Remedial se considera para estudiantes que tienen aprobada su actividad o curso, y que
requieren de mas tiempo para completar un nimero de oportunidades. Este término
generalmente aplica a cursos clinicos.

2. Recuperacidn se considera para estudiantes que tienen inasistencias a actividades obligatorias
y que deben rendirlas en otra oportunidad.

3. Todas las actividades definidas como obligatorias seran recuperadas, dependiendo de Ia
disponibilidad de tiempo docente y sala o campo clinico.

4. Toda recuperacion o remedial de actividades debe ser realizado previo al examen del curso, sin
excepciones.

5. La actividad de recuperacion de una evaluacién deberd ser realizada preferentemente en
forma oral frente a comision.

6. Las modalidades de recuperacién de actividades deben quedar claramente expresadas en el
programa de curso.

Otros requisitos de aprobacion:

En base a los reglamentos: Reglamento general de los planes de formacién conducentes a las
licenciaturas vy titulos profesionales otorgados por la Facultad de Medicina. Fija texto refundido del
D.U. N° 003625 de 27 de enero de 2009. Decreto exento N°0023842, del 04 de julio de 2013. Y
Resolucién “Norma operativa sobre inasistencia a actividades curriculares obligatorias carrera de
pregrado. Santiago 16 de octubre de 2008, se determinan las siguientes adecuaciones locales para
inasistencias a cursos de la carrera de Obstetricia y puericultura.

Consideraciones generales:

1. Los programas de curso deben explicitar las actividades consideradas como obligatorias y las
gue son consideradas como evaluadas.

2. Los cursos practicos que usan campos clinicos consideran 100% de asistencia obligatoria y
evaluada a todas sus actividades, a no ser que se especifique lo contrario en el programa de
curso.
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Requisitos de aprobacion y asistencia adicionales a lo indicado en decreto Exento N°23842 del 04 de
julio de 2013.

3. Toda actividad indicada como obligatoria debe ser considerada para una asistencia del 100%.

4. Las actividades obligatorias, pero no evaluadas, requieren de justificacion a Profesor/a
Encargado/a de Curso (PEC), pero no a Escuela (plataforma DPI).

5. El o la estudiante tiene un plazo maximo de 24 horas para informar a PEC y 5 dias habiles
desde la fecha de inasistencia (sin incluirla) para informar a través de plataforma DPI.

6. Insistencias justificadas y que se reconoceran como tal son:

1. Estudiantes que tienen justificativo de salud: para este fin se debe presentar
comprobante de atencidn en salud en formato digital considerando post atencién. No
se aceptaran justificativos como agenda de horas u otros previos a la asistencia.

2. Estudiantes que tienen justificativo social: se debe presentar comprobante digital que
acredite el evento o situacion tras haber ocurrido. No se aceptaran justificativos que no
acrediten directamente el evento indicado.

3. Estudiantes que participan activamente en actividades deportivas: secretaria de
estudios informa de estos/as estudiantes a direccién de escuela. No se acepta otro tipo
de justificaciones.

7. La plataforma de justificacion de inasistencia para todos los casos es
https://dpi.med.uchile.cl/estudiantes/ (plataforma DPI).

8. La nojustificacion apropiada o el envio de justificaciones fuera del plazo establecido en este
documento, se considera como inadecuado y por lo tanto se debe calificar la actividad con
nota minima (1.0).

Porcentajes de inasistencias

1. Cada programa de curso podra fijar un porcentaje o nimero maximo permisible de inasistencias a
actividades que no sean de evaluacion (este porcentaje no debe superar el 20% del total de
actividades obligatorias) y que son susceptibles de recuperar.

2. Para cursos teodricos:

a. Si un/a estudiante sobrepasa el 20% de inasistencia con justificaciones aprobadas, se debe acordar
la recuperacion con la o el estudiante y coordinacién de nivel o considerar presentar la situacidon a
Consejo de Escuela para evaluar la forma de recuperar o remediar.

b. Si un/a estudiante sobrepasa el 20% de inasistencia sin justificaciones aprobadas, se debe colocar
nota minima en esas actividades obligatorias y evaluadas, sin necesidad de considerar de forma
inmediata la reprobacién del curso.

3. Para cursos practicos (solo aquellos que utilizan campos clinicos):
a. Si un/a estudiante sobrepasa el 20% de inasistencia con justificaciones aprobadas, se debe

considerar el curso como Pendiente y se reprogramara su pasantia completa en otro periodo del
mismo semestre o afo académico. Si no existiera disponibilidad de docente o campo clinico, se puede
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Requisitos de aprobacion y asistencia adicionales a lo indicado en decreto Exento N°23842 del 04 de

julio de 2013.
solicitar recuperar sélo el tiempo de actividades no asistidas.

b. Si un/a estudiante sobrepasa el 20% de inasistencia sin justificaciones aprobadas, se debe colocar
considerar la reprobacion del curso con nota final de curso 3.4 si asistio a actividades o como nota

minima (1.0), si no asistio.

c. Si un/a estudiante no sobrepasa el 20% de inasistencia sin justificaciones aprobadas, se debe
considerar colocar calificacién minima (1.0) en item de evaluacidn de asistencia o en la calificacidn de
la actividad, pero no se debe considerar de forma inmediata la reprobacion del curso.

Condiciones adicionales para eximirse:

Curso no posee exencion de examen.
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ANEXOS

Requisitos de aprobacion.

Articulo 24: El rendimiento académico de los(las) estudiantes sera calificado en la escala de notas
de 1,0 a 7. La nota minima de aprobacién de cada una de las actividades curriculares para todos los
efectos serd 4,0, con aproximacion. Las calificaciones parciales, las de presentacidn a actividad final y
la nota de actividad final se colocaran con centésima (2 decimales). La nota final de la actividad
curricular se colocard con un decimal para las notas aprobatorias, en cuyo caso el 0,05 o mayor se
aproximara al digito superior y el menor a 0,05 al digito inferior(*).
Articulo 25: El alumno(a) que falte sin la debida justificacién a cualquier actividad evaluada, sera
calificado automaticamente con la nota minima de la escala (1,0).
Articulo 26: La calificacién de la actividad curricular se hara sobre la base de los logros que
evidencie el(la) estudiante en las competencias establecidas en ellos. La calificacion final de los
diversos cursos y actividades curriculares se obtendrd a partir de la ponderacidn de las calificaciones
de cada unidad de aprendizaje y de la actividad final del curso si la hubiera. La nota de aprobacion
minima es de 4,0 y cada programa de curso deberd explicitar los requisitos y condiciones de
aprobacion previa aceptacion del Consejo de Escuela.

Articulo 27:  Los profesores o profesoras responsables de evaluar actividades parciales dentro de
un curso deberan entregar los resultados a los(as) estudiantes y al(la) Profesor(a) Encargado(a) en un
plazo que no exceda los 15 dias habiles después de la evaluacién y antes de la siguiente evaluacion.
En aquellos cursos que contemplan Examen Final, la nota de presentacién a éste debera estar
publicada como minimo 3 dias habiles antes del examen y efectuarlo serd responsabilidad del(la)
Profesor(a) Encargado(a) del Curso.

Articulo 28: Al finalizar el curso, o unidad de aprendizaje podran existir hasta dos instancias para
evaluar los logros de aprendizaje esperados en el(la) estudiante, debiendo completarse el proceso de
calificacion en un plazo no superior a 15 dias continuos desde la fecha de rendicién del examen de
primera oportunidad.

Articulo 29:  Aquellos cursos que contemplan una actividad de evaluacién final, el programa
deberd establecer claramente las condiciones de presentacién a esta.

1. Sera de caracter obligatoria.
2. Si la nota es igual o mayor a 4.0 el estudiante tendrd derecho a dos oportunidades de evaluacién
final.
3. Si la nota de presentacion a evaluacién final estd entre 3.50 y 3.94 (ambas incluidas), el estudiante
sélo tendra una oportunidad de evaluacion final.
4. Si la nota de presentacion es igual o inferior a 3.49, el estudiante pierde el derecho a evaluacion
final, reprobando el curso. En este caso la calificaciéon final del curso sera igual a la nota de
presentacion.
5. Para eximirse de la evaluacion final, la nota de presentacién no debe ser inferior a 5,0 y debe estar
especificado en el programa cuando exista la eximicién del curso.
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Requisitos de aprobacion.

(*) la via oficial para el ingreso de notas es u-cursos, deben ser ingresas con dos decimales. sélo la
nota del acta de curso es con aproximacién y con decimal, siendo realizado esto automaticamente
por el sistema

Reglamento general de los planes de formacion conducentes a las Licenciaturas y titulos
profesionales otorgados por la Facultad de Medicina, Decreto Exento N2 23842 del 04 de julio de
2013.
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Normas de asistencia a actividad curriculares.

Para el caso de actividades curriculares cuya asistencia sea considerada como obligatoria por la
Escuela respectiva, el o la estudiante deberd justificar su inasistencia de acuerdo al procedimiento
establecido.

Cada programa de curso -y segun su naturaleza y condiciones de ejecucion- podrd considerar un
porcentaje y numero maximo permisible de inasistencias a actividades obligatorias, excluyendo
actividades calificadas. Este porcentaje no debe superar el 20% del total de actividades obligatorias
programadas.

Las actividades de recuperacion, deberdn ser fijadas y llevadas a cabo en forma previa al examen
del curso. Cada estudiante tendra derecho a presentarse al examen sélo si ha recuperado las
inasistencias. En el caso de cursos que no contemplen examen, las actividades recuperativas deben
ser realizadas antes de la fecha definida semestralmente para el cierre de actas.

PROCEDIMIENTO DE JUSTIFICACION:

1. En el caso de inasistencias a actividades obligatorias, incluidas las de evaluacién definidas en
cada programa de curso, el o la estudiante debe avisar su inasistencia al PEC, dentro de las 24 horas
siguientes por correo electrdnico institucional.

2. Ademas, via solicitud al sistema en linea de justificacién de inasistencias provisto en el  Portal
de Estudiantes, el o la estudiante debe presentar la justificacidon de inasistencia por escrito con sus
respectivos respaldos, a modo de ejemplo: certificado médico comprobable, informe de SEMDA,,
causas de tipo social o familiar acreditadas por el Servicio de Bienestar Estudiantil; en un plazo
maximo de cinco dias habiles a contar de la fecha de la inasistencia.

3. La Escuela o quién esta designe debera resolver la solicitud, informando a el o la PEC a la
brevedad posible a fin de reprogramar la actividad si correspondiese.

Si el estudiante usa documentacién adulterada o falsa para justificar sus inasistencias, debera ser
sometido a los procesos y sanciones establecidos en el Reglamento de Jurisdiccidn Disciplinaria.

Para el caso de que la inasistencia se produjera por fallecimiento de un familiar directo: padres,
hermanos, hijos, conyuge o conviviente civil, entre otros; los estudiantes tendrdn derecho a 5 dias
habiles de inasistencia justificada, y podra acceder a instancias de recuperacién de actividades que
corresponda.
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Normas de asistencia a actividad curriculares.

RECUPERACION DE ACTIVIDADES:

Si el o la estudiante realiza la justificacidon de la inasistencia de acuerdo a los mecanismos vy
plazos estipulados, la actividad de evaluacidn debe ser recuperada de acuerdo a lo establecido en el
programa, resguardando las condiciones equivalentes a las definidas para la evaluacién
originalmente programadas.

Si una inasistencia justificada es posteriormente recuperada integramente de acuerdo a los
criterios del articulo tercero anterior, dicha inasistencia desaparece para efectos del cémputo del
porcentaje de inasistencia. Cualquier inasistencia a actividades obligatorias que superen el
porcentaje establecido en programa que no sea justificada implica reprobacion del curso.

SOBREPASO DE MAXIMO DE INASISTENCIAS PERMITIDAS:

Si un o una estudiante sobrepasa el maximo de inasistencias permitido y, analizados los
antecedentes por su PEC, y/o el Consejo de Escuela, se considera que las inasistencias estan
debidamente fundadas, el o la estudiante no reprobara el curso, quedando en el registro académico
en estado de Eliminado(a) del curso (“E”) y reflejado en el Acta de Calificacién Final del curso. Esto
implicard que él o la estudiante debera cursar la asignatura o actividad académica en un semestre
préximo, en su totalidad, en la primera oportunidad que la Escuela le indique.

Si el o la estudiante sobrepasa el maximo de inasistencias permitido, y no aporta fundamentos y
causa que justifiquen el volumen de inasistencias, el o la estudiante reprobard el curso.

Si el o la estudiante, habiendo justificado sus inasistencias adecuadamente, no puede dar
término a las actividades finales de un curso inscrito, y analizados los antecedentes el Consejo de
Escuela, el PEC podra dejar pendiente el envio de Acta de Calificacidn Final, por un periodo maximo
de 20 dias habiles a contar de la fecha de cierre de semestre establecida en el calendario académico
de la Facultad.

Cualquier situacion no contemplada en esta Norma de Regulacién de la Asistencia, debe ser
evaluada en los Consejos de Escuela considerando las disposiciones de reglamentacion universitaria
vigente.

Estas normativas estdn establecidas en resolucion que fija las Normas de Asistencia a Actividades
Curriculares de las Carreras de Pregrado que Imparte la Facultad de Medicina (Exenta N°111 del 26
de enero de 2024) y vigente actualmente.
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Politica de corresponsabilidad social en la conciliacion de las responsabilidades familiares y las

actividades universitarias.

Con el fin de cumplir con los objetivos de propender a la superacién de las barreras culturales e
institucionales que impiden un pleno despliegue, en igualdad de condiciones, de las mujeres y
hombres en la Universidad y el pais; Garantizar igualdad de oportunidades para la participacion
equitativa de hombres y mujeres en distintos dmbitos del quehacer universitario; Desarrollar
medidas y acciones que favorezcan la corresponsabilidad social en el cuidado de nifias y nifios y
permitan conciliar la vida laboral, estudiantil y familiar; y, Desarrollar un marco normativo pertinente
a través del estudio y andlisis de la normativa universitaria vigente y su eventual modificacién, asi
como de la creacién de una nueva reglamentacién y de normas generales relativas a las politicas y
planes de desarrollo de la Universidad; se contempla cinco lineas de accién complementarias:

Linea de Accién N°1: proveer servicios de cuidado y educacidn inicial a hijos(as) de estudiantes,
académicas(os) y personal de colaboracion, facilitando de este modo el ejercicio de sus roles y
funciones laborales o de estudio, mediante la instalacién de salas cunas y jardines infantiles publicos
en los diversos campus universitarios.

Linea de Accién N°2: favorecer la conciliacion entre el desempefio de responsabilidades
estudiantiles y familiares, mediante el establecimiento en la normativa universitaria de criterios que
permitan a los y las estudiantes obtener la necesaria asistencia de las unidades académicas en el
marco de la corresponsabilidad social en el cuidado de nifias y nifios.

Linea de Accion N°3: garantizar equidad de género en los procesos de evaluacién y calificacién
académica, a través de la adecuacién de la normativa| universitaria respectiva, con el fin de permitir
la igualdad de oportunidades entre académicas y académicos en las distintas instancias,
considerando los efectos de la maternidad y las responsabilidades familiares en el desempefio y la
productividad tanto profesional como académico, segun corresponda.

Para mas detalles remitirse al Reglamento de corresponsabilidad social en cuidado de hijas e hijos
de estudiantes. Aprobado por Decreto Universitario Exento N°003408 de 15 de enero 2018.
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