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MEDICINA PALIATIVA

1. Datos de identificacion

Academia Departamento
Clinica Médico Quirlrgicas Departamento de Clinicas
Carreras Area de formacion Tipo
Carrera de Médico Cirujano y Partero Especializante Selectiva Clinica (N)
Modalidad Ciclo Créditos Clave Prerrequisitos
Presencial 6to 3 18624 18586
CLAVE y Horas Relacién con otras Unidades de Aprendizaje
Clinica de Reumatologia y i Clinica Médica
Rehabilitacion Urgencias Médicas
Clinica de Oncologia Clinica de Ortopedia y Traumatologia
) o Clinica de Gastroenterologia Clinica de Otorrinolaringologia
Clave de la Unidad de Aprendizaje: Clinica de Neumologia Clinica de Infectologia
18624 Clinica de Gerontogeriatria Clinica de Neurologia
Clinica de Cardiologia Clinica de Térax y Cardiovascular
Clinica de Nefrologia y Riesgo @ Clinica de Urologia
. " Cardiovascular Clinica de Oftalmologia
Teoria [ 18 ] Practica [16] Total [ 34 ] Clinica de Dermatologia Seminario de Integracién Bésico-Clinica
Clinica en Endocrinologia y | Seminario de Integracion  Médico-
Enfermedades Metabodlicas Quirurgica
Clinica Quirargica Clinica de Ginecologia y Obstetricia
Clinica de Pediatria

Saberes previos

Saberes en Clinica Medica

Elaboré Fecha de elaboracién Actualizé Fecha de actualizacion

Med. Esp. Jorge Luis Carmona : 09/07/2013 Dr. Lailigh Citlallis Castro Ortiz 31 de Mayo 2017
Orozco

2. Competencia de la Unidad de Aprendizaje

Aprender los conceptos béasicos de Medicina Paliativa; a traves de identificar y analizar el papel del médico en la atencién
del enfermo terminal. Identificar los conceptos de medicina paliativa, enfermo preterminal, terminal, moribundo y
desahuciado. Aplicar adecuadamente las escalas de evaluacidon de de dolor y sintomas, asi como depresion, ansiedad y
calidad de vida. Aprende a dar malas noticias y a informar sobre la evolucion y pronostico de la enfermedad a pacientes y
familiares

Aprender los conceptos basicos de Médicina del Dolor a traves de identificar los diferentes usos de analgésicos en
pacientes con enfermedades crénicas terminales y no terminales que cursan con dolor. Diagnosticar los diferentes tipos de
dolor, identificar otros sintomas, depresion, ansiedad y evaluacion de la calidad de vida, en pacientes y familiares. Aplicar
las técnicas adecuadas de comunicacion humana, en la identificacion y solucién de problemas relacionados con Pacientes
terminales y sus familiares. Conocer la farmacologia de los principales medicamentos utilizados en medicina paliativa.
Conocer las diferentes técnicas de control del dolorr tanto invasivas como no invasivas. Identificar los diferentes usos de
analgésicos en pacientes con cancer y SIDA

Conocera la dimensiéon social en la medicina Paliativa.

Aporte de la unidad de aprendizaje al Perfil de egreso

Integra los conocimientos sobre la estructura y funcion del ser humano y su entorno en situaciones de salud- enfermedad en
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sus aspectos biolégicos, psicolégico, histérico, sociales y culturales.
Aplica los principios, teorias, métodos y estrategias de la atencion médica, de forma integral e interdisciplinar, hacia las
principales causas de morbilidad y mortalidad humana utilizando el método clinico, epidemioldgico y social, actuando con
respeto a la diversidad cultural, ambiental y de género, con eficacia y eficiencia en el manejo de recursos y trabajo
colaborativo e interdisciplinario; en el contexto de la transicion epidemioldgica y con respeto a las politicas de salud locales,

nacionales e internacionales.

Establece una relacion médico-paciente efectiva con un enfoque biopsicosocial durante su practica profesional, para

mejorar la calidad de atencion.

Aplica su juicio critico para la atencion o referencia de pacientes a otros niveles de atencion o profesionales de la salud
actuando con ética y en apego a la normatividad vigente.
Ejerce habilidades de comunicacién oral y escrita en su propio idioma y en inglés con sentido critico, reflexivo y con respeto
a la diversidad cultural en los contextos profesionales y sociales.
Se compromete con los principios éticos y normativos aplicables al ejercicio profesional con apego a los derechos humanos
y a los principios de seguridad integral en la atencién del paciente, respetando la diversidad cultural y medicina alternativas

y complementarias.

3. Competencias a las cuales contribuye la unidad de aprendizaje

Genéricas

Disciplinares

Profesionales

Demuestra capacidad de andlisis y
sintesis de la informacion profesional.

Resuelve problemas y toma decisiones
en su ambito de competencia

Autogestiona el aprendizaje utilizando
diferentes recursos (impresos y TICs) y
métodos de aprendizaje.

Muestra sensibilidad a temas sociales
y medio-ambientales

Demuestra capacidad para aplicar
conocimientos teoricos a la practica.

Identifica los conceptos bésicos de
Medicina Paliativa;, a traves de
identificar y analizar el papel del
médico en la atencion del enfermo
terminal. Identificar los conceptos de
medicina paliativa, enfermo
preterminal, terminal, moribundo vy
desahuciado. Aplicar adecuadamente
las escalas de evaluacion de de dolor y
sintomas, asi como  depresion,
ansiedad y calidad de vida. Aprende a
dar malas noticias y a informar sobre la
evolucion y pronostico de la
enfermedad a pacientes y familiares

Aprender los conceptos bésicos de

Médicina del Dolor a traves de
identificar los diferentes usos de
analgésicos en  pacientes  con

enfermedades crénicas terminales y no
terminales que cursan con dolor.
Diagnosticar los diferentes tipos de
dolor, identificar otros sintomas,
depresion, ansiedad y evaluacion de la
calidad de vida, en pacientes vy
familiares.  Aplicar las  técnicas
adecuadas de comunicacién humana,
en la identificacion y solucion de
problemas relacionados con Pacientes
terminales y sus familiares. Conocer la
farmacologia de los principales
medicamentos utilizados en medicina
paliativa. Conocer las diferentes
técnicas de control del dolorr tanto
invasivas como no invasivas. ldentificar

Integra los conocimientos sobre la
estructura y funcion del ser humano y
su entorno en situaciones de salud-
enfermedad en sus aspectos
bioldgicos, psicoldgico, histérico,
sociales y culturales.

Aplica los principios, teorias, métodos
y estrategias de la atencion médica, de
forma integral e interdisciplinar, hacia
las principales causas de morbilidad y

mortalidad humana utilizando el
método clinico, epidemiolégico y
social, actuando con respeto a la

diversidad cultural, ambiental y de
género, con eficacia y eficiencia en el
manejo de recursos Yy trabajo
colaborativo e interdisciplinario; en el
contexto de la transicion
epidemioldgica y con respeto a las
politicas de salud locales, nacionales e
internacionales.

Establece una relacibn médico-
paciente efectiva con un enfoque
biopsicosocial durante su préactica
profesional, para mejorar la calidad de
atencion.

Aplica su juicio critico para la atencion
o referencia de pacientes a otros
niveles de atencién o profesionales de
la salud actuando con ética y en apego
a la normatividad vigente.

Ejerce habilidades de comunicacion
oral y escrita en su propio idioma y en
inglés con sentido critico, reflexivo y
con respeto a la diversidad cultural en
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los diferentes usos de analgésicos en | los contextos profesionales y sociales.
pacientes con cancer y SIDA
Se compromete con los principios
Conocera la dimension espiritual en la = éticos y normativos aplicables al
medicina Paliativa. ejercicio profesional con apego a los
derechos humanos y a los principios
de seguridad integral en la atencion del
paciente, respetando la diversidad
cultural y medicina alternativas y
complementarias.

4. Contenido tematico por unidad de competencia

e Unidad de competencia 1: Aprender los conceptos basicos de Medicina Paliativa; a traves de identificar y analizar el
papel del médico en la atencién del enfermo terminal. Identificar los conceptos de medicina paliativa, enfermo
preterminal, terminal, moribundo y desahuciado. Aplicar adecuadamente las escalas de evaluacion de de dolor y
sintomas, asi como depresion, ansiedad y calidad de vida. Aprende a dar malas noticias y a informar sobre la
evolucién y pronostico de la enfermedad a pacientes y familiares

0 Introduccion a los Cuidados Paliativos

o Calidad de Vida/Muerte

o Evaluacion y clasificacion de dolor y sintomas asociados
o Como dar malas Noticias

o Urgencias Paliativas / Sedacion Paliativa

e Unidad de competencia 2: Aprender los conceptos béasicos de Médicina del Dolor a traves de identificar los diferentes
usos de analgésicos en pacientes con enfermedades cronicas terminales y no terminales que cursan con dolor.
Diagnosticar los diferentes tipos de dolor, identificar otros sintomas, depresion, ansiedad y evaluacién de la calidad
de vida, en pacientes y familiares. Aplicar las técnicas adecuadas de comunicacién humana, en la identificaciéon y
soluciéon de problemas relacionados con Pacientes terminales y sus familiares. Conocer la farmacologia de los
principales medicamentos utilizados en medicina paliativa. Conocer las diferentes técnicas de control del dolorr
tanto invasivas como no invasivas. ldentificar los diferentes usos de analgésicos en pacientes con cancer y SIDA

Vias de Dolor

Instrumentos de Evaluacién de Dolor

Dolor en el paciente recién nacido y pediatrico

Farmacologia en clinica del dolor

Tratamiento del Dolor en pacientes en situaciones especiales (post gx., VIH, etc)

O O0OO0OO0Oo

e Unidad de competencia 3:. Conocera la dimension social en la medicina Paliativa.

0 Aspectos culturales y religiosos de la muerte
o Capacitacion del cuerpo médico ante la muerte

5. Metodologia de trabajo docente y acciones del alumno

Metodologia Accion del docente Accién del estudiante
e Elaboracion de historia clinica e Aprendera a identificar e Discusion de temasy
e Practica clinica en hospital y consulta pacientes con dolor casos clinicos
externa agudo y crénico e Asistencia a servicios de
e  Exposicion tematica e Aprendera a manejar consulta externa y
e Participacion individual pacientes con dolor hospitalizacién
oncolégico y ofrecer e Visitas hospitalarias y
manejo de cuidados centros de rehabilitacion
paliativos e Biblio-hemeroteca del
e Realizacion de la centro universitario y via
exploracion clinica de internet
dolor asi como su
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evaluacién completa
Recabar informacion
bibliografica
actualizada, seleccion
de revistas nacionales e
internaciones
relacionadas con dolor y
cuidados paliativos
Asistencia y puntualidad
presencia correcta,
respeto por el paciente,
entrega a tiempo de
revisiones bibliogréficas,
historias clinicas
completas

6. Criterios generales de evaluacion

Ponderacion o calificacion

Actividad

Producto

10%

10%

30%

30%

20%

Elaboracién de historia clinica

Pre / Post evaluacion diaria
Evaluacién cognoscitiva, psicomotriz,
afectiva

Evaluacién cognoscitiva, psicomotriz,
afectiva

Examen te6rico

Historia Clinica

Reporte escrito del aprendizaje diario

Exposicion

Actividad Grupal

Examen escrito.

8. Perfil deseable del docente

Saberes / Profesion Habilidades Actitudes Valores
Licenciatura en médico Planifica, organiza, ejecutay : Asume responsablemente el | Honestidad
cirujano y partero evalla situaciones de riesgo de sus opiniones Responsabilidad

aprendizaje significativas, a Etico
Especialidad en Medicina partir de los casos, Asume los cambios criticay | Respeto
Interna, anestesiologia o problemas clinicos. creativamente Tolerancia
afines o ambas Equidad

Pos grado en Algologia y
Medicina Paliativa

Promueve el auto e inter
aprendizaje, al aplicar
metodologias activas que
favorezcan la evaluacién
descriptiva y de procesos

Maneja técnicas e

Desarrolla interés por
comprender y profundizar
diferentes aspectos de la
enfermedad infecciosa
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instrumentos que le
permitan obtener
informacién de todo tipo de
fuentes, las analiza, las
procesay las sistematiza,

9. Medios y recursos

Materiales didacticos

Recursos tecnolégicos

Infraestructura

Libros
Articulos

Historias clinicas

Bases de datos

Proyector
Laptop

Tableta electronica
Biblioteca Virtual

Centro de Atencion Médica
Integral. (Policlinica).
Consultorios.

Biblioteca Fisica

10. Bibliografia

Bésica para el alumno

Autor(es) Titulo Editorial Afio BIBLIOTECA
Eduardo CRC 201 D|g|tal UdeG
Bruera, Irene o Press 4 http://wdg.biblio.udg.mx/index.php/bases
Higginson, Textpqok of Palllat!ve -de-datos/libros-electronicos
Charles F von | Medicine and Supportive Taylor and Francis CRCnetBASE
Gunten and Care, Second Edition
Tatsuya Morita
Santana Cuidados Paliativos. Manual 201 CUALTO
Santos, Moderno 1 S Dr.
Franklin. Mario
Rivas
Souza
Complementaria
Autor(es) Titulo Editorial Afo BIBLIOTECA

Bistre  Cohen, | Dolor: Cuidados paliativos, | Manual 2010
Sarah compilad  tratamiento y diagnéstico. Moderno CUALTO
or S

Dr. Mario

Rivas

Souza

Wolters 2017 Digital UdeG
UpToDate / Contenidos/ | Kluwer https://www.uptodate.com/co
Palliative Care Health ntents/es/table-of-
contents/palliative-care
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Tepatitlan de Morelos, Jalisco, a 31 de Mayo de 2017.

Nombre y firma del Jefe de Departamento Nombre y firma del Presidente de Academia

Dr. Jaime Brisefio Ramirez Dr. Juan Carlos Rolon Diaz

ANEXO

ACTIVIDADES NO PRESENCIALES

Busqueda de informacién médica actualizada en medios electrénicos a su alcance y revistas cientifica, libros de texto
variados nacionales e internacionales, incluyendo guia clinica de manejo y norma oficial mexicana vigente.

ESTUDIO AUTODIRIGIDO

El estudiante identificara sus necesidades de aprendizaje y realizara las siguientes actividades: estudio individual
(lecturas), busqueda y analisis de informacién relacionada con su perfil de egreso, elaboracién de ensayos o monografias
y tareas individuales, busqueda y utilizacion de los recursos humanos y materiales.

ACREDITACION

Para tener derecho a la acreditacion del curso clinico con calificaciéon en ordinario, el alumno deberd cumplir con el 80%
de las asistencias, asi como la presentacion de la bitdcora (reporte diario de actividades) elaborada durante el
curso. Por ser un curso clinico no existe la posibilidad de presentar un examen extraordinario, por lo que de no tener un
minimo de 80% de las asistencias al hospital, el alumno tendra que volver a realizar el curso.

Calificacion minima aprobatoria: 60 puntos.

MISION

Formar médicos generales, capacitados para brindar servicios de promocién, prevencion, atencion y rehabilitacion de la
salud tanto individual como colectiva, actuando con capacidad reflexiva y critica, apoyada con la investigacion y
capacitacion continua. Brindamos educacion integral de calidad para atender a la comunidad de la region de los Altos
con la finalidad de resolver sus problemas de salud. Fomentamos que nuestros alumnos actlen con ética profesional,
solidaridad social, cuidado del ambiente, corresponsabilidad ciudadana, con respeto a la dignidad humana y diversidad
cultural.

VISION

En 2020:

Continuar siendo un Programa educativo de calidad con reconocimiento regional, nacional e internacional con un alto
nivel de produccion cientifica, que contribuye a la soluciéon de problemas de la salud y del desarrollo social de la regién
de los Altos de Jalisco. Con Académicos capacitados y certificados en docencia e investigacion, asi como flexibilidad
para la actualizacion curricular siempre apegados a la innovacion educativa y a la pertinencia social, dando como
resultado egresados con compromiso social, cientifico y tecnolégico.
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PERFIL DE EGRESO

a. Competencias profesionales

e Integra los conocimientos sobre la estructura y funciéon del ser humano y su entorno en situaciones de
salud-enfermedad en sus aspectos bioldgico, psicoldgico, histérico, sociales y culturales;

e Aplica los principios, teorias, métodos y estrategias de la atencion médica, de forma integral e
interdisciplinar, hacia las principales causas de morbilidad y mortalidad humana utilizando el método
clinico, epidemioldgico y social, actuando con respeto a la diversidad cultural, ambiental y de género, con
eficacia y eficiencia en el manejo de recursos y trabajo colaborativo e interdisciplinario; en el contexto de
la transicion epidemiolégica y con respeto a las politicas de salud locales, nacionales e internacionales;

e Aplicalos conocimientos basicos para la prevencion, diagnéstico, tratamiento, prondéstico y rehabilitacion
de las enfermedades prevalentes, de acuerdo al perfil epidemiolégico local, nacional e internacional;

e Desarrolla, interviene y aplica los principios, métodos y estrategias de la atencidon primaria en salud desde
una perspectiva multi, inter y transdisciplinar, con una vision integral del ser humano en su medio
ambiente;

e Establece una relacién médico-paciente efectiva con un enfoque biopsicosocial durante su practica
profesional, para mejorar la calidad de atencion;

e Integra a su practica médica conocimientos y habilidades para uso de la biotecnologia disponible, con
juicio critico y ético;

e Aplica su juicio critico para la atenciéon o referencia de pacientes a otros niveles de atencidon o

profesionales de la salud, actuando con éticay en apego a la normatividad vigente.

e b. Competencias técnico-instrumentales

e Fundamenta epistémica, tedrica y técnicamente su préactica profesional en su vida cotidiana, con
pertinenciay ética, basado en las metodologias cientificas cuali/cuantitativas;

e FEjerce habilidades de comunicacion oral y escrita en su propio idioma y en inglés, con sentido critico,
reflexivo y con respeto a la diversidad cultural en los contextos profesionales y sociales;

e Comprende y aplica tecnologias de la informaciéon y comunicacion con sentido critico y reflexivo, de
manera autogestiva, en los contextos profesional y social;

e Comprende conocimientos basados en evidencias y literatura cientifica actual; analiza, resume y elabora
documentos cientificos.

e c. Competencias socio-culturales

e Promueve estilos de vida saludables con una actitud humanistica, critica y reflexiva en la practica
profesional;

e Desarrolla una identidad profesional, social y universitaria con base en los diversos contextos y
escenarios econdmico-politicos y sociales, con una postura propositiva, emprendedora, integradora y
colaborativa;

e Se compromete con los principios éticos y normativos aplicables al ejercicio profesional, con apego a los
derechos humanos y a los principios de seguridad integral en la atencién del paciente, respetando la
diversidad cultural y medicinas alternativas y complementarias;

e Participa en estrategias para prevenir y atender a la poblacion en caso de emergencias y desastres,
privilegiando el trabajo colaborativo con base en el conocimiento de las amenazas por el deterioro
ambiental y el desarrollo tecnoldgico.

INSTRUMENTOS DE EVALUACION BASADOS EN COMPETENCIAS SUGERIDOS
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Departamento:

Unidad de aprendizaje: Fecha:
Estudiante a evaluar: Firma:
Profesor que evalla: Firma;

Rubrica para evaluar Resolucion de Problemas

Categoria Muy bien Bien Regular Insufuciente | Ponderacié
91-100 80-90 60-79 59y menos n
Ordeny La La La No se 12%
Organizacién | presentacion | presentaciéon | presentaci6é | observa
tiene orden y | tiene orden| n es | seguimiento
claridad sin embargo | desordena en los
no es clarala| da y | ejercicios
secuencia de | confusa
los ejercicios
Diagramas y Los Los Los Los 12%
Dibujos diagramas diagramas diagramas diagramas
y/o dibujos | y/o dibujos| y/o dibujos| y/o dibujos
favorecen la| no son | son no
comprension | suficientes dificiles de| manifiestan
de los | para la| entender. los
procedimient | comprension procedimient
0s de los 0Ss

procedimient
0s
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Terminologia | La La La La 16%
Matematicay | terminologia | terminologia | terminologi | terminologia
Notacién y notacibn| y notacién| a y| y notacién
mateméticas | generan notacion matemaética
son confusion son son
correctas utilizadas imprecisas
escasamen
te
Trabajo en Participa de| Participa Su No mostré 16%
equipo (ensu | forma activa| pero tiene | participaci6 | interés en
caso) sugiriendo y | dificultades n fue| participar vy
escuchando para esporadica | se limit6 a
opiniones. escuchar las| e realizar las
opiniones de| inconsisten | actividades
los otros te
Amplitud Todos los| Mas de Ila| Menos de| Los 12%
problemas mitad de los | la mitad de| problemas
fueron problemas los no fueron
resueltos. fueron problemas resueltos.
resueltos. fueron
resueltos.
Operaciones De 90 a !00% | Hasta el 80% | Se Mas del 30% 12%
Matematicas de los pasos | los pasos y| presenta de los pasos
y resultados | resultados 25% de| y resultados
no tienen | no tienen | errores tiene errores
errores errores matematico [ matemaéticos.
matematicos. [ mateméticos.| s en los
pasos y
resultados.
Estrategia/ Hay Utiliza La No 20%
Procedimiento | evidencia de| alguna estrategia evidencia
S que la| estrategia que utiliza| estrategia
estrategia para resolver | no es | alguna
que utiliza es | problemas consistente
eficiente y | sin con el
efectiva para| evidenciarla problema a
resolver totalmente. resolver.
problemas.
SUMA
100%
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Departamento:

Unidad de aprendizaje: Fecha:
Estudiante a evaluar: Firma:
Profesor que evalla: Firma;

Exposicién oral

Criterio | Indicador NIVELES
SO eso
catego | aspectos _ ) . .
. Muy bien Bien Regular Suficiente Insuficien
rias a evaluar
te
91-100 80-90 70-79 60-69 59y
menos

Evaluac
ion
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Contenid
o}

e Las ideas
principales
estan
fundamenta
das con
rigor,
claridad vy
precision.
J Aporta
informacioén
accesoria
interesante.
¢ Excelente
coneccién
con otros
topicos o
temas.

.
Conclusion
es
interesante
S y
creativas.

e Claridad
en la
exposicion
de las ideas
principales.
o La
presentacio
n de
informacion
esta
fundamenta
da.

¢ Inclusién
de
informacion
accesoria
.
Conexiones
con otros
tépicos o
temas.

.
Conclusion
es
interesante
S y
creativas.

e Claridad
en la
exposicion
de las ideas
principales.
.
Presentaci6
n de
informacion
que
fundamenta
lo expuesto
de manera
superficial.
¢ Inclusién
de
informacion
accesoria.
.
Conclusion
es
coherentes.

.
Exposicién
imprecisa y
confusa de
las ideas
principales.
. La
presentacio
n de la
informacié
n es
superficial,
aunque
intenta
fundamenta
rla.

e Falta de
informacié
n
accesoria.
. Las
conclusion
es son
copiadas o
dan la idea
de ser
estereotipo
S.

.
Exposicié
n confusa
y falta de
ideas
principale
S.

.
Presentac
ion de
informaci
on
irrelevant
€,
ademas
de
inconsist
ente y
contradict
oria.

.
Ausencia
de
conocimi
ento del
tema.
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Organiza
cion

¢ Desarrolla
el discurso
con una
estructura
clara:
introduccio
n,
desarrollo,
conclusion.
¢ Las ideas
principales
estan
coherentem
ente
desarrollad
as.

e El orden
de la
presentacio
n permite al
auditorio
una facil
comprensio
n del
discurso.

¢ Estructura
creativa vy
clara:
introduccié
n,
desarrollo,
conclusion.
o La
informacion
accesoria
cuidadosa
mente
seleccionad
a y ubicada
en el
momento
idoneo del
mensaje.

¢ Una buena
conclusién
que cierra
de forma
extraordina
ria el
discurso.

. Una
introduccié
n.

. Una
estructura
relativamen
te facil de
intuir.

.
Informacién
accesoria.
.
Conclusion
es obvias.

. La
introduccié
n es
confusa e
incoherente

e Le falta
estructura
clara.

* Presenta
conclusion
es que no
estan
acordes
con el
tema.

Introducci
6n
confusa o
ausencia
de la
misma.

.
Ausencia
de
estructuct
ura.

.
Ausencia
de
informaci
on
accesoria

Conclusio
nes que
no
correspo
nden o]
ausencia
de
conclusio
nes.
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Lenguaje
y
expresié
n

. Los
conceptos
son
seleccionad
0s para
impactar al
auditorio.

¢ Define los
conceptos.
* El mensaje
es
transmitido
con energia
y precision.
¢ Utiliza una
estructura
gramatical
correcta.

¢ Mantiene
contacto
con el
auditorio al
realizar la
exposicién.
e Evita el
uso de
muletillas y
pleonasmos

e Palabras
que dan
fuerza al
mensaje.

. Utiliza
lenguaje
que facilita
al auditorio
imaginar el
contenido
gue
expone.

* Empleo de
tecnicismos
en el
momento
oportuno.

. Una
estructura
gramatical
correcta.

* Ausencia
de
muletillas y
pleonasmo
s.

. Utiliza
palabras
que no dan
fuerza al
mensaje.

. Empleo
ocasional
de
tecnicismos

. Se
manifiesta
estructura
gramatical.
* Empleo de
muletillas y
pleonasmos

¢ Manifiesta
poca
claridad.

. Las
palabras
utilizadas
no le dan
fuerza al
mensaje.

. Utiliza
tecnicismo
S que no
son
aclarados.
. La
estrutura
gramatical
tiene
fuertes
incorreccio
nes.

e Uso de
muletillas y
pleonasmo
s en forma
reiterada.

e Palabras
sin vagas
o]
confusas.
.
Frecuente
S errores
gramatica
les.

e Uso de
barbaris
mos,
muletillas
pleonasm
0s
reiterado
S.

e Uso de
tecnicism
0s
inadecua
dos.
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Presenta | El | - Establecer| ¢ Establece| « Establece| * No se
cion expositor contacto contacto contacto establece
demuestra visual con| visual con| visual con| contacto
habilidades | el auditorio. | el auditorio [ mucha con el
para la| » Claridad | vy tiene | timidez y| publico.
comunicaci | en la| claridad en| de manera| ¢ Hay una
on. pronunciaci | la ocasional. total
e Establece | 6n y | pronunciaci | « Se tiene| dependen
contacto modulacién | on. dificultad cia de las
visual con| de la voz| Buen | en cuanto a| notas o
el auditorio. | volumen volumen de| la claridad | lectura
J Realiza | adecuado. vVoz yi|y la| completa
modualcion | e aceptable pronunicaci | de texto.
es de la| Desplazami | gesticulaci6é [ 6n de las| « Falta de
voz, entos n. palabras. claridad
volumen adecuados. | Hace | * A su favor| en la
adecuado, . desplazami | tiene el uso| pronuncia
desplazami | Aceptacién | entos. de cion.
entos. por parte | * El publico| desplazami | ° Uso
¢ El publico | del publico. | pierde entos y | monoton
valora interés en| volumen. o de la
positivamen momentos. voz.
te su * Falta de
presentacio aceptacio
n n por
parte del
publico.
Departamento:
Unidad de aprendizaje: Fecha:
Estudiante a evaluar: Firma:
Profesor que evalla: Firma:
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Rubrica para evaluar PRESENTACION ORAL

Muy bien Bien Regular Insuficiente | Ponderaci6
91-100 80-90 60-79 59y menos n

Presenta de| Presenta de| Presenta de| Los temas 12%
forma forma forma se
jerarquica y | jerarquica y | jerarquica y | presentaro
ascendente los | ascendente ascendente n de forma
temas a tratar.| los temas a| los temas a| desordenad
Los ejemplos se | tratar. Los | tratar. No|l a y sin
presentan en el | ejemplos no| presenta ejemplos.
contexto del | siempre ejemplos
tema todo el| pertenecen al
tiempo. contexto del

tema.
Utiliza Utiliza Utiliza No usa 12%
eficazmente los | apoyos apoyos apoyo
apoyos visuales | visuales visuales que | visuales o
que demuestran | aunque su | tienen poca| los apoyos
comprension, uso no | relacion con | escogidos
trabajo/creativid | demuestra la| la no
ad del tema. comprension comprensio correspond

total del tema. | n del tema. en al tema.
El volumen es| ElI volumen| Los El volumen 16%
suficientemente | tiene altibajos | miembros es débil, la
alto para ser| durante la| mas audiencia
escuchado por| presentacion, | alejados de| escucho
todos los| lo que | la audiencia| con
miembros de la| provoca que| requieren al| dificultad la
audiencia los miembros | presentador | exposicion.
durante toda la| mas alejados| de forma

presentacion.

de la
audiencia no
escuchen
claramente.

frecuente el
aumento del
volumen de
Su voz para
ser

escuchado.
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Utiliza el | Utiliza el [ Utiliza el | No utiliza el 12%
vocabulario vocabulario vocabulario vocabulario
apropiado para| apropiado apropiado apropiado
el tema, facilita| para el tema,| parael tema,| para el
la comprension | aunque no | sin embargo | tema.
de términos | facilita la| no facilita la
definiendo las| comprension | comprensio
palabras gue | de todos los| n de todos
podrian ser | términos los términos
nuevas para la| porque no| porque no
audiencia. define define los
algunos que| que son
podrian  ser| nuevos para
nuevos para| laaudiencia.
la audiencia.
Contesta con | Puede Contesta No puede 20%
precision las [ contestar con | unas pocas | contestar
preguntas precision preguntas las
planteadas contestar la| planteadas preguntas
sobre el tema| mayoria de| sobre el | planteadas
por sus | las preguntas | tema por sus| sobre el
compaferos de| planteadas compafieros | tema por
clase y/lo | sobre el tema| de clase y/o| sus
profesor. por sus | profesor. compafiero
compaferos s de clase
de clase ylo ylo
profesor. profesor.
Sus ideas son| Tiene algunas| Sus Sus 16%
fundamentadas | dificultades dificultades dificultades
e interesantes.| para expresar | para para
Destaca por su| sus ideas con | expresar sus | expresar
claridad al | fundamento, ideas con| sus ideas
comunicar sus| lo que en| fundamento, | son
razonamientos ocasiones no | son evidentes y
y/o las hace | evidentes no
sentimientos. interesantes. aunque despiertan
Aun asi logra| logra atraer| la atencién
tener claridad | la atenciéon| de la
al comunicar | al comunicar | audiencia

sus
razonamiento
s ylo

sentimientos

sus
razonamient
0s ylo

sentimientos
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12 Utiliza el | Utiliza el [ Confronta Termina su 12%
tiempo tiempo problemas exposicion
adecuadamente | adecuadamen | con el| en un
y logra discutir | te pero al final | tiempo: no| tiempo
todos los | tiene que | utiliza todo| breve o]
aspectos de su | cubrir el tiempo | bien
trabajo. algunos disponible o[ exagera en
topicos con| no logra| el uso del
prisa terminar la| tiempo
exposicion asignado
del tema para
terminar
con la
exposicién
del tema
Mapa conceptual u organizador gréfico
Criterios o Indicador NIVELES Evaluaci
categorias eso on
aspectos _ ) . .
a evaluar Muy bien Bien Regular Suficient | Insuficien
e te
91-100 80-89 70-79 60-69 59y
menos
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Comprensié
n dela
informacion

presenta
la
informaci
6n del
tema de
estudio,
- es
precisa,
- indica la
compren
sién del
tema

- las
palabras
empleada
s son los
términos
claves
del tema
de
estudio

Expresa la
comprensi
6n global
del tema al
colocar en
el inicio la
palabra o
tema
principal
de donde
se
desprende
la
ramificacié
n.

Se
manejan
los
conceptos
en forma
diferenciad
a al
desatacar
las ideas
principales
de las
secundaria
s, lo que
muestra la
jerarquia
entre los
conceptos
y hace facil
la
comprensi
on.

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA

Centro Universitario de los Altos
Division de Ciencias Biomédicas

Presenta
un grado
aceptable
de
compresio
n global de
la
informacié
n, coloca
en el inicio
la palabra
0] tema
principal
de donde
se
desprende
los demas
conceptos
y las ideas
secundaria
s. Muestra
jerarquia.
Las ideas
estan
destacada
S por
medio de
recuadros

y
secuecias.

Identifica
con
correccié
n algunas
de las
ideas
principale
S,
presenta
informaci
6n
aislada,
omite
detalles
important
es,
presenta
ideas con
alguna
secuenci
a, la la
jerarquia
en las
ideas no
tiene
clara
consisten
cia.

Identifica
algunas
ideas
principal
es y le
da
secuenci
a a
algunas
de ellas;
la
jerarquia
en esas
ideas se
pierde
algunos
casos.

Presenta
informaci
6n
fragmenta
da,
incomplet
a, sin el
tema 0
palabra
central
para
desprend
er la
ramificaci
on; no
hay
jerarquia
entre los
concepto
S que se
presentan
. Hay
evidentes
errores
de
lenguaje
y sintaxis.
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Claridad en
el
establecimie
nto de
relaciones y
conexiones

- las
lineas
revelan
las
conexion
es en el
sentido
de la
informaci
on

- la idea
principal
es
evidente
- las
conexion
es
secundar
ias son
coherent
es con la
idea
central

- es
posible
desprend
er otros
concepto
s de las
ramas
secundar
ias

Las lineas
son
disefiadas
de manera
clara y
evidentem
ente
expresan
la relacion
de
dependenc
ia de la
idea
principal
hacia las
secundaria
S.

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
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Las
interrelaci
ones
denotan
relacion
ambos
sentidos y
mantiene
un mismo
patron de
organizaci
6n de la
informacioé
n, lo cual
muestra
organizaci
on.

Las
lineas de
conexién
se tienen
en la
gréfica
aunque
no esta
claro el
sentido
de la
informaci
6n en
todas las
conexion
es. En las
conexion
es
secundari
as se
pierde el
hilo
conducto
r de la
informaci
6n en
algunas
secuenci
as.

Las
relacione
S y
conexion
es no
reflejan
en la
mayoria
de los
casos la
direccié
n de la
informac
ion. Las
ideas
secunda
rias
aparecen
sin
vinculaci
6n clara
en la
mayoria
de las
secuenci
as.

Las lineas
de
interrelaci
6n en el
desarrollo
visual no
refleja
secuencia
ni
direccion
en la
informaci
on.
Aparecen
cuadros
de
informaci
6n sin
vinculaci
on. No
hay
ninguna
jerarquia
en la
informaci
on.
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Calidad en la La La La El mapa| Las
presentacion | - hay | presentaci | presentaci | presentac | concept figuras
visual proporcio | 6n es| 6n visual| i6n visual [ ual se| del mapa
n en las| atractiva es muestra muestra no tienen
figuras visualment | atractiva que es un | disefiado | claridad
empleada | e por el| por el uso| mapa pero ni
S uso de las| de formas| conceptu | falta la| atractivo
-limpieza | formas y| y figuras| al, pero| proporci | visual.
figuras empleadas | tiene 6n en las | Hay
empleadas. poco figuras evidentes
atractivo emplead | errores
visual. as. de
comprens
i6bn visual
para ser
mapa.
Departamento:
Unidad de aprendizaje: Fecha:
Estudiante a evaluar: Firma:
Profesor que evalla: Firma:
Rubrica para evaluar Resumen
Aspecto Muy bien Bien Suficiente Insuficiente Ponderaci
91-100 80-90 60-79 59y menos on
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Contenid
o]

Sefala

claramente la
idea central
del tema vy
subordina a
este las ideas
secundarias.

Seflala la idea
central  pero
no toma en
cuenta las
ideas

secundarias.

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
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Falta claridad
al sefialar la
idea principal,
destacando
mas las ideas
secundarias
del texto.

No sefala la
idea central.
Hay

confusién al
describir las
ideas

secundarias.

Respeta la
estructura vy
organizacién

del texto base

(inicio,
desarrollo vy
final). Se

expresa con
sus propias
palabras o]
puede ligar
las frases que
usa el autor
de manera
adecuada.
Elimina
material
innecesario,
secundario o
redundante.

Respeta la
organizacioén
del escrito.
Liga frases del
autor original
del texto a
frases
elaboradas
por el alumno
adecuadament
e, aunque
redunda sobre
comentarios
previos.

No toma en
cuenta la
organizacién
del escrito,
prevalecen
las frases de
los autores
sobre los
comentarios
propios. Si
elimina
material
innecesario o
redundante.

No respalda
la
organizacion
del escrito. Lo
expresado es
un clasico
*corta y pega*
sin

coherencia.
Prevalece el
material
innecesario y
secundario
sobre el
adecuado vy
principal.
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Forma Utiliza frases | Utiliza frases | Utiliza frases| Utiliza frases
breves. Evita| breves. Usa| extensas. Usa| muy
coloquialismo | algunos coloquialismo | extensas. Usa
s y palabras | coloquialismo | s pero no los | coloquialismo
vulgares, si| s pero no| “entrecomilla | s y palabras
las usa las| palabras ”. Repite la| vulgares sin
entrecomilla. vulgares, y no | idea del autor| “comillas”.
Repite la idea| los de manera | Repite la idea
del autor con| “entrecomilla” | textual, del autor de
otras . Repite laidea| aunque con | manera
palabras. Si| del autor con| “comillas”. textual sin
cita el texto lo | otras palabras.| Sigue el | “comillas”.
hace de | Citael texto de| orden No sigue el
manera breve| manera amplia| propuesto orden
y con|y con | pero no | propuesto ni
“comillas”. “comillas”. marca marca
Sigue el | Sigue el orden | adecuadamen | adecuadamen
orden propuesto y | te cada una| te cada una
propuesto y| marca de las partes. | delas partes.
marca adecuadament
adecuadamen | e cada una de
te cada una| las partes.
de las partes.

Sin errores | 5Errores Errores Errores
ortograficos o | ortograficos o | ortograficos y | ortograficos y
gramaticales, | gramaticales gramaticales gramaticales
texto minimos (menos de | multiples
justificado, un | (menos de 5),| 10), texto | (méas de diez).
solo tipo y| texto justificado, un | Texto sin
tamafio de | justificado, un| solo tipo, | justificacién,
letra, color de| solo tipo, | tamafio y | mezcla
la fuente sin| tamafio y color | color de letra. | diferentes
contrastes de letra, tipos y
marcados. visualmente tamafios de
agradable. letra. Colores
visualmente
desagradable
s.
Departamento:
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Unidad de aprendizaje: Fecha:
Estudiante a evaluar: Firma:
Profesor que evalla: Firma;

Rubrica para evaluar Portafolio

Criterios o | Indicadores NIVELES Ponderaci
categorias | o aspectos on
a evaluar , ) .
Muy bien Bien Regular Insuficient
e
91-100 80-90 60-79 59 y
menos
Presentaci | Hoja de| Contiene Hacen falta| Hay Solo 10%
on presentacié | todos los| uno o dos| menos de| aparecen
n con los| datos datos, estdn| lamitad de| algin
datos de:| solicitados, en desorden y | los datos,| dato,
nombre de| sin errores. hay algun | estan estan
la escuela, error. desordena | desordena
nombre del dos y con| dos y mas
alumno, mas de| de tres
nombre de dos errores.
la unidad de errores.
aprendizaje,
titulo del
portafolio,
semestre,
grupo,
fecha.
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Trabajos: Los trabajos| Trabajos con| Trabajos Trabajos 10%
limpios, sin| cumplen con| algunas faltas | con sucios,
faltas todo lo| ortograficas, muchas con faltas
ortograficas | solicitado. algunos faltas ortogréfica
, redaccion partes con | ortogréfica| s, sin
clara y redaccién s, con | redaccion
coherente poco clara y| redaccién clara e
(sintaxis), coherente y | poco clara| incoherent
con algunos y poco | e y
margenes margenes no | coherente | margenes
uniformes. uniformes. y algunos | dispares.
margenes
dispares.
El portafolio | Contienen A los trabajos | Los Los 10%
contiene todos los | les hace falta| trabajos trabajos
indice, aspectos uno o dos/| solo presentan
presentacio | requeridos. elementos cuentan menos de
n, trabajos solicitados. con la| lamitad de
solicitados, mitad de| los
conclusione los elementos
s y elementos | solicitados
autoevaluac solicitados
ion.
Trabajos Numero de| Trabajos Falta uno o[ Presenta Menos de 20%
ylo trabajos y/o| completos y| dos trabajos| lamitad de| la mitad de
actividade | actividades | organizados solicitados y | los trabajos
S solicitadas cronolégicam | algunos no | trabajos entregado
para el | ente. estan solicitados | s y sin
portafolio, organizados y sin | orden
organizado cronolégicam | orden cronolégic
s en orden ente. cronolégic | o.
cronolégico 0.
Trabajos Todos los| A los trabajos | Solo Los 50%
ylo trabajos les hace falta| cuenta trabajos
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actividades | cumplen con| uno o dos| con la| presentan
entregados | los elementos | elementos mitad de| menos de
en tiempo y | solicitados. solicitados. los la mitad de
forma,; elementos | los
cumple con solicitados | elementos
los . solicitados
requisitos
solicitados
en cada
actividad;
se
evidencia
analisis,
reflexion 'y
metacognici
6n en la
elaboracion
de la
actividad;
incluye
conclusione
s ylo
reflexiones
personales;
utiliza citas
con formato
APA;
incluye
bibliografia
con formato
APA.

TOTAL 100%

Departamento:

Unidad de aprendizaje: Fecha:
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Estudiante a evaluar:

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA

Centro Universitario de los Altos
Division de Ciencias Biomédicas

Firma:

Profesor que evalla:

Firma:

RUBRICA PARA EVALUAR APRENDIZAJE BASADO EN PROBLEMAS

Indicadores NIVELES Evaluacio
0 aspectos a n
evaluar _ i .
Muy bien Bien Regular Insuficiente
Criterios 0 91-100 80-90 60-79 59y menos
categorias
Discusién Aprendizajes | Relaciona el | Relaciona el | No logra| No relaciona
en torno al| previos problema problema hacer una| el problema
problema con con relacion con
aprendizaje | conocimient | clara con | conocimient

S previos o
adquiridos
en otras
disciplinas
los cuales
tienen que
ver
directament
e con el
toépico en
cuestion. Es
capaz de
organizarlos
e identificar
su  propio
déficit de
conocimient
os frente al
problema

0S previos o
de otras
disciplinas
pero divaga
en la
relacion
directa con
el tépico. Es
capaz de
identificar
su déficit de
conocimient
os frente al
problema.

aprendizaje
s de otras
disciplinas
sin embargo
encuentra
relacién con
saberes
previos.
Logra
identificar
de manera
general y
poco clara
su déficit de
conocimient
os frente al
problema.

0S previos o
de otras
disciplinas.
No logra
definir los
conocimient
os que le
hacen falta
para la
solucién del
problema.
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Identificacio Identifica de | Identifica Identifica Tarda
n del | manera los hechos| los hechos| mucho
problema clara los| dentro del| pero no| tiempo en
hechos problema logra identificar
dentro del| pero no | distinguir los hechos
problema vy | tiene las causas| dentro del
logra claridad de los | problema.
diferenciar entre las | efectos. No logra
las causas| causas y | Tarda distinguir
de los | efectos de| mucho las causas
efectos. los mismos.| tiempo en| de los
Genera Genera definir el | efectos por
preguntas a| preguntas a| problema lo tanto el
partir de los | partir de los | central, problema
hechos en| hechos. central es
cuestion. Y | Definen de definido de
logra la| manera forma
definicién ambigua el ambigua.
del problema
problema central.
con base en
las causas y
los efectos.
Proceso de| Pensamiento | Genera General al| Genera al| No genera
razonamient | critico varias menos 2| menos una| hipétesis
0 hipotesis hipotesis hipotesis para la
para la| para la| para la| solucién del
solucién del | solucion del | solucion del | problema,
problema, problema, problema, emite juicios
no emite | no emite | muestra de manera
juicios  de| juicios de| tendencia a| prematura y
manera manera emitir su
prematura y | prematura y | juicios de| argumentaci
argumenta sus ideas | manera 6n no la
sus ideas | estan prematura y | realiza con
utilizando argumentad | argumenta argumentos
fundamento | as con| de forma| sélidos.
s solidos. fundamento | deficiente
s sélidos. sus ideas.
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Pensamiento | Obtiene Obtiene Obtiene La

analitico informacién | informacién | informaciéon | informacion
y lal y hace una| pero no| que
interpreta interpretaci logra hacer | presenta no
de manera| 6n correcta| una tienen
correcta. Es | de la| interpretaci | relacién con
capaz de| misma, 6n correcta| el problema
identificar la| tiene de la misma| a resolver,
informacién | dificultad en| y no logra| no logra
irrelevante identificar la | identificar la| hacer una
en la| informacion | informaciéon | discriminaci
solucioén del | irrelevante y | irrelevante. 6n de la
problema. no esta misma y no
Busca interesado busca
profundizar | en profundizar
en su | profundizar en su
aprendizaje. | en su aprendizaje.

aprendizaje.

Habilidades Cuando se| Cuando se| Cuando Cuando

interpersonal | enfrenta a| enfrenta a| enfrenta a| enfrenta a

es algun algun algun algun
desacuerdo, | desacuerdo | desacuerdo | desacuerdo
siempre casi no escucha| no escucha
escucha siempre opinién 0| opiniones,
opiniones, escucha sugerencias | no acepta
expone sus| opiniones y| y no | sugerencias.
puntos de| expone sus| propone No propone
vista y | puntos de| alternativas | alternativas
acepta con | vista, pero| de solucion| y le cuesta
buen animo | no propone| pero acepta| aceptar el
las soluciones los consenso de
sugerencias | al conflicto. | resultados sus

Ademas del compafieros

propone consenso
posibles de sus
soluciones compafieros
al conflicto.
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Organizaciéon | Siempre Propone En Nunca
propone formas de| ocasiones propone
formas para| organizacié | propone formas de
organizar el| n del | formas para| organizacién
trabajo, es| trabajo, organizar el | ni aporta
capaz de | pocas veces | trabajo pero | informacion
organizar aporta nunca hace| o
un plan de| informacién | aportacione | sugerencias
trabajo. confiable s de| de mejora.
Contribuye pero no | informacién | En
con directament | ni realiza| ocasiones
informacién | e sugerencias | entorpece el
confiable vy | relacionada | para desarrollo
relacionada | al problema, | mejorar el | del trabajo al
al problema. | escasament | producto no aceptar
Durante el]| e hace | del equipo,| las
proceso del| sugerencias | acepta sin| propuestas
trabajo hace | para objetar las| de otros
sugerencias | mejorar el | propuestas para
para su | producto de sus | alcanzar los
mejora, del equipo.| compafieros | objetivos del
ademas Se esfuerza| para equipo.
muestra para lograr| alcanzar los
interés por| los objetivos
cumplir los | objetivos del equipo.
objetivos del equipo
del equipo
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Solucion del | Resultado Es claro el| Se tiene [ Se No se tienen
proceso método claridad en | describen una
utilizado la los pasos| metodolégic
para la| metodologia| parra llegar| a o pasos a
resolucion que se| a la| seguir
del siguié, sin| solucion definidos en
problema, el | embargo los | pero no| el caso de
proceso es| pasos que| tienen clara| problemas
ordenado y| lo la matematicos
muestra una| componen metodologia | laférmula es
secuencia no tienen | , la féormula| correcta
l6gica de| una que se| pero el
pasos, la| secuencia utiliza es | desarrollo
soluciéon es | légica, el | correcta de la misma
correcta y/o | resultado es | pero el| noy por lo
pertinente. correcto yl/o | resultado tanto el
pertinente. final no lo| resultado no
es. corresponde
. En
problemas
sociales la
respuesta
no esta
argumentad
a y no es
pertinente
TOTAL 100%
Rubrica para evaluar el andlisis critico de articulos
Departamento:
Unidad de aprendizaje: Fecha:
Estudiante a evaluar: Firma:
Profesor que evalta: Firma:
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Instrucciones: El siguiente modelo de rubrica esta disefiado para evaluar, de forma individual
o grupal, la capacidad de comunicacién escrita de los estudiantes que cursan la Unidad de
Aprendizaje de Bioquimica Médica.

La calificacion por cada area a evaluar puede ser de 1 hasta 3 (el 2 se refiere a un nivel de
transicion). Seleccione la puntuacién que considere méas adecuada al desempefio del
estudiante. La suma total mas alta es de 21 puntos. Al final de la rubrica aparecen los rangos
para calificar.

1. Identificay resume el problema

No suficientemente Adecuadamente
desarrollado desarrollado
1 3
No identifica, ni Identifica el problema

resume el problema.
No identifica el tema o
lo hace de forma
inadecuada

principal. Relaciona el
problema principal con
los que le son
subsidiarios

2. Identificay presenta a otros sus puntos de vistay su
posicion ante el tema con base en la evidencia cientifica

No suficientemente
desarrollado
1

Aporta solo una
fuente o punto de
vista para su
argumentacion y no
es claro en su
posicion. No aporta
argumentos para
aclarar diferencias

Adecuadamente
desarrollado
3

Asume
adecuadamente su
posicion ante el temay
aporta informacién de
fuentes adicionales a
las asignadas.

3. Identificay considera otros puntos de vista que son
importantes para el analisis del tema
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No suficientemente
desarrollado
1

Solo presenta un
punto de vista y no
discute
adecuadamente otras
posibilidades o}
perspectivas

Adecuadamente
desarrollado
3

Aporta informaciéon de
otras fuentes, ademas
de aquellas que ya se
habian mencionado
con anterioridad vy
plantea nuevas
perspectivas

4. Identificay plantea los puntos clave

No suficientemente
desarrollado

1
Realiza una
evaluacion muy
superficial

Adecuadamente
desarrollado
3

Identifica y cuestiona
la validez de los
argumentos, asi como
las dimensiones éticas
del tema principal.

5. Identificay evalGa la calidad de los datos o evidencias y
provee datos adicionales relevantes para el tema

No suficientemente
desarrollado
1

Béasicamente repite la
informacién sin
contrastarla 'y  sin
justificacion.
Confunde <causa vy
efecto.

Adecuadamente
desarrollado
3

Examina la evidencia y
las fuentes de
evidencia; analiza su
precisién, relevancia y
validez.
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6. Identificay considera la influencia del contexto en que se
desarrolla el tema

No suficientemente 2 Adecuadamente
desarrollado desarrollado
1 3

Analiza el tema desde Identifica la
un punto de vista ego importancia de los
0 sociocéntrico. No contextos en el
analiza las relaciones analisis del tema.
o influencias sociales, Considera otros
politicas o culturales contextos posibles.
del tema.

7. ldentificay evalGa las conclusiones, sus implicaciones y
consecuencias

No suficientemente 2 Adecuadamente
desarrollado desarrollado
1 3
No identifica las Identifica y discute las
conclusiones e conclusiones, sus
implicaciones del implicaciones y
temay su relacién con consideralos
los puntos clave del contextos, la
problema. informacion y la
evidencia. Aporta sus
reflexiones.

Puntaje total:

Equivalencias: 19-21 puntos......... 10
16-18 puntos.......... 9
13-15 puntos.......... 8
10-12 puntos.......... 7
7-9 puntos.......... 6
<7 puntos.......... 5

PARA OTROS INSTRUMENTOS DE EVALUACION POR COMPETENCIAS, DIRIGIRSE A LA ACADEMIA CON EL
DOCUMENTO “INSTRUMENTOS DE EVALUACION POR COMPETENCIAS” DE LA DIVISION DE CIENCIAS

BIOMEDICAS.
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CURRICULUM DEL ACADEMICO
Dra. Lailigh Citlallis Castro Ortiz

Fecha de Nacimiento: 29 de Agosto de 1983
Estado Civil: Divorciada

Lugar de Origen:; Zapopan, Jalisco.

Lugar de Residencia: Guadalajara, Jalisco.
Teléfono: 3319450802

CURP: CAOL830829MJCSRL08

e-mail: laili_snk@hotmail.com.

PERFIL 0 Anestesi6loga con entrenamiento de Alta Especialidad en Algologia y Anestesia Regional,

PROFESIONAL egresada de UdeG y UNAM, con amplia cultura cientifica y humanistica, honesta,
respetuosa y autébnoma. Comprometida con la sociedad, los pacientes y colegas; con
experiencia en atencion de pacientes de alta complejidad. Preparada para la investigacion y
la educacion continua, con un sentido critico.

EDUCACION 0 2007 Titulo de Médico cirujano y partero.
MEDICA o Universidad de Guadalajara, Centro Universitario de Ciencias de la Salud, Modalidad
de titulacion: Desempefio Académico Sobresaliente. Cédula profesional 5194868

0 2005 Antiguo Hospital Civil de Guadalajara “Fray Antonio Alcalde”. Guadalajara Jalisco.
INTERNADO México.

o0 2007 Centro de Salud Rural “Palos Altos”.
SERVICIO SOCIAL Ixtlahuacan del Rio, Jalisco.

ENTRENAMIENTO 0 2009 -2012 Especialidad en Anestesiologia.
Hospital Civil de Guadalajara Dr. Juan I. Menchaca.
Universidad de Guadalajara. Cédula de Especialidad 8475326

2012-2013 Curso de Alta Especialidad; Algologia en la Clinica del Dolor en el Instituto
Nacional de Cancerologia.
Universidad Autbnoma de México.

0 2013- 2014 Curso de Alta Especialidad; Anestesia Regional en el Instituto Nacional de

Rehabilitacion.
Universidad Auténoma de México
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Infraclavicular block in paediatric anaesthesia: Concordance between the modified
Wilson approach and ultrasound in determining the ideal puncture site. Andrea
Carolina Pérez-Pradilla, Ana Angélica Pefia-Riverdn, Laura Catalina Chaparro-Gémez,
Lailigh Citlallis Castro-Ortiz, Elizabeth Velazquez-Delgado, Rosangel Acevedo-De la
Pefia. Pages 269-277. Colombian Journal of Anesthesiology, 2015.

Bloqueos Intercostales y PECS en sarcomas. Revista Mexicana de Anestesiologia Vol 38,
Abril-Junio 2015, pp 320-322. Dra Leticia Leal Gudifio, Dra Lailigh Citlallis Castro Ortiz.

Bloqueo Femoral Continuo en Artroplastia Total de Rodilla: Efectos sobre la analgesia y
satisfaccion.

Adicién de Dextrometorfano a la terapia con morfina en pacientes con cancer pulmonar.

Docente de las materias Anatomia clinica y Fisiologia, Farmacologia y Etimologias
Médicas, en Enfermeria técnica Semiescolarizada, Centro Universitario del Sur. Ciudad
Guzman Jalisco. 2011.

Sesion Mensual de “Lunes Académicos”, “Rotacion de opioides” Hospital Civil Juan I.
Menchaca , Guadalajara, Jalisco, Abril 2015.

Sesién Mensual del colegio de Anestesiélogos de Jalisco. “Bloqueos de Plexo Braquial”.
Guadalajara, Jalisco. Abril 2016.

Docente de la materia de Cuidados Paliativos en Universidad LAMAR 2015-2016.

Profesor con la platica; Miembro Inferior: Nervio femoral — ciatico, en el taller “Ultrasonido
aplicado en Medicina del Dolor. Octubre 2013.

Profesor con la platica; Ultrasonido en Miembro Inferior en el taller “Ultrasonido aplicado en
Medicina del Dolor. Octubre 2013.

Ponencia “Ultrasonido de nervios paravertebrales y ganglio estrellado” en el curso taller
Anestesia Regional en ortopedia. Febrero 2014.

Ponencia “Bloqueo Femoral” en el curso Taller Anestesia Regional en ortopedia. Febrero
2014.
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Ponente “Sedacién Paliativa” en las VI Jornadas de Oncologia de Occidente, “La seguridad
en la terapia oncolégica como garantia de Calidad” Noviembre 2014.

Ponente “Agentes Farmacoldgicos en bloqueos periféricos” en el 22 ciclo de conferencias
Médicas, en el Hospital Civil de Guadalajara, Noviembre 2014.

Profesor del Taller “Apoyo Vital Analgésico” dentro del VIII Congreso Internacional de
Anestesia Regional. Agosto 2015

Profesor del Taller “Apoyo Vital Analgésico OZONE”, modelo experimental analgésico de
ozono ecoguiado en rodilla, en el Curso Anual de Actualizacion XLI Anestesiologia y
medicina perioperatoria. Junio 2015

Profesor en el capitulo Anestesiologia en oncologia AVA-Sarcoma tema “ Bloqueos
intercostales y Pecs en sarcomas, en el Curso Anual de Actualizacion XLI Anestesiologia y
medicina perioperatoria. Julio 2015.

Profesor en el Marco Académico de la XXXVIII Reunion Anual 2017 tema “Actualidades en
anestesia para cirugia Artroscopica de rodilla”

2013-Actual Colegio Mexicano de Anestesiologia
2013-Actual Colegio Jaliscience de Anestesiologia
2014-Actual Asociacién Mexicana para el tratamiento del Dolor

El consejo Nacional de Certificacion en Anestesiologia, A.C. 2014-2019

Médico de Urgencias en el Ayuntamineto de Guadalajara 01 Marzo 2007- 29 de febrero
2008.

Médico de Guardia Hospital Bernardette Marzo 2008- Enero 2009.

Médico Anestesiolégo en el area de Recuperacion en el Hospital Angeles del Pedregal
Agosto 2013 — Febrero 2014.

Médico Adscrito al Instituto Jalisciense de Cancerologia en Anestesiologia y Clinica del
Dolor Mayo 2014 — Enero 2015.

Médico Adscrito al Hospital Civil Juan I. Menchaca, Diciembre2014 a la actualidad.
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Asambleas y Congresos

* Asistencia al | Foro Ecoldgico “Retos y Perspectivas Ambientales”, avalado con constancia # 654,
hoja 18, libro 01, Noviembre 2001.

* Incorporacion al Laboratorio de Genética Humana, con colaboracion de actividades de apoyo a
docencia, extensién e investigacion. 2002- 2004

* Asistencia al V Congreso Internacional “Avances en Medicina Hospitales Civiles 2003” Modulo de
Cirugia.

* Organizador del Comité de logistica del V Congreso Internacional “Avances en Medicina
Hospitales Civiles 2003”.

* Asistente al IV “Curso Taller de Soporte Vital Basico” por la UdG, CUCS, Marzo 2003.

* Asistente a la Il Jornada de Bioética en las Ciencias Forenses, por el Instituto Jalisciense de
Ciencias Forenses y el Centro de Estudios e Investigaciones en Bioética, Mayo 2003.

* Asistencia al VIl Congreso Internacional Avances en Medicina Hospitales Civiles 2005" Modulo de
Medicina Interna.

* Participacion y Acreditacion “Curso de Superacién Académica en Urgencias Médico Quirargicas”
* Curso la Otorrinolaringologia y el médico de primer contacto”, Noviembre 2007.

* Asistente al Curso de Actualidades en cardiologia CICIG 2008.

* Congresista en el Congreso Internacional de Cardiologia Invasiva de Guadalajara 2008.

* Asistente al XXXVI Curso Anual de Actualizacion en Anestesiologia y Medicina Perioperatoria.
Julio 2010.

* Asistente al XVII Curso — Taller “Farmacologia y Perfusion de Agentes Anestésicos 2010”.

* Asistente al Xlll Congreso Internacional “Avances en Medicina Hospitales Civiles 2011” Modulo de
Anestesiologia.

* Asistente al XIX CICOM — ANESTESIOLOGIA. 16- 18 de Noviembre 2011.

* Participacion y Acreditacion al Curso ACLS, Soporte vital Basico y Apoyo Cardiovascular
Avanzado. Abril 2011.

* Foro internacional de Medicina del Dolor y Paliativa del 6 — 8 de septiembre del 2012, Instituto
Nacional de Nutricién y Ciencias Médicas Salvador Zubiran.

* 1er Simposio de “Controversias en Medicina y Cuidados Paliativos” 5 de octubre de 2012. Instituto
Nacional de Cancerologia.

* Manejo Interdisciplinario del Dolor por Céncer. Instituto Nacional de Cancerologia 10-12 de
Octubre del 2012. Instituto Nacional de Cancerologia

* Asistente a la XXXIV Reunién Anual y Congreso Internacional de la AMETD 22-25 Octubre 2014.

*Asistente al curso seminario “Panorama en el manejo de Inmunoterapia en Cancer” Instituto
Jalisciense de Cancerologia. 28 de noviembre 2014

*Asistente en el VIII Congreso Internacional de Anestesia Regional De LASRA del 19-21 Agosto
2015

* Asistente en el Curso Anual de Actualizacion en Anestesiologia y medicina Perioperatoria del 30
junio al 04 de julio 2015.
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