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PRESENTACION

La Unidad de Segunda Especializacion en Residentado Médico de la Universidad
Nacional de Cajamarca, Facultad de Medicina Humana, presenta el Plan Curricular en la
especialidad de GASTROENTEROLOGIA, cuyo contenido ha sido elaborado por los
Médicos Especialistas en GASTROENTEROOGIA de la sede docente del Hospital
Regional Docente Cajamarca, en relacion a los Estandares de Formacion de la
especialidad basados en los Estdndares Minimos de Formacion para el Programa de
Segunda Especializacion, aprobados por CONAREME, iniciativa enmarcada en el Plan
Estratégico del Comité Nacional de Residentado Médico, teniendo como resultado un
documento técnico, que fue aprobado por SINAREME y constituye una norma del
Sistema del Residentado Médico a escala nacional.

Este documento se elabora con la intencion de contar con un Plan Curricular que
enmarque el perfil académico profesional con las competencias necesarias para la
formacion en la especialidad de GASTROENTEROLOGIA, consolidando las
condiciones necesarias para el logro de los estandares, que deben desarrollarse en
relacion con el perfil academico de la especialidad y los objetivos curriculares en el afio
de estudios respectivo. Asi mismo contiene la metodologia de la evaluacion de los
estudiantes, que es un sistema inherente al proceso de ensefianza —aprendizaje, que

mantiene un nivel de exigencia académica optima en funcion al producto final.

La unidad de Segunda especializacion en Residentado Médico considera pertinente la
revision anual de los Planes Curriculares para los reajustes y correcciones que demanda
la dindmica de la medicina moderna que aplicada a nuestra realidad nacional permita

alcanzar los maximos niveles de competitividad.

DIRECCION
Unidad de segunda especializacién en Residentado Médico
Facultad de Medicina
Universidad Nacional de Cajamarca



2.

GENERALIDADES

BASE LEGAL

Ley N° 30220, Ley Universitaria

Ley N° 26842, Ley General de Salud.

Ley N° 27657, Ley del Ministerio de Salud.

Ley N° 30453 Ley del Sistema de Residentado Médico (SINAREME) y su
Reglamento D.S. N° 007-2017-SA

Ley N° 30757 que modifica Art. 4y 8 de la ley 30453

Estatuto de la Universidad Nacional de Cajamarca
Reglamento General de la Universidad Nacional de Cajamarca
Reglamento Interno de la Facultad de Medicina

Ley 27154, Ley de Acreditacion de Facultades y Escuelas de Medicina, su
Reglamento y Normas derivadas.

D.S. N°013-2003-SA Reglamento de la Ley del Ministerio de Salud.
D.S. N°023-2005-SA, Aprueba Reglamento de Organizacion y Funciones del MINSA.

D.S. N°007-2006-SA Modificatoria de Reglamento de Organizacion y Funciones del
MINSA.

D.S. N° 008-88-SA, que aprueba las Normas Basicas del Sistema Nacional de
Residentado Médico.

Resolucion Suprema N° 002-2006-SA, Reglamento del Sistema Nacional del
Residentado Médico.

Modificaciones al Reglamento del Sistema Nacional de Residentado Médico aprobado
mediante Resolucién Suprema N° 002-2006-SA. (Resolucién Suprema N° 017-2015-
SA)

DEFINICION:

La Gastroenterologia es una rama de la medicina que estudia y aplica sus conocimientos en

6rganos como el esofago, estdbmago, intestino, higado, pancreas, entre otros elementos, gque

forman parte del aparato digestivo. La alta prevalencia de enfermedades de este sistema, asi

como el desarrollo constante de conocimientos y de avances tecnoldgicos, justifican y exigen la

formacién de especialistas que ofrezcan una serie de conocimientos, habilidades y técnicas

endoscoépicas, para la prevencién y tratamiento de estas patologias.



3. MODELO PEDAGOGICO:

El modelo pedagdgico empleado es el modelo basado en competencias, el cual es una
combinacion de destrezas, conocimientos, aptitudes y actitudes. Las competencias deben ser
consideradas como parte de la capacidad adaptativa cognitivo-conductual que es inherente al ser
humano, las cuales son desplegadas para responder a las necesidades especificas que las

personas enfrentan en diversos contextos de la vida cotidiana.

4. MODALIDAD:
El programa de residentado se desarrolla de forma presencial en la modalidad de docencia en
servicio. Las actividades académicas denominadas como asignaturas o cursos se programan y

ejecutan por la Unidad de segunda especializacion de la UNC.

5. ESTRATEGIAS DE FORMACION Y RECURSOS DE APRENDIZAJE:

Los médicos residentes se formaran bajo la modalidad de docencia en servicio durante toda la
duracion de su programa de residentado médico, bajo una supervisién o acompafiamiento en los
servicios de emergencia, hospitalizacion, salas de procedimientos, y otros, segin corresponda;
revisaran temas de los casos bajo su cargo, discutiéndose en las visitas médicas al proceso de
diagnoéstico y tratamiento. Semanalmente preparan exposiciones y casos clinicos para su
exposicion y discusion en el servicio donde se encuentren. Los médicos residentes contaran con
acceso a la biblioteca de la facultad para la revision de la literatura que requieran, asi como

acceso a revistas y bases de datos.

6. REQUISITOS PARA LA TITULACION DEL MEDICO RESIDENTE:
a. Aprobar las asignaturas o cursos lectivos.
b. Aprobar préacticas profesionales o rotaciones.

c. Proyecto de investigacion aprobado.

7. EVALUACION DEL PROGRAMA:
La Universidad revisara periédicamente, de manera anual, el contenido del presente documento

y esté acorde a los avances cientificos.

8. CONTENIDOS DE FORMACION GENERAL EN SALUD:
El programa de residentado médico se desarrolla dentro del marco legal vigente del Ministerio
de Salud. EI tutor sera el responsable de difundir y ensefiar las aplicaciones de las normas para

el desarrollo del programa de residentado médico.



Il MAPA FUNCIONAL DE IDENTIFICACION DE COMPETENCIAS DEL MEDICO
RESIDENTE DE LA ESPECIALIDAD EN GASTROENTEROLOGIA
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FIGURA NRO. 01: MAPA FUNCIONAL DE IDENTIFICACION DE COMPETENCIAS

1. COMPETENCIAS ASISTENCIALES

a. COMPETENCIAS CLINICAS:

e Asume responsabilidades directas en la atencién integral a las personas.

e Comprende y reconoce los efectos, los mecanismos y las manifestaciones de la
enfermedad sobre la estructura y funcién del cuerpo humano.

o Realiza anamnesis proxima y remota, relacionada con enfermedades
prevalentes no gastroenteroldgicas.

o Hace historia clinica de enfermedades gastrointestinales, pancreaticas, hepaticas

y biliares.



o Efectla examen fisico general completo con énfasis en signos malabsortivos,
dafio hepéatico cronico, secundarios a hipertension portal y segmentario
abdominal; e interpreta los hallazgos clinicos.

e Realiza evaluacion nutricional.

e Domina la fisiopatologia de las enfermedades gastrointestinales,
pancreaticas y hepaticas.

e Pone en préctica conocimientos basicos de medicina natural y
tradicional.

e Realiza tacto rectal.

e Hace historia clinica pediatrica, que incluye la entrevista a la madre del
paciente.

e Evalla las repercusiones sistémicas de enfermedades gastrointestinales,
hepaticas y pancreaticas.

e Indica la terapéutica mas adecuada de los procesos agudos y cronicos mas
prevalentes, asi como de los enfermos en fase terminal.

o Utiliza y valora criticamente las fuentes de informacion clinica y biomédica
para obtener, organizar, interpretar y comunicar la informacion cientifica y
sanitaria.

e Realiza diagnostico temprano y brinda atencién médica en forma oportuna y
continua.

e Brinda atencion médica de urgencia.

e Demuestra  habilidades para orientar y realizar actividades de
rehabilitacion.

o Decide la realizacién de interconsultas con otras especialidades, de acuerdo
con el nivel de complejidad del problema de salud.

e Realiza diagndstico temprano y brinda atencion médica en forma
oportuna y continua.

e Aplica practica de conceptos nutricionales relacionados con alimentacion

balanceada y estilos de vida saludables.

b. COMPETENCIAS COMUNICATIVAS:

e Escucha con atencion, obtiene y sintetiza informacion pertinente acerca de los
problemas que aquejan al enfermo, y comprende el contenido de esta

informacion.



e Redacta historias clinicas y otros registros médicos de forma clara,
comprensible a terceros, tanto para atencion ambulatoria como para ingreso
hospitalario.

e Demuestra habilidades para comunicarse de modo efectivo y claro, tanto de
forma oral como escrita con los pacientes, los familiares, los medios de
comunicacion y otros profesionales.

o Establece una buena comunicacion interpersonal, que capacite para dirigirse
con eficiencia y empatia a los pacientes, los familiares, los medios de
comunicacion y otros profesionales.

e Reconoce los elementos esenciales de la profesion médica, incluyendo los
principios éticos y las responsabilidades legales; y atiende el beneficio del
paciente, la familia y la profesion, con cuidado del secreto profesional.

e Respeta la autonomia del paciente, sus creencias y cultura, y desarrolla la
préctica profesional con respeto a otros profesionales de la salud.

c. COMPETENCIAS EPIDEMIOLOGICAS:

e Realiza acciones de promocidn de salud para lograr cambios positivos en los
conocimientos, habitos de vida y costumbres higiénico-sanitarias de sus
pacientes.

e Ejecuta acciones de prevencion de enfermedades y otros dafios a la salud en sus
pacientes y familiares.

o Identifica factores de riesgo modificables, o no modificables, de las
enfermedades gastroenteroldgicas.

e Demuestra estar en condiciones de detectar cualquier riesgo bioldgico,
psicoldgico, social y ambiental.

o Establece las caracteristicas de la salud digestiva individual y familiar objeto de
su atencion.

e Aplica los métodos clinico, epidemiolégico y social en el contexto de la
relacién individuo, familia y comunidad.

o Demuestra habilidades y destrezas en el analisis integral de estado de salud-
enfermedad, a partir de la aplicacién, interpretacion y toma de decisiones de los
examenes clinicos, imagenoldgicos y sociales en el nivel de atencién en que se
encuentre.

e Ejecuta las acciones de los programas nacionales de gastroenterologia.

e ldentifica factores sociales, psicologicos, ambientales y bioldgicos que puedan

afectar el estado de salud de los pacientes y familiares.



e Obtieney utiliza datos epidemioldgicos; y valorar tendencias y riesgos para la
toma de decisiones sobre salud.

d. COMPETENCIAS ENDOSCOPICAS:

e Vela y participa activamente de forma sistematica en el cuidado y
mantenimiento de los equipos endoscopicos.

o Velay participa activamente en el cumplimiento estricto de las normas de
limpieza y desinfeccion de los equipos endoscépicos.

o Realiza endoscopia digestiva superior diagnéstica.

e Hace biopsia del tracto digestivo superior.

e Realiza cromoendoscopia tracto digestivo superior.

e Hace duodenoscopias.

o Realiza colonoscopia diagndstica.

o Efectta biopsia del tracto digestivo inferior.

e Realiza cromoendoscopia en tracto digestivo inferior.

o Realiza rectosigmoendoscopia.

o Realiza dilataciones esofagicas.

o Efectlia esclerosis de varices en el tracto digestivo superior.

o Realiza ligadura de varices en el tracto digestivo superior.

e Ejecuta la extraccidn de cuerpo extrafio en el tracto digestivo superior.

o Realiza esclerosis de lesiones sangrantes en el tracto digestivo superior e
inferior.

e Hace polipectomia en el tracto digestivo superior € inferior.

e Maneja de forma adecuada los equipos de videoendoscopia.

e Realiza instrumentacion adecuada en las endoscopias del tracto digestivo
superior e inferior

e Realiza instrumentacion adecuada en las colangiopancreatografias
retrégradas endoscépicas.

e Mangja de las complicaciones derivadas  de  procedimientos

endoscopicos.

2. COMPETENCIAS GERENCIALES O DE DIRECCION

= Establece la interrelacion correspondiente entre su departamento y otras especialidades,

y con las instituciones de la atencion inmediata superior como hospitales e institutos.



Usa de forma eficaz los recursos y realiza préactica médica ante recursos limitados.
Realiza acciones administrativas que garantizan la utilizacion optima y movilizacion de
los recursos del sistema para el cumplimiento de su actividad.

Demuestra habilidades para coordinar el trabajo en equipo y ejercer la administracion
de acuerdo con las funciones del puesto de trabajo que desempefia.

Participa en el andlisis de los indicadores de calidad en reuniones departamentales e

institucionales.

COMPETENCIAS DOCENTES

Demuestra habilidades para planificar, organizar, ejecutar y controlar actividades
docentes.

Participa en actividades de formacion académica.

Utiliza los métodos de ensefianza en las ciencias médicas: el método clinico, el método
epidemioldgico, el enfoque social y la ensefianza basada en problemas.

Participa activamente en la formacion académica del resto del personal.

Utiliza los medios informaticos y el desarrollo tecnol6gico en beneficio docente.
Participa en las charlas educativas y el llenado de los consentimientos
informados de procedimientos endoscopicos a pacientes y familiares.

Participa en el desarrollo del banco de problemas de salud propios de la
especialidad.

Contribuye con sus investigaciones al desarrollo de las lineas investigativas de la

especialidad, tanto asociada a programas como institucionales.

COMPETENCIAS INVESTIGATIVAS

Presenta su proyecto de investigacion para la culminacion de la especialidad ante la
comisién cientifica y de ética de la institucion a la que pertenece.

Realiza presentaciones en Power Point.

Usa la bibliografia nacional e internacional.

Manejo de herramientas tecnolégicas incluyendo acceso a sitos de internet y bibliotecas
con informacion relacionada con la especialidad.

Comprende y usa apropiadamente la informéatica como herramienta en la practica

médica (manejo de bases de datos).



. ESTANDARES DE COMPETENCIA PARA LA FORMACION DEL MEDICO
RESIDENTE DE LA ESPECIALIDAD EN GASTROENTEROLOGIA

1. PERFIL ACADEMICO PROFESIONAL DEL ESPECIALISTA EN
GASTROENTEROLOGIA.

Al término de su residencia, el Médico-Cirujano egresado de la especialidad de

Gastroenterologia, estara capacitado para:

= Prevenir, diagnosticar y tratar las afecciones de la especialidad, tanto en casos electivos
como de emergencia.

= Dominar las diversas técnicas de la especialidad, asi como el manejo de equipos e
instrumental necesario para su aplicacion.

= Ejecutar los procedimientos especializados mas frecuentes en forma idonea y sin riesgos
sustantivos.

= Desarrollar plenamente cualquiera de las sub-especialidades gastroenteroldgicas.

= Asumir responsabilidades docentes dentro de su campo profesional.

= Asumir responsabilidades administrativas y desarrollar acciones integrales de salud en el
campo gastroenteroldgico.

= Investigar en los diversos niveles de su desempefio profesional a fin de contribuir a
mejorar la calidad de la atencion gastroenteroldgica acorde a la realidad nacional.

= Valorar el trabajo en equipo con otros profesionales Demostrar una actitud ética y
humanistica en el ejercicio de la especialidad.

2. OBJETIVOS CURRICULARES DEL PROGRAMA DE LA ESPECIALIDAD DE
GASTROENTEROLOGIA.

Durante el desarrollo de este programa de educacién médica de postgrado, los médicos

residentes deberan:

= Capacitarse para efectuar una correcta historia clinica junto con un examen fisico
completo, que permitan la elaboracién de impresiones diagndsticas y aplicacién adecuada
de terapéuticas especificas de gastroenterologia.

= Adquirir conocimientos y destreza en el manejo de las situaciones clinicas que mas
frecuentemente se presentan en la atencion del paciente hospitalizado de enfermedades

digestivas y grandes sindromes médicos generales.



Resolver los problemas mas frecuentes de la practica ambulatoria y poder recomendar las
medidas preventivas para las afecciones de mayor prevalencia en la préctica clinica
gastroenteroldgica

Desarrollar una adecuada y rapida resolucion de las wurgencias médicas
gastroenteroldgicas y grandes sindromes generales.

Lograr la atencion clinica adecuada del paciente sometido a procedimientos médicos
gastroenteroldgicos antes y después de realizados.

Adquirir pericia en las maniobras endoscopicas diagnosticas y terapéuticas y otras técnicas
de la especialidad

Adquirir las bases conceptuales y practicas de la medicina basada en evidencias.
Revalorizar la importancia de la relacion médico-paciente como base de una atencion
medica de alta calidad.

Concebir al paciente como un ser humano enfermo en un contexto no sélo bioldgico sino
también psicosocial.

Mantener un desempefio ético y responsable, con el mayor respeto por la vida humana.
Comprender el significado del cuidado del paciente en especial en la etapa final de la
vida, la importancia del alivio y confort, y el valor de la comunicacion con el paciente y
su familia.

Promover dirigir e intervenir actividades de docencia universitaria (grado y post grado),
capacitacion y educacion médica.

Reconocer la importancia de la investigacion en el campo de la gastroenterologia
medicina y adquirir las bases de la metodologia de la investigacién cientifica.

Capacitarse en el analisis de la bibliografia médica y del uso de la informatica en la
practica médica demostrando su capacidad creativa y de autoformacion segun las
condiciones socio econdmico, cultural y sanitario del pais.

Adaquirir el habito de la educacion médica continua. Valorar la importancia de la
recertificacion médica, participando en la presentacién de trabajos cientificos en
reuniones académicas, participando activamente en eventos cientifico nacionales e
internacionales

Formar parte de equipos multidisciplinarios liderando el equipo multidisciplinario en los
casos de manejo de pacientes gastroenterolégicos manteniendo Optimas relaciones
interpersonales con el equipo de la salud y la comunidad.

Aplicar las normas y disposiciones legales en el &ambito de salud tanto institucional como
local y nacional.

Participar en programas de promocién de salud gastroenteroldgica, a nivel local regional

y nacional



= Participar en la planificacion y programacion de actividades administrativas en el servicio

de gastroenterologia en sus proyectos, asesoria y auditoria médica.

= Establecer las pautas fundamentales para un uso racional de los recursos (humanos,

de métodos complementarios de diagndstico e institucionales).

3. LOGROS MINIMOS POR ANO DE ESTUDIOS DE LA ESPECIALIDAD DE
GASTROENTEROLOGIA, PARA ALCANZAR LAS COMPETENCIAS.

a. LOGROS MINIMOS EN EL PRIMER ANO DE ESTUDIOS SEGUN AREAS.

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA (2 MESES)
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

Conoce el campo de trabajo de la especialidad de gastroenterologia.
Participacion en los principales procedimientos que se realizan en
gastroenterologia

Inicia la elaboracion de trabajo de investigacion a ser entregado al final del afio.

Participa en programas preventivo o campafias de salud de la especialidad: locales,
regionales y nacionales.

Participa en un evento cientifico 3 créditos.

Manejo de competencias formativas

Revision de temas.

Participa en actividades docente-asistenciales a pacientes y familiares

SERVICIO DE MEDICINA (6 MESES)
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

Manejo inicial o de reconocimiento (diagnostico) de grandes sindromes generales

médicos para luego ser derivados a otras especialidades:

Insuficiencia cardiaca, cardiopatia isquémica, arritmias cardiacas mas
frecuentes, valvulopatias, hipertension arterial, hipertensién arterial pulmonar,
enfermedad vascular periférica. Enfermedad tromboembdlica venosa,
Reanimacién cardio respiratoria.

Insuficiencia respiratoria, enfermedad pulmonar obstructiva crénica,
neumonias, enfermedades del intersticio pulmonar, derrame pleural.
Insuficiencia renal aguda y cronica, litiasis renal, sindrome nefrético, sindrome
nefritico, infeccién urinaria.

Lupus eritematoso sistémico, artritis reumatoidea, otras colagenopatias.

Sindromes vasculiticos. Osteoartritis y osteoporosis.



- Diabetes mellitus y sus complicaciones. Control de la glucemia en el
paciente internado, dislipidemias.

- Sindrome de Cushing, insuficiencia  suprarrenal,  hipertiroidismo,
hipotiroidismo.

- Sindrome anémico, hemopatias malignas, trombocitopenia, neutropenia.

- Anticoagulacidn: indicaciones, contraindicaciones y complicaciones.

- Accidente cerebrovascular, coma, sindrome confusional agudo, demencias,
convulsiones, polineuropatias, sindrome de hipertension endocraneana,
sindrome meningeo.

- Fiebre de origen desconocido.

- Uso prudente de antibi6ticos.

- Profilaxis antimicrobianas.

- Enfermedades neoplasicas y sus complicaciones.

- Alteraciones hidroelectroliticas y del equilibrio acido-base.

= Realizar o participar en los siguientes procedimientos:

- Realizar toma de muestra de sangre arterial

- Realizar toracocentesis

- Participar en drenaje toréacico

- Realizar colocacion de una sonda nasogastrica

- Realizar cateterismo vesical

- Realizar colocacion de un acceso venoso periférico

- Realizar de colocacion de un acceso venoso central

- Realizar extraccion de sangre venosa

- Realizar paracentesis

- Realizar puncién lumbar

- Realizar intubacién endotraqueal

- Realizar reanimacion cardio pulmonar

- Tomar e interpretar el trazado electrocardiografico.

= Elabora casos clinicos.
= Elabora revisiones de temas o temas educativos de pregrado.
= Revision de temas.

= Participa en actividades docente-asistenciales a pacientes y familiares.

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS (2 MESES)
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

= Participar en ventilacion asistida



= Realizar desfibrilacion

= Realizar de colocacion de un acceso venoso central

= Realizar atencién bésica del trauma - shock trauma

= Participa en actividades docente- asistenciales a pacientes y familiares
= Realiza casos clinicos

ANATOMIA PATOLOGICA Y LABORATORIO (1 MES)
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

= Interpretar hemogramas

= Interpretar el examen de orina

» Interpretacion adecuada de estudios histoldgicos de enfermedades digestivas
(estudios anatomopatologicos)

= Realiza casos clinicos

= Manejo de competencias formativas

SERVICIO DE RAYOS X E IMAGENOLOGIA (1 MES)

HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

= Aprender la indicacion y adecuada interpretacién de estudios radioldgicos simples:
Radiografia de térax, Radiografia de abdomen simple, Radiografia de craneo,
Radiografia de senos paranasales, Radiografia de columna.

= Evaluacién de estudios radioldgicos contrastados: Arteriografias, Tomografias
abdominales, Radiografia estbmago y transito intestinal.

= Evaluacién de estudios ecograficos abdominales.

= Evaluacién de estudios gammagréaficos

= Evaluacién de resonancias magnéticas y colangioresonancias.

= Realiza casos clinicos.

b. LOGROS MINIMOS EN EL SEGUNDO ANO DE ESTUDIOS SEGUN AREAS.

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA (7 MESES)

HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

= Manejo clinico asistencial de gastroenterologia (prevencién-tratamiento y
rehabilitacion) del paciente hospitalizado en las siguientes dolencias:

- Enfermedades bucales asociadas a enfermedades digestivas.



Enfermedades de esdfago: esofagitis infecciosas, toxicas corrosivas, cuerpos
extrafios, enfermedad por reflujo, hernia hiatal. Cancer de eséfago.

Dispepsia, gastritis, Enfermedad ulcero péptica y sus complicaciones,
Helicobacter pylori, cancer gastrico.

Hemorragia digestiva alta y baja. Manejo endoscépico

Tumores del aparato digestivo. Enfermedades genéticas y malformaciones
congénitas digestivas. Gastroenterologia pediatrica

Enfermedades del intestino delgado, obstruccion intestinal, diarrea aguda y
cronica, Tuberculosis digestiva, enfermedad por inmunodeficiencia adquirida
SIDA y gastroenterologia, enteroparasitosis. Sindrome de mala absorcion,

Hepatitis aguda y cronica, ictericia, insuficiencia hepatica, hepatitis aguda y

cronica,
- Hipertension portal, cirrosis hepatica. Sindrome ascitico.
- Sindrome colestasico, enfermedad vesicular.
- Enfermedades del pancreas, pancreatitis aguda y cronica.
= Manejo supervisado de la emergencia gastroenterolégica.
= Participar en el analisis situacional de la gerencia del servicio, planificar y
programar un plan operativo anual
= Ejecuta un proyecto de investigacion.
= Ejecuta un de programas preventivo o campafias de salud de la
especialidad: locales, regionales y nacionales.
= Elaboray publica un articulo cientifico en revista indexada.
= Realiza casos clinicos.
= Participa en un evento cientifico nacional (03 créditos)
= Manejo de competencias formativas
= Revision de temas

= Participa en actividades docente-asistenciales a pacientes y familiares

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA - UNIDAD DE HIGADO (2 MESES)

HOSPITAL NACIONAL GUILLERMO ALMENARA YRIGOYEN - LIMA

= Pruebas funcionales hepaticas.
= Sindrome ictérico y sindrome de hipertensién portal.
= Hepatopatias metabdlicas.

= Hepatitis agudas infecciosas y toxicas.



= Hepatitis cronicas y Cirrosis hepéticas

= Neoplasias malignas - hepatomas - colangiomas - sarcomas - linfomas.

= Colangitis - abceso hepético piégeno.

» Amebiasis hepatica - hepatitis amebiana - absceso hepatico amebiano.

= Faciolasis o distomatosis hepatica. Hidatidosis hepética.

= Encefalopatia y coma hepatico.

= Se familiarizara con el estudio hemodinamico del higado, sistemas de
derivacion porto sistémica.

= Se familiarizara con el manejo post operatorio del trasplante de higado.

= Aprendera el diagnostico y manejo de hepatitis infecciosas y autoinmunes.

= Aprenderd el manejo de la cirrosis hepatica, asi como indicaciones del
trasplante hepatico.

= Aprenderd el manejo de las complicaciones de la cirrosis hepatica en una unidad de
higado y vias biliares.

= Participacion en competencias formativas

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA (2 MESES)
INSTITUTO NACIONAL DEL NINO - LIMA

= Aprendera el diagndstico y manejo de las principales patologias congénitas en
gastroenterologia.

= Manejo clinico asistencial de gastroenterologia pediatrica (prevencion-
tratamiento y rehabilitacion) del paciente hospitalizado.

= Destreza en los procedimientos endoscépicos en pediatria, indicacién
interpretacién y manejo de complicaciones.

= Manejo de competencias formativas.

c. LOGROS MINIMOS EN EL TERCER ANO DE ESTUDIOS SEGUN AREAS,

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA EXTERNO (2 MESES)
HOSPITAL ARZOBISPO LOAYZA- LIMA O SAN JUAN - CALLAO

= Participa y adquiere destreza en el manejo del paciente con enfermedades del

aparato digestivo, conoce nuevos avances de la gastroenterologia.



= Adquiere experiencia en nuevas técnicas endoscépicas y pacientes de alta
complejidad en gastroenterologia.
= Manejo de competencias formativas.

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA: ENFERMEDADES NEOPLASICAS
(2 MESES) INSTITUTO NACIONAL O REGIONAL DE NEOPLASICAS

» Adquirird una vision de manejo preventivo integral de las patologias
oncoldgicas en la especialidad.

= Aprendera el diagnéstico, estadiaje y manejo basico de las patologias
oncoldgicas.

=  Aprendera el uso de métodos diagndsticos en patologias oncoldgicas.

= Sefamiliarizara con el manejo paliativo de estas patologias

= Participa y adquiere destreza en el manejo del paciente oncol6gico del aparato
digestivo, conoce nuevos avances de la gastroenterologia.

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA EN EL EXTRANJERO (1 MES)
ARGENTINA - COLOMBIA (OPCIONAL)

= Participa y adquiere destreza en nuevas técnicas endoscépicas y Ultimos avances de
la gastroenterologia

= Manejo de competencias formativas

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA (6 MESES)
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

= Manejo clinico asistencial de gastroenterologia (prevencién- tratamiento y
rehabilitacion) del paciente hospitalizado, supervisa al residente del 2do afio en su
formacion:

- Enfermedades bucales asociadas a enfermedades digestivas

- Enfermedades de eséfago: esofagitis infecciosas, toxicas corrosivas, cuerpos
extrafios, enfermedad por reflujo, hernia hiatal. Cancer de eséfago.

- Dispepsia, gastritis, Enfermedad ulcero péptica y sus complicaciones,

Helicobacter pylori, cAncer géstrico.



- Hemorragia digestiva alta y baja. Manejo endoscépico

- Tumores del aparato digestivo. Enfermedades genéticas y malformaciones
congénitas digestivas. Gastroenterologia pediatrica

- Enfermedades del intestino delgado, obstruccién intestinal, diarrea aguda y
cronica, Tuberculosis digestiva, enfermedad por inmunodeficiencia adquirida
SIDA y gastroenterologia, enteroparasitosis. Sindrome de mala absorcion.

- Hepatitis aguda y cronica, ictericia, insuficiencia hepética, hepatitis aguda y
cronica.

- Hipertension portal, cirrosis hepatica. Sindrome ascitico.

- Sindrome colestésico, enfermedad vesicular.

- Enfermedades del pancreas, pancreatitis aguda y cronica.

Desarrolla adecuadamente el manejo de la emergencia gastroenteroldgica

Realiza los procedimientos  en gastroenterologia completando  los

estandares minimos que no pudo terminar en el segundo afio.

Realiza interconsultas de gastroenterologia

Realiza consulta externa de gastroenterologia

Participar en el analisis situacional de la gerencia del servicio, planificar y

programar un plan operativo anual.

Participa en actividades docente- asistenciales a pacientes y familiares.

Ejecuta un de programas preventivo o campafias de salud de la

especialidad: locales, regionales y nacionales.

Elabora y publica un articulo cientifico en revista indexada.



PROCEDIMIENTO DIAGNOSTICO / TERAPEUTICO CANTIDAD
Endoscopia digestiva alta flexible diagnéstica NBI, toma de biopsias 350
Endoscopia digestiva baja flexible diagndstica NBI, con intubacion 250
cecal

Proctosigmoidoscopia 100
Endoscopia de urgencia 50
Polipectomia, Mucosectomia 50
Inyecto terapia, escleroterapia. Hemoclips 20
Colocacion de bandas de varices 20
Remocion de cuerpos extrafios 20
Colocacidn de catéter Sengstaken —Blackmore 03
Dilataciones Esofagicas con Bal6n 10
Dilataciones Esofégicas con SAVARY 05
Ligaduras hemorroidales 10
Participar en Gastrostomia endoscépica 05
Colocacion de sondas naso duodenales 20
Participacion en Colangiopanceratografia retrograda endoscépica 20
(CPRE): duodenoscopia, papilotomia, exploracién de via biliar

Participacion en colocacion de STENTS 10
Tratamiento con Argon Plasma 15
Endoscopia pediatrica 20
Paracentesis diagnostica y terapéutica 50

TABLA NRO. 01: LOGROS MINIMOS REALIZADOS POR EL PROFESIONAL AL FINALIZAR

RESIDENTADO




V.

CONDICIONES GENERALES PARA EL DESARROLLO DEL PROGRAMA

DEL PROGRAMA DE FORMACION DE  ESPECIALISTAS EN
GASTROENTEROLOGIA:

El Programa debe garantizar la formacion de un profesional idéneo por lo que el
egresado de la residencia gastroenterologia sera un profesional especializado capaz de
dar respuesta a las problematicas prevalentes de la salud vinculadas al campo de la

Gastroenterologia.

La institucién formadora debe elaborar y administrar el curriculo de estudios del
programa, considerando de éste el perfil académico profesional, los objetivos curriculares
y los logros minimos, especificados como estandares minimos de formacién en el
presente documento, debiendo incorporar competencias necesarias 0 complementarias,
u otros objetivos curriculares, y ampliar los aspectos metodolégicos y de evaluacion de
acuerdo a los criterios institucionales, los cuales constituiran valores agregados al

Programa.

DE LOS DOCENTES:

La administracién del Programa debe estar a cargo de un profesor tutor responsable, y
sera desarrollado por un equipo de especialistas en Gastroenterologia y otros

especialistas afines que encontraran en cada una de sus rotaciones.

El tutor responsable del programa deberéd planificar, organizar, conducir y evaluar el
Programa, asi como participar en la formacion de los médicos residentes en todos los

niveles y en todas las areas de la practica de la especialidad.

Los tutores docentes del Programa deben ser médicos especialistas con cargo asistencial
en la especialidad, que ademas posean aptitud docente, motivacién y sentido de
responsabilidad para la formacion de médicos residentes. El desempefio (perfomance)

del equipo docente debe revisarse por lo menos anualmente.



DE LA SEDE DOCENTE:

Para lograr las competencias, los objetivos curriculares y los logros minimos, el

Programa debe garantizar las oportunidades de experiencias de ensefianza- aprendizaje.

La Sede Docente sera una institucién de salud que cuenten como minimo con centro
endoscopico para procedimientos propios de la especialidad, area de hospitalizacion de
pacientes con patologia gastroenteroldgica y area de atencion para pacientes con

patologia gastroenteroldgica de emergencia.

DE LA METODOLOGIA DEL PROGRAMA DE FORMACION:

El Programa debe desarrollarse en la modalidad escolarizada, de formacion en servicio
con entrenamiento y responsabilidad progresiva, y con la tutoria de personal docente

idéneo y suficiente.

El Programa debe desarrollarse a través de la aplicacion de técnicas o herramientas
educativas participativas e interactivas basadas en situaciones reales o simuladas donde
el alumno profundiza e intercambia conocimientos y experiencias impulsando el

aprendizaje en equipo.

El trabajo del médico residente serd directo con los pacientes salvo en aquellos
procedimientos que generen riesgos a su salud, en cuyo caso, la habilidad inicial debera

lograrse en situaciones simuladas.

Durante el proceso de formacién, el Médico Residente debe realizar las actividades y
procedimientos con supervision del Médico Asistente gastroenterélogo de la sede,
dependiendo de la complejidad de éstos y del afio de estudio, pero siempre debe existir
algun tipo de supervision de parte del tutor o del médico gastroenterdlogo con el que le

tocd hacer el procedimiento.

El residente mensualmente debe elaborar una carpeta que contenga todas las
actividades realizadas especificando la fecha, diagnoésticos, y detallando la actividad o el
procedimiento realizado diariamente, el cronograma de sus exposiciones por mes, su
horario mensual, nota de exposiciones, nota de rotaciones. En caso de encontrarse

rotando, esta documentacion debe estar



visada por el tutor de su sede de rotacion o por el Jefe de Departamento servicio en el que
se encuentra rotando. Todos estos documentos deben estar en un archivador de tenga
cada residente, el cual deberia ser entregado a la Unidad de Segunda Especializacion

anualmente.

V. ASIGNATURAS O CURSOS

ASIGNATURAS DE PRIMER ANO CREDITOS
Metodologia de la investigacion 02
Fisiologia Gastrointestinal 02
Gastroenterologia Clinica 02
Administracion en Salud 02
Préactica de Residentado Médico | 32
Total 40
ASIGNATURAS DE SEGUNDO ANO CREDITOS
Bioética 02
Gastroenterologia Clinica Il 02
Procedimientos en gastroenterologia 02
Practica de Residentado Médico Il 34
Total 40
ASIGNATURAS DE TERCER ANO CREDITOS
Gastroenterologia Clinica Il 02
Hepatologia 02
Salud Mental 03
Préactica de Residentado Médico IlI 33
Total 40




V1. PRACTICAS PROFESIONALES O ROTACIONES

PRACTICA PROFESIONAL PRIMER ANO DURACION
SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA 2 MESES
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

SERVICIO DE MEDICINA 6 MESES
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS 2 MESES
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

ANATOMIA PATOLOGICA Y LABORATORIO 1 MES
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

SERVICIO DE RAYOS X E IMAGENOLOGIA 1 MES
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

TOTAL 12 MESES
PRACTICA PROFESIONAL SEGUNDO ANO DURACION
SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA 7 MESES
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA - UNIDAD DE HIGADO 2 MESES
HOSPITAL NACIONAL GUILLERMO ALMENARA YRIGOYEN - LIMA

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA 2 MESES
INSTITUTO NACIONAL DEL NINO - LIMA

VACACIONES 1 MES
TOTAL 12 MESES
PRACTICA PROFESIONAL TERCER ANO DURACION
SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA EXTERNO 2 MESES
HOSPITAL ARZOBISPO LOAYZA- LIMA O SAN JUAN — CALLAO

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA: ENFERMEDADES NEOPLASICAS | 2 MESES
INSTITUTO NACIONAL O REGIONAL DE ENFERMEDADES

NEOPLASICAS

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA EN EL EXTRANJERO 1 MESES
ARGENTINA - COLOMBIA

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA 06 MESES
HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA

VACACIONES 1 MES
TOTAL 12 MESES




VILI. EVALUACION

La evaluacion de los Médicos Residentes se regira de acuerdo al Reglamento de Residentado
Meédico vigente. El resultado de las evaluaciones es establecido segun el sistema de calificacion

cuantitativa vigesimal:

- Menos de trece (13): Desaprobado
- 13- 15Regular

- 16-17 Bueno

- 18-19 Muy bueno

- 20 Sobresaliente

Para que el alumno tenga derecho a ser evaluado, se consideran los siguientes criterios:

a. Debe estar matriculado en el afio correspondiente.

b. EIl alumno debe figurar en la relacion de alumnos remitida por la Unidad de Segunda
Especializacion en Medicina con la verificacion de la Oficina de Matricula e
Informatica.

c. Por ningln motivo se reservara una nota para la matricula posterior.

1. EVALUACION DE LOS CURSOS GENERALES:

De acuerdo a cada afo de estudio y segun sefiale el syllabus correspondiente. Los examenes
de recuperacion o que no se rindieron deben ser justificados de manera oficial con
documentos, indicando los motivos (Problema de salud, enfermedad de familiar, etc).

Los alumnos que no se hayan presentado se les colocara como “no se presentd” (NSP), el
profesor de la asignatura le asignara la nota de CERO (0). Las notas de las pruebas deben ser
publicadas a més tardar a los 5 dias Utiles posteriores al examen en los lugares destinados para
tal efecto o medios virtuales pertinentes. Los alumnos podran solicitar la revisién de su
evaluacion en un lapso no mayor de 48 horas a partir de la publicacion de los calificativos

finales. El profesor responsable establecera el mecanismo de revisién pertinente.

2. EVALUACION DE LAS PRACTICAS PROFESIONALES O ROTACIONES
Estas actividades tendran un seguimiento a través de la Libreta de Registro de
Actividades del Residente vy el calificativo serd un consolidado de:
- Desempefio: 30%, Max. 6 puntos
- Competencia: 40%, Max. 8 puntos

- Conocimientos: 30%, Max, 6 puntos



Dichas notas seran registradas en la ficha de evaluacion firmada por el Jefe del Servicio
donde realizd la rotacion como garante de haber realizado dicha rotacion en su servicio, por el
tutor de rotacion, médico(s) asistente(s) de servicio que esta en contacto para la realizacion
de la actividad asistencial, el tutor de la especialidad el mismo que remitira dicha evaluacion
a la unidad de segunda especializacion. A los alumnos que no se hayan presentado (NSP), el
tutor le asignard la nota CERO (0). El promedio de las FICHAS DE EVALUACION
mensual, constituye la nota final de la PRACTICA PROFESIONAL DE
GASTROENTEROLOGIA para cada afio

académico. Cada médico residente al término del afio académico hace entrega al tutor de la
especialidad el total de dichas fichas de evaluacion para la informatizacion correspondiente en
la Unidad de Segunda Especializacion de la Facultad de Medicina. El promedio de las fichas
de evaluacion préactica profesional mensual constituye la nota final de las Rotaciones por afio

y se evidencia en la Ficha de evaluacion préactica profesional anual.

EVALUACION DE LOS CURSOS DE ESPECIALIDAD

El desarrollo de dichas actividades estara a cargo del tutor de la especialidad con la
colaboracion del personal asistencial en las sedes docentes y la evaluacion serd remitida de

forma anual a la unidad de Residentado Médico.

Los resultados finales deben ser entregados al Comité de la especialidad respectiva en el

plazo perentorio de diez (10) dias Utiles, en las actas reglamentarias.

El calificativo final de un curso se obtendra ponderando las notas promedio resultante de las
diferentes modalidades de evaluacién, de conformidad con lo fijado en el Syllabus de la
asignatura. Para obtener los promedios parciales, las fracciones decimales deben mantener su
valor hasta en décimas. Cuando el promedio final tenga una fraccion igual o mayor de 0.5,

ésta se consignara como la unidad, a la inmediata superior.
*** Para el promedio final seran considerado la siguiente ponderacion:

- Calificacién anual de practica profesional (Rotaciones hospitalarias) (0.7)
- Calificacién anual de cursos teoria (0,2)

- Calificacién anual de actividades de especialidad (0,1).



INSTRUMENTOS

UTILIDAD

MOMENTO DE
APLICACION

TECNICA DE
APLICACION

Lista de cotejo

Permite evaluar las
habilidades y destrezas al
médico residente para
ejecutar actividades y
procedimientos.

Durante la ejecucion de
una actividad o
procedimiento.

La observacion

Reporte de
procedimientos

Permite el registro del
nimero y la calidad de las
actividades y
procedimientos realizados
por el médico residente en
relacion a

los logros minimos en cada
afio de estudio.

Al culminar una actividad
0 procedimiento
ejecutados de manera
oOptima

La observacion y
entrevista

Escalasde Permiten evaluar el Este instrumento permite | Laobservaciony
calificacion desempefio del médico evaluar el desempefiodel | entrevista.
residente en cada afio de alumno ya que involucra
estudio, el mismo que estd | todas las areas del perfil.
relacionado con el logro Debe ser aplicado durante
creciente de las el proceso y al finalizar
competencias esperadas en | cada afio de estudio.
el especialista. En el ultimo afio, este
Al culminar la formacién instrumento debe ser
del especialista, estos elaborado en funcion a las
instrumentos permiten competencias esperadas
determinar el logro de las para determinar si se han
competencias previstas en el | logrado en el médico
perfil académico residente préximo a
profesional. egresar.
Guia de Favorece la autocritica y la | Durante todo el proceso La entrevista

Autoevaluacion

valoracién de parte del
médico residente en
relacién a sus logros y
debilidades o insuficiencias.

de formacion.

Pruebas orales

Permiten evaluar aspectos
cognitivos de la
especialidad.

Durante todo el proceso
de formacion.

Interrogatorio

Pruebas escritas

Permiten evaluar aspectos
cognitivos de la
especialidad. Su
elaboracion debe involucrar
preferentemente items de
analisis y ejercicio
interpretativo basados en
casos reales o

hipotéticos.

De acuerdo a lo previsto
en la Universidad.

Preguntas por
escrito

Examen de
competencias

Permite evaluar mediante el
paciente o familia simulada
las competencias
desarrolladas por el
Residente.

Al final del afio
académico

Casos clinicos y de
familia simulados

TABLA NRO. 02: INSTRUMENTOS Y TECNICAS DE EVALUACION DEL MEDICO RESIDENTE




VIIl.  ANEXOS

ANEXO 01:

FICHA DE EVALUACION PRACTICA PROFESIONAL MENSUAL
UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA
FACULTAD DE MEDICINA
UNIDAD DE SEGUNDA ESPECIALIZACION EN MEDICINA

FICHA DE CALIFICACION MENSUAL - CALIFICACION DE PRACTICA PROFESIONAL

APELLIDOS Y NOMBRES

N.2 MATRICULA .....ccoiriiiiiiiiini e ANO DE ESTUDIOS ..vvreerireierieienissiesessseesesneees
ESPECIALIDAD

SEDE DONDE REALIZO ROTACION

DIRECCION/OFICINA/UNIDAD

MALO REGULAR BUENO MUY BUENO |SOBRESALIENTE
(0-13) (13-15) (16-17) (18-19) (20)

AREA Y CRITERIOS DE EVALUACION CALIFICATIVO POR
AREA

|. DESEMPENO (30%, MAX. 6 PUNTOS)

Asistencia, Puntualidad y permanencia en la Direccion/Oficina/Unidad.
Presentacidon y comportamiento personal, Interés de aprendizaje.
Cumplimiento de obligaciones u otros.

Participacion en las actividades de Coordinacion Académica.

Trato, atencion y esmero frente al personal.

II. COMPETENCIA (40%, MAX. 8 PUNTOS)

Indicar la competencia evaluada

[1l. CONOCIMIENTOS (30%, MAX. 6 PUNTOS)
Promedio de Pruebas Escritas y evaluacion Oral Permanente.

PROMEDIO MENSUAL EN NUMEROS/LETRAS

Tutor de la Rotacion Jefe del Servicio Tutor de la Especialidad
Firmay Sello Firmay Sello Firmay Sello



ANEXO 02:

HOJA DE CALIFICACION ANUAL - CLASES Y ACTIVIDADES DE ESPECIALIDAD

UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA

FACULTAD DE MEDICINA

UNIDAD DE SEGUNDA ESPECIALIZACION EN MEDICINA

HOJA DE CALIFICACION ANUAL
RAKING DE LA ESPECIALIDAD

APELLIDOS Y NOMBRES ...ooettiiiieieeeee ettt e e ee e tveaaaa s s eeeeeeseeeeessbasas s eeeesesesssessssssssnnnnnnes
NZIMIATRICULA ...ttt ee e ee e e e et e e vtteeee e eeeeeeeeeeseaeaestasssnaeeaeeeaeeeeessssssssssssssaaaaseseseeessnnns
ANO DE ESTUDIOS .....ocvvvererererererreeerenenans ANO ACADEMICO......couevcrererererereesesesesereeesevesaeaesenans
ESPECIALIDAD..... ..ottt e eeeeeeeeee ettt e e e e e e e eeeeeeassaaas e eeeeesseseessssssssansnnnnssessssssnsneeeeeeeseennens
SEDE HOSPITALARIA . ottt eetteeeitete et e e e e e et e e e e svaaaaa e eeeeeeseseeesssssssssssssseeseesseeeeeesssssssnsnnnnnns
ACTIVIDADES PESO NOTA
EN NUMERO EN LETRAS
CALIFICACION ANUAL DE PRACTICA 0.7
PROFESIONAL (Rotacioneshospitalarias)
CALIFICACION ANUAL DE CURSOS 0.2
TEORIA
CALIFICACION ANUAL DE ACTIVIDADES 0.1
DE ESPECIALIDAD
NOTA ANUAL
Cajamarca, ....ccoececeeneene A€ e del 20.............
OBSERVACIONES:

COORDINADOR DE SEDE RESIDENTADO MEDICO

DIRECTOR DE UNIDAD DE RESIDENTADO MEDICO



ANEXO 03:

UNIDAD DE SEGUNDA ESPECIALIZACION EN MEDICINA

PROMEDIO FINAL DE LA ESPECIALIDAD

APELLIDOS Y
NOMBRES
N2 MATRICULA
ESPECIALIDAD
SEDE HOSPITALARIA

HOJA DE CALIFICACION FINAL
UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA
FACULTAD DE MEDICINA

NOTA
ANO EN NUMERO EN LETRA

|

Il

1]

PROMEDIO
Cajamarca, .....ccccceeuennee A€ ettt del 20

OBSERVACIONES:
COORDINADOR DE SEDE DIRECTOR

RESIDENTADO MEDICO

UNIDAD DE RESIDENTADO MEDICO



ANEXO 04:

CUADERNILLO DE ACTIVIDADES MENSUALES
UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA
FACULTAD DE MEDICINA

UNIDAD DE SEGUNDA ESPECIALIZACION EN GASTROENTEROLOGIA
FICHA DE CUADERNILLO DE ACTIVIDADES MENSUALES

APELLIDOS Y NOIMBRES ............ovueeieeereeeeeeseesssessssessissassssssessssssssasssssssssassessasssssssssasssssssssssssssssssssssssassassasssssssssssssnsessnns
N.2 MATRICULA.........oooooeerrreereereeeereeeeseeseesesseensenees ANO DE ESTUDIOS............oooovvrrerresrensesiessiesssssssessssssessssssesssenns
ESPECIALIDAD...........o.oveeveeereveeeeseseeesessessaessessssasssesesssssssssesssssssssssssassssssessassssssesssssssasssessssnses

SEDE DONDE REALIZO ROTACION.....cuuueeeceeceeeeceeeeeeeeteeseeeessesesssesssssss s ssssesssssssssessassssssssssssssssssssssssassessasssnssssasssssnsans
DIRECCION/OFICINA/UNIDAD ROTACION ..........ccooovrrmerrrneren. ENELMESDE ...........cooemmrrrrienrrrennns ANO......ooovvvrerrrrri,

CRONOGRAMA DE EXPOSICIONES

N° FECHA TEMA DE EXPOSICION DESIGNADA NOTA FIRMA'Y SELLO
MEDICO ASISTENTE
1
2
3
4

ACTIVIDADES Y/O TAREA REALIZADA
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