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Propdsito Formativo

La Practica Profesional es un curso cuyo propdsito es que los estudiantes profundicen, integren,
refuercen y apliquen de manera integral los conocimientos y habilidades adquiridas durante su
formacion curricular. Los estudiantes tendran la oportunidad de poner en practica las competencias
logradas, insertdandose en la realidad que les corresponderd asumir como futuros profesionales
Tecndlogos Médicos, valorando su rol y la interacciéon con el equipo de salud. En esta etapa los
estudiantes deben mostrar autonomia y tener un rol activo en la ejecucion y discusién de los
resultados de los diferentes exdmenes y procedimientos en que participe, utilizando un pensamiento
critico, reflexivo y ético en sus decisiones y acciones. Este curso contribuye al perfil de egreso
entregando al futuro profesional herramientas que le permitirdn fundamentar su actuar en base al
razonamiento cientifico y clinico; identificar y solucionar problemas inherentes a su funcidn; ejercer su
rol con responsabilidad y liderazgo y participar en equipos multidisciplinarios de salud.

Competencia

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
comunicacion con el individuo y su entorno, asi como la valoracién de los principios humanistas,
ciudadanos y éticos; contribuyendo a su desarrollo personal y ciudadano.
Competencia:Competencia 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: Subcompetencia 2.1

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

SubCompetencia: Subcompetencia 2.2

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

Competencia:Competencia 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 situaciéon y para obtener la
informacién necesaria que permita decidir las acciones a desarrollar en su dmbito profesional.

SubCompetencia: Subcompetencia 3.1

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

SubCompetencia: Subcompetencia 3.2

Utilizando las herramientas que le permiten comunicarse con las personas para entregar y obtener
informacién considerando sus caracteristicas psicolégicas y sociales

’ . .« e

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 informacién eficaz, eficiente, oportuna, veraz y relevante, contribuyendo asi a la prevencioén,

2/19




szliﬂk
FACULTAD DE MEDICINA
| UNIVERSIDAD DE CHILE

Competencia

diagnéstico y tratamiento de la salud del individuo, el entorno y/o la sociedad.

Competencia:Competencia 1

Decidir, resolver y argumentar los examenes y procedimientos que efectlia en su mencidn,
basandose en la comprension y establecimiento de vinculos con los procesos bioldgicos, fisicos,
guimicos, bioquimicos, fisioldgicos y patoldgicos, generando informacién relevante para una correcta
decisién en el ambito clinico.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.3

Planificando vy realizando examenes y procedimientos, movilizando los principios de las ciencias
basicas y profesionales que los sustentan.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.4

Analizando y evaluando los resultados de exdmenes y procedimientos obtenidos para generar un
informe y/o producto acorde a la situacién de salud del individuo y su hipdtesis diagndstica, que
permita una correcta toma de decisiones.

Competencia:Competencia 2

Obtener resultados comparables, confiables y reproducibles, aplicando las normas y protocolos
establecidos y una comunicacién eficaz con el paciente y su grupo familiar, para lograr una maxima
calidad diagndstica, respetando los principios bioéticos y las normas de bioseguridad vigente.

SubCompetencia: Subcompetencia 2.3

Resolviendo las desviaciones detectadas al analizar los resultados de la aplicacidon del programa de
control de calidad de acuerdo a normas y estandares establecidos.

SubCompetencia: Subcompetencia 2.4

Contribuyendo a obtener resultados de examenes y procedimientos de la mayor calidad diagndstica
utilizando una comunicacion efectivamente con el paciente y su grupo familiar.

Competencia:Competencia 4

Aplicar la tecnologia de biomedicina al servicio de la prevenciéon, diagndstico, tratamiento y
rehabilitacion de la salud, respetando los principios éticos y de bioseguridad, contribuyendo asi a
mejorar la calidad de vida de la poblacién atendida.

SubCompetencia: Subcompetencia 4.1

Contribuyendo con sus conocimientos de tecnologia en biomedicina, bioseguridad y bioética a la
prevencion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion de la salud y la calidad de vida de la poblacion
atendida.

SubCompetencia: Subcompetencia 4.2

Procesando los datos generados del quehacer profesional para entregarlos al servicio de la
prevencion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion de la salud de la poblacion.
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Resultados de aprendizaje

RAL. 1. Ejecutar el proceso de obtencién de exdmenes y procedimientos en las dreas de
imagenologia, radioterapia y medicina nuclear, considerando el estado del o la paciente y patologia en
estudio o tratamiento, para asi contribuir aportando evidencia clinica a su diagndstico o tratamiento.

RA2. Establecer una comunicacién efectiva con el equipo de salud, el o |la paciente y sus familiares
durante el proceso de diagndstico o tratamiento del que participa.

RA3. Planificar procedimientos de control de calidad de los equipos que utiliza para obtener
resultados confiables, con una dosis de radiacidon optimizada y velando por la seguridad del o la
paciente, asi como también del personal ocupacionalmente expuesto.

Unidades

Unidad 1:Radiologia
Encargado: Paola Angelina Faundez Jofre
Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
1. RA1: Practica clinica de 5 semanas, en donde el/la

1. Aplica correctamente los protocolos|estudiante debe:
de atencion, las normas de
proteccién radiolégica 'y 1. RA1:
bioseguridad. 1. Adquirir proyecciones radiograficas

2. Selecciona proyecciones para el estudio de diversas
radioldgicas de acuerdo a la patologias.
patologia en estudio y las aplica de 2. Post procesar las imagenes
acuerdo al protocolo de exploracién adquiridas, de manera de entregar
del servicio de Imagenologia. una radiografia de utilidad

3. Selecciona los pardmetros técnicos diagnédstica.
usados para la obtencion de las 2. RA2:
proyecciones radiograficas. 1. Atendery asistir al paciente, desde

4. Evalua sus proyecciones la recepcién hasta el despacho.
radioldgicas segun los criterios de 2. Realizar la anamnesis del/la
calidad de cada una. paciente.

5. Identifica los signos imagenoldgicos 3. Asistir al/la tecndlogo/a médico/a
de urgencia en los exdmenes que durante la realizacion de los
realiza. procedimientos.

2. RA2: 4. Integrarse efectivamente al equipo

1. Establece relaciones profesionales de trabajo.
con el equipo directo de trabajoy 3. RA3:
personal del centro clinico 1. Ejecutar las pruebas de control de
correspondiente. calidad en radiodiagndstico.

2. Aplica habilidades de comunicacion 2. Documentar las pruebas de control
efectiva con el paciente y su grupo de calidad realizadas.
familiar, reconociendo su
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3. RA3:

importancia en la indagatoria de los
antecedentes de salud necesarios
para la realizacion del examen.

. Identifica artefactos y/o fallas de los

equipos que afecten la confiabilidad
de los examenes que realiza o
seguridad del o la paciente.

. Selecciona las pruebas de control

de calidad a realizar, segun el
artefacto o falla del equipo, o segun
frecuencia de ejecucion.

. Fundamenta el uso de las pruebas

de control de calidad de los
equipos, segln normativa
estandarizada.

. Interpreta los resultados de las

pruebas vy, si corresponde, toma las
acciones correctivas.

Unidad 2:Mamografia

Encargado: Paola Angelina Faundez Jofre

Indicadores de logros

Metodologias y acciones asociadas

1. RA1:

. Aplica correctamente los protocolos

de atencidn, las normas de
proteccién radioldgica y
bioseguridad.

. Selecciona proyecciones

radioldgicas de acuerdo a la
patologia en estudio y las aplica de
acuerdo al protocolo de exploracién
del servicio de Imagenologia.

. Selecciona los pardmetros técnicos

seleccionados para la obtencién de
las proyecciones radiograficas.

. Evalla sus proyecciones

radioldgicas segun los criterios de
calidad de cada una.

. ldentifica los signos imagenolégicos

de urgencia en los examenes que
realiza

Practica optativa de 4 semanas, en donde el/la
estudiante debera:

1. RAL:

1.

1. RA2:

Ejecutar exploracién clinica de la
mama.

Realizar las proyecciones de
mamografia de rutinay
complementarias de acuerdo al
protocolo del servicio.

. Participar en procedimientos de

biopsia y/o marcaciones pre-
quirurgicas de la mama.

Asistir al profesional en distintas
tareas que se le soliciten en el
contexto de la atencion de salud del
paciente.

Atender y asistir al paciente desde
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1. RA2:

1. RA3:

1. Establece relaciones profesionales

con el equipo directo de trabajoy
personal del centro clinico, en el
contexto de la institucién de salud
correspondiente.

. Aplica habilidades de comunicacién

efectiva con el paciente y su grupo
familiar, reconociendo su
importancia en la indagatoria de los
antecedentes de salud necesarios
para la realizacion del examen.

. Identifica artefactos y/o fallas de los

equipos que afecten la confiabilidad
de los examenes que realiza o la
seguridad del o la paciente.

. Selecciona las pruebas de control

de calidad a realizar, segun el
artefacto o falla del equipo, o segun
frecuencia de ejecucion.

. Fundamenta el uso de las pruebas

de control de calidad de los
equipos, segln normativa
estandarizada.

. Interpreta los resultados de las

pruebas vy, si corresponde, toma las
acciones correctivas.

la recepcidn hasta el final de su
examen o procedimiento.

3. Realizar anamnesis del/la paciente.

4. Registrar informacion relevante
para la interpretacion del examen
en ficha del/la paciente.

5. Integrarse efectivamente al equipo
de trabajo.

Unidad 3:Tomografia Computada y Resonancia Magnética

Encargado: Paola Angelina Faundez Jofre

Indicadores de logros

Metodologias y acciones asociadas

1. RA1:

. Aplica correctamente los protocolos

de atencidn, las normas de
proteccién radioldgica y
bioseguridad.

. Fundamenta la administracion de

medio de contraste en el examen,
segun patologia en estudio y la
condicién del o la paciente.

3. Selecciona el protocolo de estudio,

Practica clinica de 5 semanas en Tomografia
Computada, mas una practica optativa de 4
semanas en Resonancia Magnética, donde el/la
estudiante debera:

1. RAL:

1. Instalar la via venosa periférica al o
la paciente para la administraciéon
del medio de contraste.

2. Administrar el medio de contraste,
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2. RA2:

3. RA3:

segun la patologia y los flujos de
trabajo propios del servicio de
Imagenologia.

. Selecciona y fundamenta los

pardmetros técnicos seleccionados
para las distintas fases o secuencias
del examen.

. Evalla las imagenes obtenidas,

segun los criterios de calidad de
cada una.

. ldentifica los hallazgos

imagenoldgicos de urgencia en
examenes que realiza.

. Establece relaciones profesionales

con el equipo directo de trabajo y
personal del centro clinico, en el
contexto de la institucién de salud
correspondiente.

. Aplica habilidades de comunicacién

efectiva con el paciente y su grupo
familiar, reconociendo su
importancia en la indagatoria de los
antecedentes de salud necesarios
para la realizacion del examen.

. Identifica artefactos y/o fallas de los

equipos que afecten la confiabilidad
de los examenes que realiza o la
seguridad del o la paciente.

. Selecciona las pruebas de control

de calidad a realizar, segun el
artefacto o falla del equipo, o segun
frecuencia de ejecucion.

. Fundamenta el uso de las pruebas

de control de calidad de los
equipos, segln normativa
estandarizada.

. Interpreta los resultados de las

pruebas vy, si corresponde, toma las
acciones correctivas.

2. RA2:

3. RA3:

bajo supervisién del profesional a
cargo del procedimiento.

. Adquirir imagenes clinicas de

tomografia computada y resonancia
magnética.

. Post - procesar imagenes de

tomografia computada y resonancia
magnética, segun patologia en
estudio y protocolo del servicio.

. Atender y asistir al paciente desde

la recepcidn hasta finalizar su
examen.

. Realizar la anamnesis del/la

paciente y la indagatoria de
antecedentes clinicos relevantes
para la administracion del medio de
contraste.

. Asistir al/la tecnélogo/a médico/a

durante la ejecucion del
procedimiento.

. Integrarse efectivamente al equipo

de trabajo.

. Ejecutar o asistir la realizacion de

las pruebas de control de calidad en
radiodiagndstico.

. Documentar las pruebas de control

de calidad realizadas.

Unidad 4:Radioterapia

Encargado: Paola Angelina Faundez Jofre
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Metodologias y acciones asociadas

Indicadores de logros

1. RAL:

2. RA2:

3. RA3:

1.

Aplica correctamente los protocolos
de atencion, las normas de
proteccién radioldgica y
bioseguridad.

. Ejecuta y fundamenta la simulacidn

de tratamientos de radioterapia, de
acuerdo a la patologia del o la
paciente.

. Selecciona los pardmetros técnicos

gue optimizan el tratamiento.

. Analiza y compara los datos

dosimétricos obtenidos en las
distribuciones de dosis que resultan
de la simulacién y entrega la mejor
propuesta de tratamiento para el
paciente.

. Reconoce las reacciones adversas y

efectos que el tratamiento con
radiaciones puede causar a los
pacientes.

. Establece relaciones profesionales

con el equipo directo de trabajo y
personal del centro clinico, en el
contexto de la institucién de salud
correspondiente.

. Aplica habilidades de comunicacién

efectiva con el paciente y su grupo
familiar, reconociendo su
importancia en el proceso de
tratamiento de radioterapia.

. ldentifica fallas de los equipos que

afecten la confiabilidad de los
procedimientos que realiza o la
seguridad del o la paciente.

. Selecciona las pruebas de control

de calidad a realizar, segun la falla
del equipo, o segun frecuencia de
ejecucion.

. Fundamenta la ejecucion de las

Practica optativa de 4 semanas, donde el/la
estudiante debe:

1. RA1L:

2. RA2:

3. RA3:

1.

Asistir en el proceso de obtencion
de las imdagenes de simulacién de
tratamientos, de acuerdo a la
patologia del o la paciente.
Realizar el marcaje de los érganos
de riesgo en las imagenes de
tomografia computada de
simulacion.

. Realizar la dosimetria clinica del

tratamiento de acuerdo a la
prescripcion médica.

Realizar el posicionamiento del o la
paciente en el equipo de
radioterapia.

Ejecutar, bajo supervision del
profesional responsable, el
tratamiento de los pacientes en los
distintos equipos del Servicio de
Radioterapia.

Atender vy asistir al paciente desde
la recepcidn hasta finalizar su
procedimiento.

. Asistir al/la tecnélogo/a médico/a

durante toda la cadena de atencion
de radioterapia.

. Integrarse efectivamente al equipo

de trabajo.

. Ejecutar o asistir al profesional a

cargo de las pruebas de control de
calidad en radioterapia.

. Documentar las pruebas de control

de calidad realizadas.
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pruebas de control de calidad de los
equipos, segln normativa
estandarizada.

. Interpreta los resultados de las

pruebas vy, si corresponde, toma las
acciones correctivas.

Unidad 5:Medicina Nuclear

Encargado: Paola Angelina Faundez Jofre

Indicadores de logros

Metodologias y acciones asociadas

1. RAL:

2. RA2:

. Aplica correctamente los protocolos

de atencion, las normas de
proteccién radioldgica y
bioseguridad.

. Selecciona el protocolo de estudio

de acuerdo a la patologia y los
aplica de acuerdo al flujo de trabajo
del servicio de medicina nuclear.

. Fundamenta la utilizacién, la via de

administracion y la dosis del
radiofarmaco segun el
procedimiento a realizar, la
patologia en estudio y la condicidn
del o la paciente.

. Ejecuta el trabajo en el laboratorio

de marcacion de farmacos, segun el
examen que realizara y las
caracteristicas del o la paciente.

. Fundamenta la seleccion de

parametros técnicos para la
adquisicion de las imagenes.

. ldentifica los signos imagenoldgicos

de urgencia en los exdmenes que
realiza.

. Establece relaciones profesionales

con el equipo directo de trabajo y
personal del centro clinico, en el
contexto de la institucién de salud
correspondiente.

. Aplica habilidades de comunicacién

efectiva con el paciente y su grupo

Practica optativa de 4 semanas, donde el/la
estudiante deberé:

1. RA1L:

1.

2. RA2:

Preparar la dosis del radiofarmaco a
utilizar, segun el exameny las
caracteristicas del o la paciente.
Instalar la via venosa periférica al o
la paciente para la administraciéon
del radiofarmaco y administrar,
bajo supervisidon del profesional a
cargo, la dosis de este para el
examen.

. Adquirir imagenes clinicas de

medicina nuclear.

. Post - procesar imagenes de

medicina nuclear segun patologia
en estudio y protocolo del servicio.

Realizar la anamnesis al o la
paciente.

. Entregar instrucciones al o la

paciente sobre el exameny
cuidados posteriores.

. Atender las dudas que puedan

surgir en el/la paciente antes,
durante o después del
procedimiento.

Atender vy asistir al paciente desde
la recepcidn hasta finalizar su
examen.

Asistir al/la tecndlogo/a médico/a
en el procedimiento.
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familiar, reconociendo su 6. Integrarse efectivamente al equipo
importancia en el proceso de de trabajo.
diagnéstico o tratamiento en 3. RA3:
medicina nuclear. 1. Ejecutar o asistir al profesional a

3. RA3: cargo de las pruebas de control de

1. Identifica artefactos y/o fallas de los calidad en medicina nuclear.

equipos que afecten la confiabilidad 2. Documentar las pruebas de control
de los examenes que realiza o la de calidad realizadas.

seguridad del o la paciente.

2. Selecciona las pruebas de control
de calidad a realizar, segun el
artefacto o falla del equipo, o segln
frecuencia de ejecucién.

3. Fundamenta el uso de las pruebas
de control de calidad de los
equipos, segln normativa
estandarizada.

4. Interpreta los resultados de las
pruebas vy, si corresponde, toma las
acciones correctivas.
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Estrategias de evaluacion

Tipo_Evaluacion Nombre_Evaluacion Porcentaje Observaciones
Evaluacién de Practica Radiologia 30.00 %
desempeiio clinico
Evaluacién de Practica Tomografia 30.00 %
desempeiio clinico Computada
Evaluacion de Practica optativa N°1 20.00 % Resonancia Magnética,
desempeiio clinico Mamografia,
Radioterapia o Medicina
Nuclear
Evaluacion de Practica optativa N°2 20.00 % Resonancia Magnética,
desempeiio clinico Mamografia,
Radioterapia o Medicina
Nuclear
Suma (para nota presentacion examen) 100.00%
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Bibliografias

Bibliografia Obligatoria

- Cinthya A. Denis, Chris R. May & Ronald L. Eisenber, 2009, Posiciones Radiograficas , Masson,
Espafiol,
- Ann Barret, Jane Dobbs, Dan Ash, 2009, Practical Radiotherapy, 4°, Hodder Arnold UK, Inglés ,

- Bontrager K. L., Lampignano J. P. & James, C., 2014, Textbook of Radiogrphic Positioning and
Related Anatomy , Elsevier/Mosby , Inglés,

- R. Webb, W. Brant & C. Helms , 2007 , Fundamentos de TAC Body, 3°, Marban Libros , Espafiol,
- Daniel B. Kopans, 2000, Atlas de la Mama en Imagen , Marban Libros , Espafiol,

Bibliografia Complementaria
- American College of Radiology (ACR), 2013, BI-RADS Atlas, 5°, Inglés,
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Plan de Mejoras

Se realizaran supervisiones perddicas a distancia y presenciales para mantener el contacto con los/las
estudiantes y los/las tutores clinicos.

Se reforzard la comunicacidon con los/as estudiantes.
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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:

Inasistencia justificada menor al 15% del periodo de la rotacidn, es decir, 3 dias para las rotaciones de
4 semanas y 4 dias para la rotaciones de 5 semanas.La cantidad maxima de dias que es posible
recuperar en una rotacién de 4 semanas es de 3 dias, y para una rotacién de 5 semanas es de 4 dias,
sujeto a disponibilidad de cupos en campos clinicos.

Las modalidades de recuperacion de actividades obligatorias y de evaluacion:

Las inasistencias debidamente justificadas y menores al 15% del periodo de cada rotacion se
recuperaran dentro de la rotacién, pudiendo complementarse las horas ausentadas después del
horario de la practica profesional, en turno diurno, nocturno o dia sabado segln corresponda. Los
horarios y fechas de recuperacion deberdn ser programados por el encargado o coordinador de
docencia del campo clinico e informadas debidamente al coordinador de practica profesional.

Es requisito del curso aprobar todas las rotaciones de la practica profesional. En caso de reprobar una
sola rotacion, debe recuperar en un lugar distinto al que haya rotado. En caso de no haber suficientes
campos clinicos, se presentara al Consejo de Escuela.

En caso de reprobar la rotacién recuperativa, la nota final del curso correspondera a la nota de la
pauta de evaluacion de esa rotacion.

En caso de reprobar dos o mas rotaciones, no existe opcién de recuperar, y la nota final del curso
corresponderd al promedio de las rotaciones reprobadas.

Si en la pauta de evaluacion, alguno de los aspectos del item ética profesional son evaluados como
Malo o Deficiente, el estudiante reprobara la rotacién.

En los casos en que un campo clinico solicite la suspension de la pasantia de un estudiante antes de
finalizado el periodo de rotacidn, se solicitard al supervisor de la practica una carta exponiendo los
motivos de la suspensién, para ser discutida en un consejo extraordinario de escuela donde se
resolverd el reinicio de la pasantia en otro centro o la reprobacién de la pasantia

Otros requisitos de aprobacion:

Condiciones adicionales para eximirse:

Curso no posee 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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