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Propdsito Formativo

En este curso se espera que el estudiante complete el conocimiento de las bases conceptuales de la
gestion en salud y su aplicacién, a través de la formulacidon de un proyecto de intervencién para
enfrentar un problema en salud publica, en el contexto del sistema de salud chileno, de modo de
contribuir a generar las competencias que le permitan desempenarse en funciones directivas o de
liderazgo de equipos en establecimientos de atencion primaria y en hospitales de baja complejidad. De
este modo, el curso de gestidn complementa los internados del sexto y séptimo aifo de formacién de
la carrera, pues entrega herramientas para involucrarse con las decisiones del entorno asistencial, asi
como de la red donde esta se integra. Para el egresado, obtener estas competencias es fundamental,
pues independiente del camino que tome, tendra que vincularse a la toma de decisiones y resolucion
de problemas de gestidn, o al menos participar de ellas.

Competencia

Dominio:Etico-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 desempefio profesional, bajo el
marco legal y reglamentario vigente, fomentando su permanente desarrollo profesional y personal.

Competencia:Competencia 2

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 desempefia.

SubCompetencia: Subcompetencia 2.1

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: Subcompetencia 2.2

Contribuye activamente con flexibilidad y adaptabilidad para resolver situaciones de conflicto e
incertidumbre generadas en el equipo de salud, buscando la solucién en forma participativa y
colaborativa.

Dominio:Genérico - Transversal

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;
destacdndose por su compromiso ético, social y de responsabilidad ciudadana en los diversos
escenarios vinculados con la profesion. El desempeiio del rol en las diversas areas se fundamenta en
un pensamiento critico reflexivo mediante el andlisis de su quehacer en el marco de la conducta
humana fundamentado en las bases tedricas de la ética y en un contexto legal; que le permite
respetar, promover y cautelar los valores y principios del desempefio médico y a su vez respalda la
toma de decisiones frente a los problemas éticos que se le presentan en un marco deliberativo y en el
contexto de una sociedad pluralista.

Competencia:Competencia 1

Establece comunicacidn efectiva y afectiva con las personas que interactua, orientadas a establecer
relaciones interpersonales significativas, considerando las caracteristicas de las personas, su etnia,
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Competencia
cultura y religiéon durante su formacion profesional.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.1

Utiliza eficazmente la comunicacién verbal, no verbal y escrita para facilitar y optimizar la
comprension del mensaje, respetando las caracteristicas culturales, étnicas, psicoldgicas y sociales de
sus interlocutores.

Competencia:Competencia 2

Proponer juicios reflexivos mediante el andlisis 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: Subcompetencia 2.2

Genera estrategias destinadas a implementar acciones de mejoramiento o resolucidn de problemas
en distintas areas del desempeno profesional.

Competencia:Competencia 3

Desarrolla acciones que evidencien su compromiso como estudiante ciudadano, a colaborar en la
construccio?n de una sociedad mejor y ma?s democra?tica, inclusiva y pluricultural, valorando el
protagonismo y la responsabilidad de las personas, de los grupos sociales en la deteccio?n de
necesidades y la construccio?n colectiva de respuestas, contribuyendo al bien comu?n y al logro de la
justicia social, especialmente en los sectores ma?s vulnerables de la sociedad en los distintos
contextos de desempen?o.

SubCompetencia: Subcompetencia 3.1

Aplica un pensamiento racional, critico y reflexivo en la construccién individual y/o colectiva de
respuestas a las necesidades de la comunidad, en especial de los sectores mas vulnerables de la
sociedad.

SubCompetencia: Subcompetencia 3.4

Lidera acciones orientadas a la solucio?n de problemas y a la construccio?n de acuerdos entre los
diferentes actores, en los distintos contextos de su desempen?o.

Dominio:Salud Publica

Conjunto de desempefios del egresado de Medicina orientados a la promocion de la salud
poblacional, asi como a la identificacién de los problemas de salud de la comunidad y sus
determinantes con el fin de proponer o realizar programas de control(*) y gestion, acorde a la
epidemiologia e informacidn actualizadas.

Competencia:Competencia 5

Participa en la formulacion de programas y proyectos que contribuyen a la promocién de la salud y
control de los problemas de salud publica, en el contexto de establecimientos de baja complejidad.

SubCompetencia: Subcompetencia 5.1

Aplica metodologias de priorizacién de los problemas detectados para ordenar el trabajo a realizar.
SubCompetencia: Subcompetencia 5.2

Aplica las bases tedricas de la planificacion y programacidn a situaciones representativas del nivel de
baja complejidad en salud, identificando actividades o prestaciones de salud y los recursos necesarios
para cumplir los objetivos de un programa de salud.
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Competencia

Competencia:Competencia 6

Participa en la gestién y administracion de proyectos o programas destinados a corregir problemas
de salud de una poblacién en un nivel de baja complejidad.

SubCompetencia: Subcompetencia 6.1

Participa en la direccién de un establecimiento de salud de baja complejidad asistencial
contribuyendo en la organizacion de las responsabilidades y relaciones en el equipo de salud.

SubCompetencia: Subcompetencia 6.2

Participa en la administracién de recursos (humanos, financieros, materiales) optimizando su uso,
acorde a los planes y objetivos establecidos por la propia institucidn.

SubCompetencia: Subcompetencia 6.3

Participa en la generacidon y uso de informacién para el apoyo de los procesos clinicos, para
optimizar el uso eficiente de recursos en los centros de salud de baja complejidad.

SubCompetencia: Subcompetencia 6.4

Participa en la evaluacion continua del desempeiio de la organizacién, generando ciclos de
mejoramiento.

SubCompetencia: Subcompetencia 6.5

Favorece una interaccion eficiente de su nivel de atencion con los diferentes elementos de las redes
de salud.
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Resultados de aprendizaje

RAL.

1. Aplicar las herramientas y metodologias necesarias para gestionar establecimientos publicos de
atencidén de salud, con la finalidad de que puedan identificar las tareas que deben asumir los cargos de
jefaturas.

RA2.

2. Formular un proyecto en el sistema publico de atencién de salud, con la finalidad de que puedan
proponer posibles soluciones a problemas de salud de una poblacién en un nivel de establecimientos
de salud de atencién primaria.

Unidades

Unidad 1:Definicion del Problema

Encargado:
Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
e Formula adecuadamente los problemas de |Para alcanzar los indicadores los estudiantes
salud identificados en un contexto habrdn participado en:
especifico de estudio.
e Prioriza el problema a intervenir de e Lectura de documentos y articulos
acuerdo con criterios de relevancia 'y pertinentes

factibilidad en un escenario determinado. Clase presencial

e Realiza trabajo en equipo de manera e Taller
efectiva en el desarrollo de un proyecto de e Formulacion y presentacién de un proyecto
salud. e Plenaria

Unidad 2:Arbol de problema y arbol de soluciones

Encargado:
Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
e Desarrolla adecuadamente un arbol de Para alcanzar los indicadores los estudiantes
problemas para un caso especifico de salud [habran participado en:
publica.
e Desarrolla adecuadamente un arbol de e Lectura de documentos y articulos
objetivos alineado con la estrategia pertinentes
definida para un problema de salud. e Clase presencial
e Taller
e Formulacion y presentacién de un proyecto
e Plenaria

Unidad 3:Estrategias y alternativas de solucién

Encargado:

Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
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e Selecciona alternativas de solucién Para alcanzar los indicadores los estudiantes
considerando el contexto y las restricciones|habran participado en:
del problema en estudio.
e Evalla las alternativas de solucidn en base Lectura de documentos vy articulos
a diversas dimensiones de analisis, pertinentes
incluyendo impacto, costo, y viabilidad en Clase presencial

un contexto especifico. e Taller
e Selecciona la mejor alternativa de solucién e Formulacion y presentacion de un proyecto
para el problema en estudio, e Plenaria

argumentando en base a criterios de
priorizacion definidos para la situacion.

Unidad 4:Asignacidn de recursos

Encargado:

Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas

e Define las actividades necesarias para Para alcanzar los indicadores los estudiantes
implementar el proyecto en un entorno habran participado en:
especifico, detallando cada etapa.

e Define los recursos necesarios para e Lectura de documentos vy articulos
implementar el proyecto considerando las pertinentes
limitaciones presupuestarias y logisticas del e Clase presencial
contexto. e Taller

e Realiza trabajo en equipo para coordinar la e Formulacion y presentacion de un
implementacién de las actividades del proyecto.
proyecto. e Plenaria

Unidad 5:Evaluacion

Encargado:
Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
e Realiza trabajo en equipo para coordinar la |Para alcanzar los indicadores los estudiantes
implementacién de las actividades del habran participado en:
proyecto.
e Construye indicadores de monitoreo y e Lectura de documentos y articulos
evaluacion adecuados para medir el pertinentes

progreso y el impacto del proyecto en un
contexto definido.

Clase presencial

Taller

Formulacidn y presentacién de un
proyecto.

Plenaria
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Estrategias de evaluacion

Tipo_Evaluacion Nombre_Evaluacién Porcentaje Observaciones
Presentacion individual o] Presentacion grupal 25.00 %
grupal intermedia

Trabajo escrito Informe escrito grupal 50.00 %
final del proyecto

Prueba tedrica o Prueba acerca de matriz 25.00 %
certamen de marco légico

Suma (para nota presentacion examen) 100.00%
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Plan de Mejoras

En virtud de i) lo observado y discutido con el equipo docente de la versién anterior del curso, vy ii) la
evaluacion realizada por los estudiantes al final del curso, se observan dos aspectos a mejorar:

1. Existe mucha heterogeneidad en la forma de aplicar la metodologia de Marco Légico entre los
docentes de distintos seminarios.

2. Eltiempo de trabajo exigido a los alumnos parece superar el tiempo que deben destinar al
curso en funcidn de los créditos asociados a este.

3. Faltan casos a modo de ejemplo que sean mas aplicados a la vida practica.

4. La prueba de desarrollo no fue un buen instrumento para conseguir el objetivo de preparar el
taller de Marco Légico.

5. Falta una instancia de cierre de los grupos con su docente respectivo.

En relacién a estos aspectos se introdujeron mejoras al programa del curso:

Readecuando y simplificando ciertas actividades.

Disminuyendo el nimero de horas de trabajo no presencial de los estudiantes.

Reorganizando el calendario para dar mas tiempo a cada una de las actividades del curso.
Desarrollando un nuevo material de apoyo.

Generando instancias de preparacién y coordinacidn para homogeneizar los criterios docentes.
Incorporando casos tipo que seran incorporados a modo de ejemplo en las clases.
Implementando una prueba de selecciéon multiple.
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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:

Las actividades obligatorias requieren de un 100% de asistencia. Son consideradas actividades
obligatorias, las evaluaciones y las actividades practicas que se realizan en un campo clinico, ademas
de actividades de seminarios y talleres. En este curso el estudiante podra faltar hasta un maximo de
una sesiodn, las que incluyen talleres practicos y seminarios, debiendo justificar en el portal estudiantil
de la DPI. Se descontara medio punto por cada dia de atraso en la entrega de los trabajos escritos.
Resolucién N° 111.

Ante la falta a una actividad obligatoria se debe avisar dentro de 24 horas por correo al PEC. El no
cumplimiento de esta accion podrd tener como consecuencia la reporbacion del curso.

Las modalidades de recuperacion de actividades obligatorias y de evaluacién:

Se puede recuperar el paso practico entregando un informe escrito sobre el mismo al PEC del curso.

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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