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Ajustes de ejecucion de curso

Eliminar por favor las unidades Decanato y agregar en unidad externa Fundacion Galia Diaz Riffo

Propdsito Formativo

Este curso propone desarrollar en el estudiante habilidades para el trabajo en equipo
interprofesional, cooperativo, abordando situaciones que faciliten la aplicacién de estos aprendizajes e
identificando los roles y contribuciones de cada una de las profesiones de la salud. Es la primera
instancia de educacidn interprofesional que le permite al estudiante la integracidon de saberes previos
y reconocerse como parte de un equipo de salud, en un ambiente de trabajo respetuoso que
promueva una atencién de salud de calidad, integral y centrada en las personas Se relaciona
curricularmente con MIIM Il del Octavo semestre.

Competencia

Dominio:ENF - Genérico

Esta area formativa promueve competencias interpersonales y sociales en el estudiante, que le
permitan desarrollar una vision amplia respecto a la salud de las personas, familias y comunidades;
destacandose por su compromiso ético, social y de responsabilidad ciudadana en los diversos
escenarios vinculados con la profesion

Competencia:ENFG 3

Proponer juicios reflexivos mediante el analisis de conceptos, procesos y resultados de las propias
acciones y las de otros, basado en criterios tedricos, metodoldgicos e ideoldgicos y establecer acciones
de ser necesario, en sus distintas areas formativas.

SubCompetencia: ENFG 3.2

Reflexionando frente a diversas situaciones, pensamientos y posturas que se le presentan durante el
proceso formativo.

Dominio:ENF - Gestion del Cuidado

Corresponde al dominio troncal de la formacién, que considera aquellas competencias
intencionadas a movilizar los saberes propios de la disciplina de enfermeria como ciencia y arte,
ademas de la integracion de las ciencias basicas, biomédicas y psicosociales, para desarrollar un juicio
enfermero que le permita liderar, planificar, ejecutar y evaluar cuidados de enfermeria humanizados,
oportunos y seguros desde una perspectiva integral, ética y legal, en los diferentes contextos que
aseguren la continuidad y calidad de la atencién, en el marco de los lineamientos y politicas publicas
de salud a nivel pais y en un contexto global

Competencia:ENFGC 1:
Gestionar cuidados de enfermeria humanizados a personas, familias, comunidades y sociedad,

aplicando juicio enfermero fundamentado en los saberes disciplinares, ciencias basicas, biomédicas y
psicosociales, en los distintos niveles del sector salud publico, privado y otros contextos asociados.

SubCompetencia: ENFGC 1.4:

Integrando saberes de la disciplina de enfermeria y otras ciencias en el cuidado.

Dominio:FON - Dominio responsabilidad social:

Ambito de formacién transversal que propende a un actuar comprometido con el bienestar de la
comunidad, valora la diversidad, respeta el medio ambiente y se responsabiliza éticamente por las
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Competencia

decisiones asumidas y sus consecuencias.
Competencia:FONRS.C2

Ejerce su labor profesional, valorando la diversidad de las personas y respetando el entorno.

SubCompetencia: FONRS.SC2.1

Demostrando una actitud inclusiva y tolerante en su relacién con grupos diversos.

Dominio:FON - Genérico-Transversales:

Corresponde a aquellas competencias del fonoaudidlogo(a) que, articuladas con los saberes,
acciones y desempefios propios de su profesidon, le permiten lograr una comprension, integracion y
comunicacidon con el individuo y su entorno. Ademads, le permiten integrar equipos de trabajo
interdisciplinarios en todos los dambitos de quehacer profesional. Finalmente, dichas competencias
contribuyen a que valore los principios humanistas, ciudadanos y éticos.

Competencia:FONGT.C1

Utiliza herramientas de comunicacién que le permiten interactuar adecuadamente en distintos
contextos

SubCompetencia: FONGT. SC1.1

Utilizando eficazmente la comunicacion verbal, corporal y escrita para facilitar y optimizar la
comprensién del mensaje.

Competencia:FONGT.C2

Integra equipos de trabajo, con el fin de desarrollar acciones que contribuyan a la comprension y
solucidén de situaciones fonoaudioldgicas.

SubCompetencia: FONGT. SC2.2

Fortaleciendo el entendimiento y construyendo acuerdos entre los diferentes actores

SubCompetencia: FONGT.SC2.1

Actuando comprometidamente en los equipos de trabajo.

SubCompetencia: FONGT.SC3.1

valorando el protagonismo y la responsabilidad de las personas y de los grupos sociales en la
deteccion de necesidades y la construccion colectiva de respuestas.

Dominio:KIN - Dominio Genérico Transversales

Este dominio dice relacién con el conjunto de espacios formativos que contribuyen a la formacién
fundamental de los profesionales de la salud en tanto sujetos multidimensionales.

Competencia:KGT3.
Establece relaciones interpersonales efectivas.
SubCompetencia: KGT3.1.

Se comunica de manera efectiva, aplicando principios de asertividad y empatia en sus relaciones
cotidianas.

SubCompetencia: KGT3.2.

Se desempeiia de manera proactiva y efectiva en equipo.

SubCompetencia: KGT3.3.

Aplica principios éticos en su actuar profesional y cotidiano.
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Competencia

Dominio:KIN - Dominio Salud y estudio del movimiento

Se entendera por este dominio para el kinesidlogo egresado de nuestra escuela, como las
intervenciones orientadas a mantener o mejorar la calidad de vida de los individuos y poblaciones, a lo
largo del ciclo vital y en todas las condiciones o estados de salud de los mismos. Comprende las
demandas especificas relacionadas con prevencion, promocion, recuperacién, rehabilitacion vy
cuidados paliativos.

Competencia:KS1.

Evaluar la condicion y/o capacidad fisica y analizar la conducta motora, considerando factores
psicosociales que le permitan la formulacién de un diagndstico kinésico, a través de un razonamiento
clinico integrando los resultados del examen clinico y otros exdmenes complementarios, centrado en
la funcionalidad del sujeto o de la poblacién de su competencia; en todos los estadios de salud de
ésta, a lo largo del ciclo vital, en todos los niveles de atencién de salud publica y privada.

SubCompetencia: KS1.1

Analizando los procesos celulares, genéticos, embrioldgicos y los de estructura, organizacion vy
funcion de tejidos, drganos y sistemas como base para la evaluacién kinésica.

Dominio:MED - Dominio cientifico

Competencias del egresado de Medicina relacionadas con la resolucién de los problemas de salud,
basandose en el conocimiento y razonamiento reflexivo de las ciencias, sustentado en la revisién
sistematica y critica de literatura biomédica, actualizada y pertinente, contrastando la informacién con
la propia experiencia, en el contexto de la realidad nacional y del caso particular. Considera ademas, la
capacidad de contribuir a generar conocimiento en ciencias atingentes al area de la salud.

Competencia:MEDCI1
Aplicar conocimientos biomédicos en el proceso de razonamiento clinico conducente a resolver
problemas de salud para la formulacién de un diagndstico y un plan de accién individual y poblacional.
SubCompetencia: MEDCI.SC 1.3
Seleccionando pertinentemente el conocimiento biomédico para formular una hipdtesis diagndstica
individual y poblacional.

Dominio:MED - Dominio ético social

Conjunto de habilidades del egresado de medicina para razonar y actuar en forma ética, con
compromiso social, respeto y efectividad, en todos los dmbitos de desempeiio profesional, bajo el
marco legal y reglamentario vigente, fomentando su permanente desarrollo profesional y personal.

Competencia:MEDESC2

Integra equipos de trabajo ejerciendo liderazgo participativo y colaborativo, con flexibilidad y
adaptabilidad a los cambios, con una actitud permanente de servicio y compromiso en los diversos
ambitos en los que se desempeiia.

SubCompetencia: MEDES.SC2.1
Contribuye al crecimiento y superacién de las debilidades, y potencia las fortalezas tanto personales,
como del equipo de salud y la comunidad, que influyen directa o indirectamente en la situacién de
salud.

SubCompetencia: MEDES.SC2.2
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Competencia
Contribuye activamente con flexibilidad y adaptabilidad para resolver situaciones de conflicto e
incertidumbre generadas en el equipo de salud, buscando la solucion en forma participativa y
colaborativa.

Dominio:NUT - Dominio genérico transversal:

Corresponde al conjunto de competencias genéricas que integradas, contribuyen a fortalecer las
competencias especificas en todos los dominios de actuacién del Nutricionista, integrando equipos
multi e interdisciplinarios en diferentes areas de su desempefo, respetando principios éticos vy
bioéticos, demostrando liderazgo, inteligencia emocional, pensamiento critico y reflexivo, autonomiay
comunicacion efectiva en contextos personales, sociales, académicos y laborales, evidenciando una
activa y comprometida participacion en acciones con la comunidad en pro del bienestar social, acorde
con el sello de la Universidad de Chile, en la formacidn de profesionales del ambito de la salud que
contribuyen al desarrollo del pais.

Competencia:NUTGTR.C02
Interactuar con individuos y grupos, mediante una efectiva comunicacién verbal y no verbal, en la
perspectiva de fortalecer el entendimiento y construir acuerdos entre los diferentes actores, teniendo
en cuenta el contexto sociocultural y la situacion a abordar, acorde con principios éticos.
SubCompetencia: NUTGTR.SC2.1
Comunicandose de manera efectiva con individuos y grupos, considerandos aspectos como
asertividad, empatia, respeto, entre otras, de acuerdo al contexto sociocultural.
Competencia:NUTGTR.CO3
Actuar comprometida y activamente de manera individual o en equipos de trabajo en la bdsqueda y
desarrollo de acciones que contribuyan a mejorar las situaciones que afectan la alimentacidn,
nutricién y salud de individuos y poblaciones
SubCompetencia: NUTGTR.SC3.1
Participando activamente en equipos de trabajo disciplinares y multidisciplinarios en el contexto
profesional

Dominio:NUT - Dominio Intervencién en alimentacion y nutricién.

Se refiere a ambito de desempeno del Nutricionista que en el proceso formativo, potencia la
capacidad de promover la interaccidn personal y a través de diversos medios con individuos y grupos,
respetando principios éticos y bioéticos, para facilitar en ellos la reflexidn, autocritica y decision de
realizar voluntariamente cambios en su conducta alimentaria y en otras relacionadas con la nutricidn,
con el propdsito de mantener un estado nutricional normal y por consiguiente favorecer su salud y
calidad de vida.

Competencia:NUTINT.CO2:

Recomendar una alimentacidn saludable a individuos y comunidades sanas en diferentes etapas del
ciclo vital, para prevenir alteraciones del estado nutricional y carencias especificas, considerando
disponibilidad de alimentos y aspectos biopsicosociales, acorde a principios éticos y bioéticos.

SubCompetencia: NUTINT.SC2.1

Analizando los procesos quimicos y bioldgicos para la comprensidn de los procesos fisiolégicos que
fundamentan la intervencion alimentario nutricional
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Competencia

Dominio:OBS - Dominio clinico

Aplicar razonamiento clinico fundamentado en las ciencias biomédicas para formulacion de
diagnosticos y elaboracion de un plan de accién individual o poblacional con Ila finalidad de resolver
problemas de salud, en la red atencion abierta y cerrada.
Competencia:OBSC1

Aplicar razonamiento clinico fundamentado en las ciencias biomédicas para formulacion de
diagndsticos y elaboracion de un plan de accién individual o poblacional con la finalidad de resolver
problemas de salud, en la red de atencidn abierta y cerrada.

SubCompetencia: OBSC.SC 1.1
Explica el funcionamiento del cuerpo humano asociando aspectos morfolégicos y fisiolégicos que se
relacionan con el estado de salud.

Dominio:OBS - 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:OBSGT1

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
que debe enfrentar en su formacién profesional.

SubCompetencia: OBSGT.SC1.1

Incorporando elementos del desarrollo personal que le permitan relacionarse asertivamente con los
diferentes integrantes de la comunidad.
Competencia:OBSGT4
Trabajar en equipo, identificando las potencialidades y delimitando las responsabilidades propias

como las del resto del grupo, priorizando los intereses del colectivo antes de los propios, para el logro
de una tarea comun, en los términos, plazos y condiciones fijados en los diversos contextos de su

formacion.
SubCompetencia: OBSGT.SC4.1

Incorporando elementos del desarrollo personal que le permitan integrarse al trabajo en equipo.
Dominio:TM - Dominio Genérico Transversal

Corresponde a aquellas competencias del Tecndlogo(a) Médico(a) que articuladas con los saberes,
acciones y desempefios propios de su profesidon, le permiten lograr una comprension, integracion y
comunicacidon con el individuo y su entorno, asi como la valoracion de los principios humanistas,
ciudadanos y éticos; contribuyendo a su desarrollo personal y ciudadano.

Competencia:TMGT 2.

Ser un profesional critico y reflexivo en las decisiones, acciones y procedimientos que realiza para

contribuir eficazmente en los distintos ambitos o dominios de desempefio del Tecnélogo(a) Médico(a).
SubCompetencia: TMGT.SC 2.1
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Competencia

Actuando analitica y reflexivamente, con una visién de la complejidad de los procesos y de su
contexto.

SubCompetencia: TMGT.SC 2.2

Argumentando por medio de la légica, sus decisiones en su quehacer profesional.

Competencia:TMGT 3

Utilizar herramientas de aproximacion a las personas de acuerdo a sus caracteristicas individuales, a
su contexto grupal y social para interactuar de manera pertinente a la situacion y para recolectar la
informacidn necesaria que permita decidir las acciones a desarrollar en su ambito profesional

SubCompetencia: TMGT.SC 3.1

Utilizando eficazmente la comunicacion verbal, corporal y escrita para facilitar y optimizar la
comprension del mensaje

Competencia:TMGT 4

Trabajar en equipo, identificando las potencialidades y delimitando las responsabilidades propias
como las del resto del grupo, priorizando los intereses del colectivo antes de los propios, para el logro

de una tarea comun, en los términos, plazos y condiciones fijados en los diversos contextos de su
formacion.

SubCompetencia: TMGT.SC 4.2

Incorporando elementos del desarrollo personal que le permitan integrarse al trabajo en equipo.

Dominio:TM - Dominio Tecnologia en Biomedicina

Este dominio corresponde a las acciones que realiza el Tecndlogo(a) Médico(a)al aplicar la
tecnologia en biomedicina, fundandose en sélidos conocimientos cientificos para obtener y entregar
una informacioén eficaz, eficiente, oportuna, veraz y relevante, contribuyendo asi a la prevencion,
diagndstico y tratamiento de la salud del individuo, el entorno y/o la sociedad.

Competencia:TMTB 3.

Incorporar en forma permanente, pertinente y confiable los avances metodoldgicos y tecnoldgicos
del area de su mencién para cumplir su rol de acuerdo al contexto en que se desempena.

SubCompetencia: TMTB.SC 3.1

Organizando y analizando informacién biomédica actualizada y relevante, que le permita
comprender las situaciones y problemas de salud.

Dominio:TO - Dominio Genérico

Ambito en que el egresado demuestra un conjunto de conocimientos, habilidades, destrezas y
actitudes que sostienen, aportan y fortalecen el desempefio del Terapeuta Ocupacional de la
Universidad de Chile como profesional integral de la salud."

Competencia:TOG 6

Establecer relaciones profesionales e interpersonales asertivas, empaticas, y honestas con las
personas y grupos, en forma creativa y con liderazgo en diferentes contextos y ambientes.

SubCompetencia: TOG.SC 6.2

Desarrollando creativamente habilidades interpersonales para desempeifiar el rol profesional.

SubCompetencia: TOG.SC 6.1
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Competencia

Comprendiendo los distintos elementos involucrados en el trabajo profesional y las relaciones
interpersonales en la intervencion terapéutica con personas y grupos.
SubCompetencia: TOG.SC 6.3
Promoviendo un ambiente de trabajo en donde la convivencia en la diferencia es considerada fuente
de riqueza de las relaciones interpersonales.
SubCompetencia: TOG.SC 6.4

Colaborando activamente y priorizando los intereses del colectivo antes de los propios, para el logro
de una tarea comun.

Dominio:TO - Dominio profesional

Se refiere al desempefio profesional basado en la perspectiva de la ocupacion , en el ambito de la
salud, la calidad de vida y bienestar psicosocial, promoviendo la autonomia, la participacidn social y los
derechos de las personas, grupos y comunidades.Realizando acciones en los diferentes niveles de
intervencién, para promover el bienestar ocupacional, prevenir la situacién de discapacidad vy
vulnerabilidad, diagnosticar e intervenir el desempefio ocupacional y favorecer procesos de inclusion

Competencia:TOPRO 1

Utilizar el razonamiento profesional relacionando estructuras y funciones corporales, procesos

psicosociales y contextuales, con el desempefo ocupacional de las personas a lo largo del ciclo vital,

desde terapia ocupacional, promoviendo la autonomia, participacién social y los derechos de las
personas, grupos y comunidades.

SubCompetencia: TOPRO.SC 1.1

Relacionando los procesos bioldgicos, anatdomicos, fisioldgicos que constituyen las estructuras y
funciones corporales, relacionados con el desempefio ocupacional a lo largo del ciclo vital, para la
intervencion de terapia ocupacional
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Resultados de aprendizaje

RA1L. Unidad I: Introduccién a la Educacién Interprofesional Analizar el fundamento de la EIP en la
atencion integral de las personas y practica colaborativa. Explicar los roles de los/las/les integrantes
del equipo de salud y la contribucidn de estos en la atencidon de las personas.

RA2. Unidad II: Habilidades para el trabajo en equipo y practica colaborativa Demostrar habilidades
fundamentales que favorecen la comunicacién efectiva, la resolucidn de conflictos y el liderazgo
cooperativo en los equipos interprofesionales.

RA3. Unidad Ill: Integracién del trabajo interprofesional y seguridad en los cuidados de salud Aplicar
los fundamentos de la EIP y practica colaborativa para disminuir los eventos adversos y favorecer una
practica de atencion de salud interprofesional segura para las personas

Unidad 1:Introduccidn a la Educacion Interprofesional

Encargado: Ménica Cecilia Espinoza Barrios

Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
Sesion 1: Sesion 1:

Analizar el Programa de curso, PEC y presentacién |Cada integrante del equipo se

de los/las/les integrantes del equipo MIIM presenta, de acuerdo con la
actividad indicada por el/la/le
Sesion 2 PEC, dindmica de presentacion.

Elaborar un Manual de Induccién para personas  |Sesidon 2
nuevas que ingresen al equipo.
Confecciona Manual de
Puntos a considerar en la construccion del Manual |Induccidn junto a sus

de induccion: compafieros/ras

e Caracteristicas del equipo Trabaja junto a sus

e Reglas de funcionamiento del equipo compafieros/as/es en el

e Caracteristicas que distinguen a cada desarrollo de la guia para la
integrante construccion del Manual de

e Formas de trabajar del Equipo, cdmo se induccion, el cual subiran a U-
organizaran, designacién de roles Cursos, una vez que

e Formas establecidas de comunicacién en el |desarrollado esté
equipo

Sesién 3

Identifica sus capacidades, necesidades personales
y de sus compafiieros para favorecer el trabajo en |Analiza los perfiles de egreso de
equipo. las diferentes profesiones que
constituyen el equipo de salud.
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- Distinguir el perfil caracteristico de su equipo de
trabajo.

- Reflexiona en relacion a los problemas que
afectan la dinamica de trabajo en equipo.

- Describir la principal calidad de cada uno de sus
compafiieros que facilitan el trabajo en equipo.

Sesion 3

Analizar los roles del equipo de salud y la
contribucién de cada uno/a/e de ellos/as/es en el
cuidado de las personas y comunidad.

Sesion 4

Analizar los conceptos generales de la Educacién
interprofesional

Analizar los factores que condicionan la practica
colaborativa interprofesional

Relacionar la EIP y practica colaborativa en el
cuidado de las personas y comunidad

Reflexionar acerca del fundamento de la
Educacion Interprofesional en el cuidado de la
salud de las personas.

Sesion 5

Analizar los elementos favorecedores y
obstaculizadores del trabajo interprofesional y
practica colaborativa

Reflexionar en relacién con los problemas que
afectan la dindmica de trabajo en equipo.

Describir la principal calidad de cada uno de sus
compafieros/as/es que facilitan el trabajo en
equipo.

Presenta un rol profesional
diferente al de su carrera,
acordando distribuir en el
equipo todas las profesiones de
la salud.

Trabaja junto a sus
companeros/as/es en el
desarrollo de la pauta guia 'y
presentan el desarrollo durante
la sesidn

Sesion 4

Observa video, realiza lectura
de documento y reflexiona
junto a sus compafieros/as/es
sobre el fundamento de la
Educacidn Interprofesional

Video 1: Contextualizacién EIP

Video 2: Cémo formar a los
profesionales sanitarios

https://www.youtube.com/wat
ch?v=NcAQOIl fYP90

Trabaja junto a sus
companeros/as/es en el
desarrollo de la pauta guia la
cual cual subiran a U- cursos,
una vez que esté completa.

Sesiéon 5

Actividad integradora de la
Unidad |, trabaja junto a sus
compafieros/as/es en el
desarrollo de un caso
integrador de EIP y préctica
colaborativa.
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Sesion 6 Sesiéon 6

Realizar analisis critico integrando los elementos |Realiza junto a sus

aprendidos sobre EIP y practica colaborativa en el |compaferos/as/es la

trabajo realizado con sus compafieros en esta presentacion del caso y sube a
unidad. u cursos el archivo.

Unidad 2:Habilidades para el trabajo en equipo interprofesional y practica colaborativa

Encargado: Sandra Georgina Oyarzo Torres

Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
Sesioén 7: Sesién 7:
Analizar las caracteristicas de los equipos de Analizar criticamente junto a sus comparieros las
trabajo dentro de las organizaciones. competencias fundamentales para

el trabajo en equipo interprofesional a través del
Analizar las etapas de la constitucién de un equipo |analisis de un video y articulo.

de trabajo
(Resolver pausa guia)
Analizar criticamente las competencias

fundamentales para el trabajo en equipo Construir un mapa conceptual que muestre las
interprofesional y practica colaborativa caracteristicas y los desafios

de un buen trabajo en equipo interprofesional y
Identificar los factores que contribuyen a una publicar en Instagram.

colaboracién exitosa en los equipos de trabajo.
Sesion 8:
Sesion 8:
Reflexionar junto a sus compafieros las habilidades
Analizar la comunicacién efectiva en el trabajo en |necesarias para la comunicacién

equipo interprofesional y su repercusién en los efectiva dentro de los equipos de salud a través

cuidados de las personas. del analisis de un video y articulo.

Identificar los elementos que facilitan y Sesién 9:

obstaculizan la comunicacion verbal y no verbal en

el contexto del trabajo en equipo de salud. Lectura del capitulo “conflicto en los equipos”
disponible en las paginas 60 a 70,

Sesion 9: del documento Trabajo en equipos de salud.

Analizar las causas del conflicto y proponer Analizar una noticia relacionada con alguna

estrategias de resolucion del conflicto. problematica a causa de la pandemia que
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Sesion 10:

Analizar los elementos del liderazgo colaborativo
en los equipos interprofesionales

Reflexionar sobre los diferentes modelos de
liderazgo que se pueden ejercer en los equipos de
salud.

Sesion 11
Analizar las dinamicas de trabajo de los equipos

interprofesionales en alguna unidad de salud
(Hospital o Cesfam)

pudiera afectar a los equipos de salud generando
conflicto

Reflexionar en base a la guia de pausa.
Sesién 10:

Realiza analisis critico junto a sus compafieros
sobre los elementos necesarios para el liderazgo
v practica colaborativa ( lectura articulo y videos
)en la resolucién de los conflictos

Responder junto a sus compafieros la pausa guia
de preguntas durante la sesion

Sesion 11

Realizar entrevista a profesionales de la salud
acerca de sus experiencias en trabajo
de equipo de salud interprofesional

Reflexionar acerca de los aprendizajes de esta
unidad, habilidades fundamentales
del trabajo interprofesional en salud.

Unidad 3:Integracion del trabajo interprofesional y seguridad en los cuidados de salud

Encargado: Hernan Antonio Aguilera Martinez

Indicadores de logros

Metodologias y acciones asociadas

Sesion 12:

Analizar la estrategia de EIP y practica colaborativa
de la OMS

Identificar las causas de los eventos adversos en la
salud.

Analizar las conductas erradas mas frecuentes y el
impacto en la atencidn de salud de las personas.

Sesion 12:

Reflexionar junto a sus
compafieros sobre la estrategia
de EIP y practica y su impacto
en la disminucién de los errores
en los equipos de salud (Video y
articulo)

(Resolver pausa guia)

Sesion 13:
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Sesion 13:

Integrar lo aprendido en la sesién 12, elementos
de la dinamica de los equipos, y factores que
contribuyen al error y que pueden afectar la
seguridad en la atencién de las personas.

Proponer qué acciones pueden llevar a cabo a
cabo los equipos interprofesionales para mejorar
la seguridad del paciente.

Sesion 14:

Analizar las causas de los eventos adversos en
salud que impactan en la seguridad del paciente.

Analizar las conductas erradas mas frecuentes y el
impacto en la atencién de salud de las personas.

Sesion 15:

Elaborar un video que incluya el anélisis del caso y
el plan de accidn para disminuir los eventos
adversos y lograr una practica de atencién
interprofesional de salud segura para las personas.

Sesion 16
Presentar el video y fundamentar los contenidos

relacionados al caso clinico, EIP y practica
colaborativa para disminuir los eventos adversos.

Realizar actividad de
retroalimentacion de la sesion
11 junto a sus comparfieros/asy
profesor/ra

Comparte junto a sus
companferos y PEC las acciones
pueden llevar a cabo los
equipos interprofesionales para
mejorar la seguridad de
las/los/les personas.

Sesion 14

Reflexionar junto a sus
compaiieros sobre la seguridad
del paciente y las conductas
erradas a través de los casos
presentados, junto con plantear
una propuesta de mejora.

Cada equipo desarrollard un
video educativo para capacitar
profesionales de la salud, con el
objetivo de disminuir los
eventos adversos y lograr una
practica de atencién
interprofesional de salud
segura para las personas.

Sesion 15:

Preparara un video junto a su
equipo de trabajo

Sube video al canal de YouTube.
Sesion 16

Comparte junto a sus
compafiieros y PEC los

contenidos incluidos en el video
acerca del fundamento de la EIP
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y practica colaborativa para
disminuir los eventos adversos
y lograr una practica de
atencion interprofesional de
salud segura para las personas.
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Estrategias de evaluacion

Tipo_Evaluacion

Nombre_Evaluacién

Porcentaje

Observaciones

NOTA UNIDAD 1

EVALUACION
INDIVIDUAL UNIDAD |
30% RUBRICA DE
PRESENTACION DEL
CASO UNIDAD | 50%
RUBRICA MANUAL DE
INDUCCION 20%

30.00 %

NOTA UNIDAD 2

EVALUACION
INDIVIDUAL UNIDAD II
60% RUBRICA DE
EVALUACION DE
TRABAJO DE EQUIPO
40%

30.00 %

NOTA UNIDAD 3

EVALUACION
INDIVIDUAL UNIDAD I
20% RUBRICA DE
TRABAJO EN EQUIPO
20% RUBRICA DE
EVALUACION TRABAJO
FINAL ( VIDEO) 60%

40.00 %

Suma (para nota presentacion examen)

100.00%
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Formas de gestion . , Espafiol,

- M. Miré Bonet., 2016, Practica colaborativa interprofesional en salud: Conceptos clave, factores y
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healthcare-a-review-of-the-evidence

- Tony Smitha, Sally Fowler Davisb, Susan Nancarrowc, Steven Arissd, and Pam Enderb , 2020,
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INTERPROFESSIONAL CARE, 34, NO. 6, 726-736, Inglés , 11, https://www.tandfonline.com/doi/epdf/
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Bibliografia Complementaria

- OPS, 2018, La educacion interprofesional para la salud universal. , Espaiol , OPAS Pan American
Health Organization, , https://www.paho.org/hg/index.php?option=com_content&view=article&id=1
4495:la-educacion-interprofesional-para-la-salud-universal-triptico-2018&Itemid=39594&lang=pt
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Plan de Mejoras

De acuerdo a los comentarios de los y las estudiantes:

1. Se realizara este afio el curso 100% presencial

2. Se conversé los PECS para que entreguen las calificaciones en los tiempos reglamentarios

3. Se retomara un coordinador estudiante por escuela

4. Casos con mayor representatividad de todas las profesiones

5. Respetar acuerdos generales entre los PECS para el buen desarrollo del curso

6. Considerar la diversidad de los y las estudiantes al estrablecer las estrategias de ensefianza
aprendizaje

7. Introducir estrategias de aprendizaje mds creativas
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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:

De acuerdo al regalmento facultad, metodologia practica en todas las sesiones de asistencia

obligatoria, las sesiones presenciales se consideran actividades practicas de taller, por lo que son de
asistencia obligatoria.

La o el estudiante debe ingresar justificativo a través de DPI de acuerdo al conducyo regular
establecido e informar al PEC via correo electrénico

Las modalidades de recuperacion de actividades obligatorias y de evaluacion:

Actividad complementaria de acuerdo a los requerimientos del equipo de trabajo. Informada por el
PEC responsable de la seccion correspondiente

Otros requisitos de aprobacion:

Condiciones adicionales para eximirse:

Curso no posee examen.
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Norma de regulacion de la asistencia a actividades curriculares obligatorias carreras de pregrado.

NORMAS:

1. Salvo cuando esté explicitamente definido, la asistencia clases tedricas es libre, por lo tanto, en
caso de inasistencia no se requiere ningln tramite de justificacion.

2. La posibilidad de recuperar una actividad de asistencia obligatoria se determinara por el/la PEC.
Para dicha decisidon debera tenerse en consideracion lo siguiente:

La duracion del curso (N2 de créditos — N° de semanas en el semestre).

La proporcién de actividades programadas con exigencia de 100% de asistencia (Practicas de
Laboratorio, Clinicas, Seminarios, Evaluaciones, y otras).

Disponibilidad de campo clinico o centro, caracteristicas, tipo y cantidad de insumos, tiempo
para eventuales actividades de recuperacion.

La disponibilidad de horas docente para la(s) actividades requeridas.

3. Las actividades obligatorias no recuperables deben estar especificadas en el programa del curso.
Asimismo, debe quedar especificado cuales actividades de asistencia obligatoria incluyen
evaluaciones. Todas las evaluaciones de las actividades obligatorias deben tener una oportunidad de
ser recuperadas en caso de inasistencia justificada de acuerdo al protocolo descrito en punto 6.

4. Cada programa de curso -y segun su naturaleza y condiciones de ejecucién- podra 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 y deben ser justificadas segun el protocolo definido en nimero 6 de esta norma.

Es condicién indispensable que con la asistencia a las actividades obligatorias se cuente con evidencia
de que se hayan alcanzado el (los) logro (os) de aprendizajes comprometidos en el programa de
curso.

5. Las fechas destinadas a actividades de recuperacién, deben ser previas al examen final del curso. El
estudiante tendrd derecho a presentarse al examen final o aprobar sélo con sus inasistencias
recuperadas. En el caso de cursos que no contemplen examen, las actividades recuperativas deben
ser realizadas en forma previa a la fecha definida semestralmente para el cierre de actas. Si la
programacion de actividades recuperativas presenta dificultades que generen un retraso en el cierre
de acta, se debe proceder segun el punto N°9 de la presente norma, es decir se elimina el curso.
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Norma de regulacion de la asistencia a actividades curriculares obligatorias carreras de pregrado.

NORMAS:

6. Cuando se produzca la inasistencia a una actividad obligatoria (incluida las de evaluacion), el
estudiante debe informar su inasistencia al PEC, dentro de las 24 horas siguientes por correo
electrdénico institucional o la via mas expedita que pueda respaldar. Adema3s, debe presentar a la
Escuela, a través del sistema habilitado (Portal de Estudiantes), la justificacidon de inasistencia con sus
respaldos respectivos, (Ej. 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. La Escuela o quien ésta designe resuelve la solicitud,
notificdAndose a PEC de los casos que son aprobados para reprogramar actividad si corresponde. El
uso de documentacion adulterada o falsa para justificar inasistencias implicara la aplicacién del
Reglamento de Jurisdiccidn Disciplinaria en casos que se compruebe esta situacion.

7. Si la justificacidn se realiza de acuerdo a los mecanismos y plazos estipulados, la actividad de
evaluacidon debe ser recuperada de acuerdo a lo establecido en 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
punto 2-, dicha inasistencia desaparece para efectos del cdbmputo del porcentaje de inasistencia.
Cualquier inasistencia a actividades obligatorias que superen el porcentaje establecido en programa
gue no sea justificada implica reprobacién del curso.

8. Como parte de protocolos de seguimiento y alerta temprana estudiantil, si un estudiante se
aproxima o sobrepasa el nimero maximo de inasistencias, el Profesor Encargado de Curso debe
presentar el caso al Coordinador de Nivel, quien verifica si las inasistencias se producen en otros
cursos del nivel o niveles respectivo. A su vez lo presenta al Consejo de Escuela, instancia que, basada
en los antecedentes, propone cdmo enfrentar la situacidén en consulta a Secretaria de Estudios.

9. Si un estudiante sobrepasa el maximo de inasistencias permitido, y analizados los antecedentes
por PEC y/o el Consejo de Escuela se considera que las inasistencias cuentan con fundamento y causa
justificada (Ej. Certificado médico comprobable/validado, Informe de SEMDA, causas de tipo social o
familiar acreditadas por el Servicio de Bienestar Estudiantil), el estudiante no reprueba el curso,
guedando en el registro académico en estado de Eliminado del curso (“E”) y en el Acta de Calificacién
Final del curso el nombre del estudiante aparecerd tachado. Esto implica que el o la estudiante
debera cursar la asignatura en un préximo semestre en su totalidad en la primera oportunidad que
se oferte. Los y las estudiantes en esta situacién deben ser informados por la Escuela con oficio a
Secretaria de Estudios para el registro.
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Norma de regulacion de la asistencia a actividades curriculares obligatorias carreras de pregrado.

NORMAS:

10. Si un estudiante sobrepasa el maximo de inasistencias permitido, y no aporta fundamentos y
causa que justifiquen el volumen de inasistencias, el estudiante reprueba el curso. En este caso el
estudiante pierde el derecho a rendir el Examen debiendo registrarse con nota minima (1.00) en esta
instancia. Quedando en el registro académico en estado de “Reprobado” y en el Acta de Calificacién
Final del curso con nota final 1.00. En casos que los cursos que no tienen examen final o que son
100% practicos se debe crear una calificacién de asistencia que condicione la aprobacion de este
criterio en la formula de nota final. Dichos cursos deben ser informados en la programacion
curricular de cada semestre y reflejado en el programa de curso previo al inicio del periodo
académico respectivo.

11. Si un estudiante habiendo debidamente justificado sus inasistencias, no puede dar término a las
actividades finales de un curso inscrito, analizados los antecedentes, por la Direccidén de Escuela y/o
el Consejo de Escuela, el PEC puede dejar pendiente el envio de Acta de Calificacion 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 (Art. 20 D.E. N°23842/2013), siempre que la o las actividades
pendientes sean recuperables en este plazo de lo contrario aplica lo sefialado en el punto N° 9,
debiendo eliminarse el curso. La Direccidn de Escuela debe estar en conocimiento e informar
oportunamente a Secretaria de Estudios.

12. Se podran recibir justificativos de indole social (situaciones familiares, personales, laborales,
conectividad, entre otros) de acuerdo al procedimiento definido entre la Direccién de Pregrado,
Secretaria de Estudios y Bienestar Estudiantil, que permita recibir y acreditar situaciones sociales
como causales de inasistencia justificada a evaluaciones y actividades obligatorias.

13. En caso de inasistencias por fallecimiento de un familiar cercano (madre, padre, hermano, hijo(a),
esposo(a)) cada estudiante tendra derecho a cinco dias de inasistencia justificada, y podra acceder a
fechas recuperativas extraordinarias. En caso de que sean actividades irrecuperables, se deben
considerar las medidas definidas en articulo N° 9.
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Norma de regulacion de la asistencia a actividades curriculares obligatorias carreras de pregrado.

DISPOSICIONES FINALES:

1. Cualquier situacién no contemplada en esta normativa, debe ser evaluada en Consejos de Escuelas
respectivos. Lo anterior, teniendo en consideracidn las disposiciones de reglamentacion universitaria
vigente.

2. Es responsabilidad de las Direcciones de Escuela, poner en conocimiento de los Coordinadores de
Nivel, Profesores Encargados de Curso (PEC), académicos y estudiantes la presente normativa.

3. Las normas que se aprueban precedentemente se aplicardn sin perjuicio de las disposiciones de
politicas y reglamentos de la Universidad, asi como de las normas reglamentarias nacionales y de las
leyes, en cuanto sean aplicables a los casos correspondientes.

4. Las nuevas normas reemplazan a las de la Resolucién de Facultad N°1466 del 16 de octubre de
2008.
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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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