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Ajustes de ejecucion de curso

Propdsito Formativo

Este curso pretende que el/la estudiante, pueda formular planes terapéuticos y de entrenamiento
vocal en sujetos con necesidades vocales diversas y los ejecute correctamente considerando
diferentes aspectos del sujeto, para que pueda integrarse a sus contextos sociales y laborales
determinados. Esta asignatura aporta al perfil egreso, al desarrollo de competencias relacionadas con
el tratamiento de la voz de personas y comunidades que requieran apoyo. Relaciondndose en forma
paralela con el curso“Evaluacién y diagndstico de la comunicacién en nifios y adolescentes en contexto
clinico y educativo”, y en el cuarto nivel con “Intervencion fonoaudiolégica en el adulto mayor”,
ademas del “Electivo disciplinar”, del drea de voz.

Competencia

Dominio:Compromiso Social

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

Competencia:Competencia 1

Actua desde su rol como fonoaudiélogo para contribuir al bienestar de la comunidad, especialmente
en aquellas mas vulnerables.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.3

Problematizando las situaciones referidas a lo social y lo ético, desde su quehacer profesional,
considerando a la comunidad.

Dominio:Intervencion

Es el ambito de accion que implica construir espacios de interaccién profesional por medio de la
evaluacién, el diagndstico y el tratamiento de la comunicacién (lenguaje, cognicion, habla y voz)
motricidad orofacial, alimentacién oral, audicion y sistema vestibular. Lo anterior se realiza al servicio
de personas y/o comunidades con necesidad de apoyo fonoaudioldgico en cualquier etapa del ciclo
vital. Este ambito esta en coherencia con el dominio transversal de responsabilidad social, ya que se
espera un actuar integral que permita trabajar en conjunto con otros actores relevantes. Ademas, este
actuar debe considerar el contexto, la diversidad y los derechos de las personas. Finalmente, en su
desempeiio profesional debe respetar las normas éticas.

Competencia:Competencia 2

Domina el proceso de intervencidon fonoaudiolégica, considerando a la persona que requiere apoyo
fonoaudioldgico y su contexto (social y cultural), sobre la base de fundamentos disciplinares y éticos.

SubCompetencia: Subcompetencia 2.4

Elaborando y aplicando planes de tratamiento para las personas que requieran atencion
fonoaudioldgica.

SubCompetencia: Subcompetencia 2.5

Manejando las alternativas de atencion y cobertura del drea fonoaudiolédgica que ofrece el sector
publico y privado, que permitan informar y tomar decisiones a la persona que requiere apoyo
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Competencia

onoaudioldgico y/o su familia.

SubCompetencia: Subcompetencia 2.6

Reconociendo las implicancias de su rol como fonoaudidlogo y la manera en que lo impacta como
sujeto. A partir de este reconocimiento realiza acciones que le permiten actuar adecuadamente como
terapeuta.

Competencia:Competencia 6

Interviene terapéuticamente a personas que requieren apoyo en el ambito de la voz para la
comunicacion humana.

SubCompetencia: Subcompetencia 6.3

Elaborando y aplicando planes de evaluacién de la voz, considerando las diversas caracteristicas de
los sujetos.

SubCompetencia: Subcompetencia 6.4

Elaborando y aplicando planes de tratamiento que contribuyan a que las personas superen sus
dificultades en el ambito de la voz.
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Resultados de aprendizaje

RAL.

Disefar planes de acompaifamiento vocal integrales, considerando el contexto sociocultural de las

personas, mediante el analisis de situaciones hipotéticas de salud e interacciones con personas que
requieren apoyo fonoaudioldgico en contextos reales, para responder a sus motivaciones vocales y
comunicativas.

RA2.

Aplicar estrategias de acompanamiento vocal pertinentes, tanto directas como indirectas, que
consideren las caracteristicas del contexto sociocultural de las personas, mediante el analisis de
situaciones hipotéticas de salud e interacciones en contextos simulados entre pares y en contextos
reales con personas que requieren apoyo fonoaudioldgico, para responder a sus motivaciones vocales
Y comunicativas.

RA3.

Evaluar la pertinencia y la efectividad de sus propuestas de acompafiamiento vocal y las de sus pares,
asi como el impacto que sus decisiones, acciones y disposicidn tienen en su propio proceso de
aprendizaje como profesional de la fonoaudiologia, mediante la reflexion critica en procesos de auto y
coevaluacién en contextos simulados y reales, para optimizar los resultados del acompafiamiento
vocal y su desempefio profesional desde una perspectiva disciplinar y ética.

RA4.

Reformular sus planes de acompanamiento vocal, considerando aspectos relacionados con las
caracteristicas del contexto sociocultural de las personas y sus motivaciones vocales y comunicativas,
asi como también aspectos relacionados con su actuar profesional, mediante el andlisis y la reflexion
critica sobre sus propuestas y los resultados observados de su aplicacién en contextos simulados y
reales, para optimizar los resultados de los procesos de acompafiamiento vocal.

RAS.

Integrar los principios orientadores del modelo educativo en materia de compromiso social, enfoque
de género e inclusidn, asi como una perspectiva disciplinar ética y centrada en la persona, en el
razonamiento y el actuar fonoaudiolégico, mediante la reflexion critica en contextos simulados y
reales, para brindar procesos de acompafiamiento vocal ética y culturalmente pertinentes.

Unidad 1:INTRODUCCION AL DISENO DEL PROCESO DE ACOMPANAMIENTO VOCAL
Encargado: Marcelo Andres Saldias O'Hrens

Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
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RESULTADOS DE APRENDIZAJE

RA1. Disefar planes de acompafamiento vocal
integrales que consideren las caracteristicas del
contexto sociocultural de las personas, de modo
gue se ajusten a sus motivaciones vocales y
comunicativas, mediante el andlisis de situaciones
de salud hipotéticas y la interaccion con personas
gue requieren apoyo fonoaudiolégico en contextos
reales.

RA3. Evaluar la pertinencia y la efectividad de sus
propuestas de acompafamiento vocal y las de sus
pares, asi como el impacto que sus decisiones,
acciones y disposicion tienen en su propio proceso
de aprendizaje como profesional de la
fonoaudiologia, mediante la reflexién critica en
procesos de auto y coevaluacion en contextos
simulados y reales.

RAS. Integrar los principios orientadores del
modelo educativo en materia de compromiso
social, enfoque de género e inclusion, asi como
una perspectiva disciplinar ética y centrada en la
persona, en sus analisis, en sus decisiones
terapéuticas y en su actuar como profesional de la
fonoaudiologia, mediante la reflexién critica en
contextos simulados y reales.

INDICADORES DE LOGRO

Ra. Contrasta los propdsitos, caracteristicas y
aportes de la intervencion vocoldgica (directa e
indirecta), considerando la filosofia biomédica
tradicional y las filosofias holisticas de
acompafamiento centrado en la persona, desde
una perspectiva inclusiva y culturalmente
pertinente.

b. Contrasta la relevancia de la formulacién
tradicional de objetivos (SMART) con el codisefio
de metas con las personas (SMARTER) en el

*Ver detalle (fechas, detalle del material,
obligatoriedad o si la actividad es formativa o
sumativa) en el plan de clases.

Clases expositivas

Taller de autoexploracion

Taller de aplicacién préctica

Material de apoyo (lecturas, apuntes, capsulas y
guias de trabajo)

Aula invertida (lecturas, apuntes, capsulas y guias
de trabajo)

Practica clinica en terreno

Trabajo de analisis y aplicacién en torno a
situaciones de salud hipotéticas y reales

Bitacora de automonitoreo
Autoevaluacion

Coevaluacion
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ambito de la vocologia, desde una perspectiva
inclusiva y culturalmente pertinente.

c. Organiza los hallazgos de la evaluacion
vocoldgica, basandose en los dominios y ambitos
de la Clasificacion Internacional de
Funcionamiento (CIF) relacionados con la
estructura, la funcion, la actividad, la participacién
v los factores contextuales, visibilizando las
motivaciones y/o necesidades vocales-
comunicativas de las personas, asi como las
barreras y los facilitadores que interactdan en su
situacion de salud, desde una perspectiva inclusiva
y culturalmente pertinente.

d. Disefia una propuesta inicial de planificacion de
la intervencién vocoldgica, considerando objetivos
generales y metas a largo plazo, pertinentes a las
motivaciones y/o necesidades vocales-
comunicativas de la persona, y en concordancia
con el analisis CIF, utilizando los modelos SMART y
SMARTER, desde una perspectiva inclusiva y
culturalmente pertinente.

e. Evalla criticamente la pertinencia de sus propias
propuestas de planificacién de la intervencion
vocoldgica inicial y de las de sus pares, siguiendo
los modelos SMART y SMARTER, desde una
perspectiva inclusiva y culturalmente pertinente.

Unidad 2:ACOMPANAMIENTO VOCAL INDIRECTO
Encargado: Marcelo Andres Saldias O'Hrens

Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
RESULTADQOS DE APRENDIZAJE *Ver detalle (fechas, detalle del material,
obligatoriedad o si la actividad es formativa o
RA1. Disefar planes de acompafamiento vocal sumativa) en el plan de clases.

integrales que consideren las caracteristicas del
contexto sociocultural de las personas, de modo |Seminarios - Presentaciones orales
gue se ajusten a sus motivaciones vocales y
comunicativas, mediante el andlisis de situaciones |Talleres de aplicacién practica
de salud hipotéticas y la interaccion con personas
que requieren apoyo fonoaudiolégico en contextos|Material de apoyo (lecturas, apuntes, capsulas 'y
reales. guias de trabajo)
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RA2. Aplicar estrategias de acompafamiento vocal
pertinentes, tanto directas como indirectas, que
consideren las caracteristicas del contexto
sociocultural de las personas y se ajusten a sus
motivaciones vocales y comunicativas, mediante el
analisis de situaciones hipotéticas de salud e
interacciones en contextos simulados entre pares
y en contextos reales con personas que requieren
apoyo fonoaudioldgico.

RA3. Evaluar la pertinencia y la efectividad de sus
propuestas de acompanamiento vocal y las de sus
pares, asi como el impacto que sus decisiones,
acciones y disposicidon tienen en su propio proceso
de aprendizaje como profesional de la
fonoaudiologia, mediante la reflexion critica en
procesos de auto y coevaluacion en contextos
simulados y reales.

RA4. Reformular sus planes de acompanamiento
vocal, considerando aspectos relacionados con las
caracteristicas del contexto sociocultural de las
personas y sus motivaciones vocales y
comunicativas, asi como también aspectos
relacionados con su actuar

profesional, mediante el analisis y la reflexion
critica sobre sus propuestas y los resultados
observados de su aplicacidon en contextos
simulados y reales.

RAS. Integrar los principios orientadores del
modelo educativo en materia de compromiso
social, enfoque de género e inclusion, asi como
una perspectiva disciplinar ética y centrada en la
persona, en sus analisis, en sus decisiones
terapéuticas y en su actuar como profesional de la
fonoaudiologia, mediante la reflexién critica en
contextos simulados y reales.

INDICADORES DE LOGRO (IL)

Rla. Organiza los hallazgos de la evaluacién

Aula invertida (lecturas, apuntes, capsulas y guias
de trabajo)

Practica clinica en contexto controlado

Trabajo de analisis y aplicacion en torno a
situaciones de salud reales

Bitacora de automonitoreo
Control
Autoevaluacion

Coevaluacion
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vocoldgica, basandose en los dominios y ambitos
de la Clasificacion Internacional de
Funcionamiento (CIF) relacionados con la
estructura, la funcion, la actividad, la participacién
v los factores contextuales, visibilizando las
motivaciones y/o necesidades vocales-
comunicativas de las personas, asi como las
barreras y los facilitadores que interactdan en su
situacion de salud, desde una perspectiva inclusiva
y culturalmente pertinente.

b. Analiza criticamente las diferentes estrategias
de acompanamiento vocal indirecto relacionadas
con la consejeria (promocion de la adherencia, la
autoeficacia y la autonomia de las personas
respecto de su situacion de salud) y con el
autocuidado de la salud vocal (higiene, promocion
v prevencién de la salud vocal), desde una
perspectiva inclusiva y culturalmente pertinente.

c. Selecciona estrategias y estimulos para la
consejeria y el autocuidado vocal, en concordancia
con las motivaciones y/o necesidades vocales-
comunicativas de las personas y con el analisis CIF,
desde una perspectiva inclusiva y culturalmente
pertinente.

d. Disefia una propuesta de planificacién de
acompafamiento vocal indirecto, considerando
metas a largo y a corto plazo (SMART y SMARTER),
pertinentes a las motivaciones y/o necesidades
vocales-comunicativas de las personas, y en
concordancia con el analisis CIF, desde una
perspectiva inclusiva y culturalmente pertinente.

e. Aplica estrategias de acompafiamiento vocal
indirecto basadas en sus propuestas de
planificacion, utilizando recursos comunicativos
efectivos y adaptados a las caracteristicas de las
personas, ajustandose a sus motivaciones y/o
necesidades vocales-comunicativas y validando sus
experiencias de vida, saberes y autonomia, desde
una perspectiva inclusiva y culturalmente

8/25




N

s

FACULTAD DE MEDICINA
UNIVERSIDAD DE CHILE

pertinente.

f. Evalla criticamente la pertinencia de sus propias
propuestas de planificacion de acompafiamiento
vocal indirecto y las de sus pares, asi como su
desempefio y destreza en la aplicacion de
estrategias de acompanamiento vocal indirecto,
considerando los modelos SMART y SMARTER, asi
como una perspectiva inclusiva y culturalmente
pertinente.

g. Reformulay adapta sus propuestas de
planificacion y sus estrategias de acompanamiento
vocal indirecto, basandose en el analisis critico
realizado, considerando la pertinencia de dichas
propuestas y su desempefio y destreza en la
aplicaciéon de dichas estrategias como profesional
de la fonoaudiologia.®

Unidad 3:ACOMPANAMIENTO VOCAL DIRECTO
Encargado: Marcelo Andres Saldias O'Hrens

Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
RESULTADOS DE APRENDIZAJE *Ver detalle (fechas, detalle del material,
obligatoriedad o si la actividad es formativa o
RA1. Disenar planes de acompanamiento vocal sumativa) en el plan de clases.

integrales que consideren las caracteristicas del
contexto sociocultural de las personas, de modo |Clases expositivas
gue se ajusten a sus motivaciones vocales y
comunicativas, mediante el analisis de situaciones [Seminarios - Presentaciones orales
de salud hipotéticas y la interaccién con personas
gue requieren apoyo fonoaudiolégico en contextos|Talleres de aplicacion practica
reales.
Material de apoyo (lecturas, apuntes, capsulas y

RA2. Aplicar estrategias de acompafiamiento guias de trabajo)

vocal pertinentes, tanto directas como indirectas,

qgue consideren las caracteristicas del contexto Aula invertida (lecturas, apuntes, capsulas y guias
sociocultural de las personas y se ajusten a sus de trabajo)

motivaciones vocales y comunicativas, mediante el

analisis de situaciones hipotéticas de salud e Practica clinica en contexto controlado

interacciones en contextos simulados entre pares
vy en contextos reales con personas que requieren |Trabajo de analisis y aplicacién en torno a
apoyo fonoaudioldgico. situaciones de salud reales

9/25




LEX}
P =

=l

RA3. Evaluar la pertinencia y la efectividad de sus |Bitdcora de automonitoreo
propuestas de acompanamiento vocal y las de sus

pares, asi como el impacto que sus decisiones, Control
acciones y disposicidon tienen en su propio proceso

de aprendizaje como profesional de la Autoevaluacién
fonoaudiologia, mediante la reflexion critica en

procesos de auto y coevaluacion en contextos Coevaluacién

simulados y reales.

RA4. Reformular sus planes de acompanamiento
vocal, considerando aspectos relacionados con las
caracteristicas del contexto sociocultural de las
personas y sus motivaciones vocales y
comunicativas, asi como también aspectos
relacionados con su actuar

profesional, mediante el analisis y la reflexion
critica sobre sus propuestas y los resultados
observados de su aplicacidon en contextos
simulados y reales.

RAS. Integrar los principios orientadores del
modelo educativo en materia de compromiso
social, enfoque de género e inclusion, asi como
una perspectiva disciplinar ética y centrada en la
persona, en sus analisis, en sus decisiones
terapéuticas y en su actuar como profesional de la
fonoaudiologia, mediante la reflexién critica en
contextos simulados y reales.

INDICADORES DE LOGRO

a. Analiza criticamente las diferentes estrategias
de acompanamiento vocal directo (principios de
aprendizaje sensoriomotor, exploracion vocal,
artefactos y ejercicios vocales y no vocales), desde
una perspectiva fisioldgica, inclusiva y
culturalmente pertinente.

b. Selecciona estrategias y estimulos de
acompafnamiento vocal directo, en concordancia
con las motivaciones y/o necesidades vocales-
comunicativas de las personas y con el andlisis CIF,
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desde una perspectiva inclusiva y culturalmente
pertinente.

c. Disefia una propuesta de planificaciéon de
acompafamiento vocal directo, considerando
metas a largo y a corto plazo (SMART y SMARTER),
pertinentes a las motivaciones y/o necesidades
vocales-comunicativas de las personas, y en
concordancia con el analisis CIF, desde una
perspectiva inclusiva y culturalmente pertinente.

d. Aplica las estrategias de acompanamiento
vocal directo basadas en sus propuestas de
planificacion, utilizando recursos comunicativos,
vocales y corporales efectivos, adaptandolas en
tiempo real a las caracteristicas de las personas
(cantidad, distribucion, variabilidad, organizacion,
complejidad, feedback, caracteristicas de los
ejercicios y y respuestas observadas), ajustandolas
a sus motivaciones y/o necesidades vocales-
comunicativas y validando sus experiencias de
vida, saberes y autonomia, desde una perspectiva
inclusiva y culturalmente pertinente.

e. Evalla criticamente la pertinencia de sus
propias propuestas de planificacion de
acompainamiento vocal directo y de sus pares, asi
como su desempeno y destreza en la aplicacién de
estrategias de acompanamiento vocal directo,
considerando los modelos SMART y SMARTER, asi
como una perspectiva inclusiva y culturalmente
pertinente.

f. Reformula y adapta sus propuestas de
planificacion y sus estrategias de acompanamiento
vocal directo, basandose en el analisis critico
realizado, considerando la pertinencia de dichas
propuestas y su desempefio y destreza en la
aplicaciéon de dichas estrategias como profesional
de la fonoaudiologia.

Unidad 4:EL ACOMPANAMIENTO VOCAL INTEGRAL
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Encargado: Marcelo Andres Saldias O'Hrens

Indicadores de logros

Metodologias y acciones asociadas

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

RA1. Disefar planes de acompafamiento vocal
integrales que consideren las caracteristicas del
contexto sociocultural de las personas, de modo
gue se ajusten a sus motivaciones vocales y
comunicativas, mediante el andlisis de situaciones
de salud hipotéticas y la interaccion con personas

reales.

RA2. Aplicar estrategias de acompafiamiento vocal
pertinentes, tanto directas como indirectas, que
consideren las caracteristicas del contexto
sociocultural de las personas y se ajusten a sus
motivaciones vocales y comunicativas, mediante el
analisis de situaciones hipotéticas de salud e
interacciones en contextos simulados entre pares
y en contextos reales con personas que requieren
apoyo fonoaudioldgico.

RA3. Evaluar la pertinencia y la efectividad de sus
propuestas de acompafamiento vocal y las de sus
pares, asi como el impacto que sus decisiones,
acciones y disposicion tienen en su propio proceso
de aprendizaje como profesional de Ia
fonoaudiologia, mediante la reflexién critica en
procesos de auto y coevaluacion en contextos
simulados y reales.

RA4. Reformular sus planes de acompaniamiento
vocal, considerando aspectos relacionados con las
caracteristicas del contexto sociocultural de las
personas y sus motivaciones vocales y
comunicativas, asi como también aspectos
relacionados con su actuar

profesional, mediante el andlisis y la reflexion
critica sobre sus propuestas y los resultados
observados de su aplicacidn en contextos
simulados y reales.

gue requieren apoyo fonoaudiolégico en contextos

*Ver detalle (fechas, detalle del material,
obligatoriedad o si la actividad es formativa o
sumativa) en el plan de clases.

Seminarios - Presentaciones orales

Talleres de aplicacion practica

Material de apoyo (lecturas, apuntes, cdpsulas y
guias de trabajo)

Aula invertida (lecturas, apuntes, capsulas y guias
de trabajo)

Practica clinica en contexto real

Trabajo de analisis y aplicacién en torno a
situaciones de salud reales

Bitacora de automonitoreo
Autoevaluacion

Coevaluacion

12/25




ot
N

=l

FACULTAD DE MEDICINA
UNIVERSIDAD DE CHILE

RAS. Integrar los principios orientadores del
modelo educativo en materia de compromiso
social, enfoque de género e inclusion, asi como
una perspectiva disciplinar ética y centrada en la
persona, en sus analisis, en sus decisiones
terapéuticas y en su actuar como profesional de la
fonoaudiologia, mediante la reflexién critica en
contextos simulados y reales.

INDICADORES DE LOGRO

a. Disefa una propuesta de planificacion de
acompafamiento vocal integral (directo e
indirecto), considerando metas a largo y a corto
plazo (SMART y SMARTER), pertinentes a las
motivaciones y/o necesidades vocales-
comunicativas de las personas, y en concordancia
con el analisis CIF, desde una perspectiva inclusiva
y culturalmente pertinente.

b. Aplica estrategias de acompafiamiento vocal
integral (directas e indirectas) basadas en sus
propuestas de planificacidn, utilizando recursos
comunicativos, vocales y corporales efectivos,
adaptandolas en tiempo real a las caracteristicas
de las personas y ajustdandolas a sus motivaciones
y/o necesidades vocales-comunicativas, validando
sus experiencias de vida, saberes y autonomia
desde una perspectiva inclusiva y culturalmente
pertinente.

c. Evalua criticamente la pertinencia de sus

propias propuestas de planificacion de
acompafiamiento vocal integral (directo e
indirecto) y de sus pares, asi como su desempefo y
destreza en la aplicacion de estrategias de
acompafnamiento vocal (directo e indirecto),
considerando los modelos SMART y SMARTER, asi
como una perspectiva inclusiva y culturalmente
pertinente.

d. Reformula y adapta sus propuestas de
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planificacion y sus estrategias de acompanamiento
vocal integral (directo e indirecto), basandose en el
analisis critico realizado, considerando la
pertinencia de dichas propuestas y su desempeno
y destreza en la aplicacién de dichas estrategias
como profesional de la fonoaudiologia.
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Estrategias de evaluacién

Tipo_Evaluacion Nombre_Evaluacién Porcentaje Observaciones
Coevaluacion b. Coevaluacién 1y 2 Ev. Formativa Unidad 1
Coevaluacién f. Coevaluacion 3y 4 Ev. Formativa Unidad 2
Coevaluacion I. Coevaluacién 6,7y 8 Ev. Formativa Unidad 3

Autoevaluacién a. Autoevaluacién 1y 2 Ev. Formativa Unidad 1

Autoevaluacién e. Autoevaluaciéon 4y 5 Ev. Formativa Unidad 2

Autoevaluacion k. Autoevaluacion 7, 8 y Ev. Formativa Unidad 3
9

Trabajo escrito c. Trabajoly?2 Ev. Formativa Unidad 1

Trabajo escrito i. Trabajo4y5 Ev. Formativa Unidad 2

Trabajo escrito n. Trabajo7y 8 Ev. Formativa Unidad 3

Control o evaluacién g. Control 1 Ev. Formativa Unidad 2

entre pares

Control o evaluacién m. Control 2 Ev. Formativa Unidad 3

entre pares
Presentacién individual o] h. Presentacion oral 1 Ev. Formativa Unidad 2
grupal
Presentacién individual o| n. Presentacion oral 2 Ev. Formativa Unidad 3
grupal
Trabajo escrito d. Trabajo 3 15.00 % Unidad 1

(autoevaluacién 3 15% +
trabajo 3 85%)

Trabajo escrito j. Trabajo 6 25.00 % Unidad 2
(autoevaluacién 6 15% +
coevaluaciéon 5 15% +
trabajo 6 70%)

Trabajo escrito o. Trabajo 9 25.00 % Unidad 3
(autoevaluacion 10 15%
+ coevaluacién 9 15% +
trabajo 9 70%)
Trabajo escrito p. Trabajo 10 35.00 % Unidad 4
(autoevaluacion 11 15%

+ coevaluacion 10 15% +
trabajo 10 15%)

Suma (para nota presentacidon examen:) 100.00%
Nota presentacion a examen 70,00%
Examen Presentacion final 30,00% Examen obligatorio,
individual reprobatorio, en
modalidad oral ante
comision.
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Nota final

100,00%
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1. Se incorporan mas pasos practicos con personas reales a lo largo de la asignatura (practica
clinica en ambiente controlado)

2. Se incorporan instancias de difusion de las experiencias entre pares y con docentes clinicos.

3. Se ajustan los RA en funcidn de las competencias declaradas para este curso y se generan
procesos de evaluacion formativa y sumativa que contemplan la auto- y coevaluacién, con el
fin de acompafiar mejor el proceso de ensefianza-aprendizaje y la autorregulacion del grupo de

estudiantes.
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Requisitos de aprobacion y asistencia adicionales a lo indicado en decreto Exento N°23842 del 04 de
julio de 2013.

Porcentaje y nimero maximo permisible de inasistencias que sean factibles de recuperar:

- La presente asigntura considera actividades obligatorias, las que seran informadas con debida
anticipacion en el calendario de la asignatura.

- Las actividades obligatorias requieren de un 100% de participacion.

- Cada estudiate podra ausentarse solo a dos actividades obligatorias, siempre y cuando la inasistencia
esté debidamente justificada.

- Sera causa de reprobacion del curso la inasistencia a tres o mas actividades obligatorias, aln cuando
estas estén debidamente justificadas.

Las modalidades de recuperacion de actividades obligatorias y de evaluacion:

* Reglamento General de Estudios de las Carreras de la Facultad de Medicina, D.E. N2 0010109 de 27
agosto de 1997. * Resolucion N°1466 “Norma operativa sobre inasistencia a actividades curriculares
obligatorias para los estudiantes de pregrado de las Carreras de la Facultad de Medicina". 16 de
octubre de 2008.

- Las inasistencias a actividades obligatorias, debidamente justificadas, deberan recuperarse de
acuerdo con la disponibilidad de tiempo del equipo docente de la asignatura. Si ellas, por su
naturaleza o cuantia, son irrecuperables, cada estudiante debe cursar la asignatura en su totalidad en
el préximo periodo académico, en calidad de Pendiente o Reprobado, segliin corresponda.

- Cada estudiante que sobrepase el maximo de inasistencias permitido figurara como “Pendiente” en
el Acta de Calificacién Final de la asignatura, siempre que a juicio del PEC, o el Consejo de Nivel o el
Consejo de Escuela, las inasistencias con el debido fundamento, tengan causa justificada (Ej,
certificado médico comprobable, informe de SEMDA, causas de tipo social o familiar acreditadas por el
Servicio de Bienestar Estudiantil).

- Cada estudiante que sobrepase el maximo de inasistencias permitido, y no aporté elementos de
juicio razonables y suficientes que justificaran el volumen de inasistencias, figurara como “Reprobado”
en el Acta de Calificacién Final de la Asignatura con nota final 3.4.

- La inasistencia a una evaluacién deberd ser comunicada por la via méas expedita (telefonica —
electrénica) en un plazo maximo de 24 horas, posterior a la fecha de la actividad programada. El
justificativo debe subirse a la plataforma: http://www.dpi.med.uchile.cl . Los justificativos por
medios informales directas al PEC no seran permitidas. Si la justificacién se realiza en los plazos
estipulados y el PEC acoge la justificacion, la actividad deberd ser recuperada preferentemente en
forma oral frente a comisidn y de caracter acumulativo.

- Modalidad(es) de recuperacion de actividades obligatorias y evaluaciones: En caso de inasistencia a
actividades obligatorias, debidamente justificadas, se realizard una evaluacion recuperativa en la
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Requisitos de aprobacion y asistencia adicionales a lo indicado en decreto Exento N°23842 del 04 de

julio de 2013.
modalidad oral, previo acuerdo con PEC, dependiendo de disponibilidad horaria de las partes
involucradas y de la naturaleza de la actividad (algunas actividades por su naturaleza no podran ser

recuperadas).

Otros requisitos de aprobacion:
Debido a la naturaleza de la asignatura, cada estudiante tiene la responsabilidad de revisar el plan de

clases donde se detallan las actividades de cada sesién, resultados de aprendizaje, indicadores de
logro, evaluaciones, materiales y fechas relevantes.

Condiciones adicionales para eximirse:
Curso no posee exencion de examen.
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ANEXOS

Requisitos de aprobacion.

Articulo 24: El rendimiento académico de los(las) estudiantes sera calificado en la escala de notas
de 1,0 a 7. La nota minima de aprobacién de cada una de las actividades curriculares para todos los
efectos serd 4,0, con aproximacion. Las calificaciones parciales, las de presentacidn a actividad final y
la nota de actividad final se colocaran con centésima (2 decimales). La nota final de la actividad
curricular se colocard con un decimal para las notas aprobatorias, en cuyo caso el 0,05 o mayor se
aproximara al digito superior y el menor a 0,05 al digito inferior(*).
Articulo 25: El alumno(a) que falte sin la debida justificacién a cualquier actividad evaluada, sera
calificado automaticamente con la nota minima de la escala (1,0).
Articulo 26: La calificacién de la actividad curricular se hara sobre la base de los logros que
evidencie el(la) estudiante en las competencias establecidas en ellos. La calificacion final de los
diversos cursos y actividades curriculares se obtendrd a partir de la ponderacidn de las calificaciones
de cada unidad de aprendizaje y de la actividad final del curso si la hubiera. La nota de aprobacion
minima es de 4,0 y cada programa de curso deberd explicitar los requisitos y condiciones de
aprobacion previa aceptacion del Consejo de Escuela.

Articulo 27:  Los profesores o profesoras responsables de evaluar actividades parciales dentro de
un curso deberan entregar los resultados a los(as) estudiantes y al(la) Profesor(a) Encargado(a) en un
plazo que no exceda los 15 dias habiles después de la evaluacién y antes de la siguiente evaluacion.
En aquellos cursos que contemplan Examen Final, la nota de presentacién a éste debera estar
publicada como minimo 3 dias habiles antes del examen y efectuarlo serd responsabilidad del(la)
Profesor(a) Encargado(a) del Curso.

Articulo 28: Al finalizar el curso, o unidad de aprendizaje podran existir hasta dos instancias para
evaluar los logros de aprendizaje esperados en el(la) estudiante, debiendo completarse el proceso de
calificacion en un plazo no superior a 15 dias continuos desde la fecha de rendicién del examen de
primera oportunidad.

Articulo 29:  Aquellos cursos que contemplan una actividad de evaluacién final, el programa
deberd establecer claramente las condiciones de presentacién a esta.

1. Sera de caracter obligatoria y reprobatoria.
2. Si la nota es igual o mayor a 4.0** el(la) estudiante tendra derecho a dos oportunidades de
evaluacioén final.
3. Si la nota de presentacién a evaluacién final esta entre 3.50*** y 3.94 (ambas incluidas), el(la)
estudiante sélo tendrd una oportunidad de evaluacién final.
4. Si la nota de presentacion es igual o inferior a 3.44, el(la) estudiante pierde el derecho a evaluacién
final, reprobando el curso. En este caso la calificaciéon final del curso sera igual a la nota de
presentacion.
5. Para eximirse de la evaluacion final, la nota de presentacién no debe ser inferior a 5,0 y debe estar
especificado en el programa cuando exista la eximicién del curso.
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Requisitos de aprobacion.

* la via oficial para el ingreso de notas es u-cursos, deben ser ingresas con dos decimales. sélo la nota
del acta de curso es con aproximacién y con decimal, siendo realizado esto automaticamente por el
sistema

** Los casos en que la nota de presentacién esté en el rango de 3.95 a 3.99 tendrdn dos
oportunidades para rendir examen.

*** Los casos en que la nota de presentacién esté en el rango de 3.45 a 3.94 tendran una Unica
oportunidad para rendir examen.

Reglamento general de los planes de formacion conducentes a las Licenciaturas y titulos
profesionales otorgados por la Facultad de Medicina, Decreto Exento N2 23842 del 04 de julio de
2013.
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Normas de asistencia a actividad curriculares.

Para el caso de actividades curriculares cuya asistencia sea considerada como obligatoria por la
Escuela respectiva, el o la estudiante deberd justificar su inasistencia de acuerdo al procedimiento
establecido.

Cada programa de curso -y segun su naturaleza y condiciones de ejecucion- podrd considerar un
porcentaje y numero maximo permisible de inasistencias a actividades obligatorias, excluyendo
actividades calificadas. Este porcentaje no debe superar el 20% del total de actividades obligatorias
programadas.

Las actividades de recuperacion, deberdn ser fijadas y llevadas a cabo en forma previa al examen
del curso. Cada estudiante tendra derecho a presentarse al examen sélo si ha recuperado las
inasistencias. En el caso de cursos que no contemplen examen, las actividades recuperativas deben
ser realizadas antes de la fecha definida semestralmente para el cierre de actas.

PROCEDIMIENTO DE JUSTIFICACION:

1. En el caso de inasistencias a actividades obligatorias, incluidas las de evaluacién definidas en
cada programa de curso, el o la estudiante debe avisar su inasistencia al PEC, dentro de las 24 horas
siguientes por correo electrdnico institucional.

2. Ademas, via solicitud al sistema en linea de justificacién de inasistencias provisto en el  Portal
de Estudiantes, el o la estudiante debe presentar la justificacidon de inasistencia por escrito con sus
respectivos respaldos, a modo de ejemplo: certificado médico comprobable, informe de SEMDA,,
causas de tipo social o familiar acreditadas por el Servicio de Bienestar Estudiantil; en un plazo
maximo de cinco dias habiles a contar de la fecha de la inasistencia.

3. La Escuela o quién esta designe debera resolver la solicitud, informando a el o la PEC a la
brevedad posible a fin de reprogramar la actividad si correspondiese.

Si el estudiante usa documentacién adulterada o falsa para justificar sus inasistencias, debera ser
sometido a los procesos y sanciones establecidos en el Reglamento de Jurisdiccidn Disciplinaria.

Para el caso de que la inasistencia se produjera por fallecimiento de un familiar directo: padres,
hermanos, hijos, conyuge o conviviente civil, entre otros; los estudiantes tendrdn derecho a 5 dias
habiles de inasistencia justificada, y podra acceder a instancias de recuperacién de actividades que
corresponda.
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Normas de asistencia a actividad curriculares.

RECUPERACION DE ACTIVIDADES:

Si el o la estudiante realiza la justificacidon de la inasistencia de acuerdo a los mecanismos vy
plazos estipulados, la actividad de evaluacidn debe ser recuperada de acuerdo a lo establecido en el
programa, resguardando las condiciones equivalentes a las definidas para la evaluacién
originalmente programadas.

Si una inasistencia justificada es posteriormente recuperada integramente de acuerdo a los
criterios del articulo tercero anterior, dicha inasistencia desaparece para efectos del cémputo del
porcentaje de inasistencia. Cualquier inasistencia a actividades obligatorias que superen el
porcentaje establecido en programa que no sea justificada implica reprobacion del curso.

SOBREPASO DE MAXIMO DE INASISTENCIAS PERMITIDAS:

Si un o una estudiante sobrepasa el maximo de inasistencias permitido y, analizados los
antecedentes por su PEC, y/o el Consejo de Escuela, se considera que las inasistencias estan
debidamente fundadas, el o la estudiante no reprobara el curso, quedando en el registro académico
en estado de Eliminado(a) del curso (“E”) y reflejado en el Acta de Calificacién Final del curso. Esto
implicard que él o la estudiante debera cursar la asignatura o actividad académica en un semestre
préximo, en su totalidad, en la primera oportunidad que la Escuela le indique.

Si el o la estudiante sobrepasa el maximo de inasistencias permitido, y no aporta fundamentos y
causa que justifiquen el volumen de inasistencias, el o la estudiante reprobard el curso.

Si el o la estudiante, habiendo justificado sus inasistencias adecuadamente, no puede dar
término a las actividades finales de un curso inscrito, y analizados los antecedentes el Consejo de
Escuela, el PEC podra dejar pendiente el envio de Acta de Calificacidn Final, por un periodo maximo
de 20 dias habiles a contar de la fecha de cierre de semestre establecida en el calendario académico
de la Facultad.

Cualquier situacion no contemplada en esta Norma de Regulacién de la Asistencia, debe ser
evaluada en los Consejos de Escuela considerando las disposiciones de reglamentacion universitaria
vigente.

Estas normativas estdn establecidas en resolucion que fija las Normas de Asistencia a Actividades
Curriculares de las Carreras de Pregrado que Imparte la Facultad de Medicina (Exenta N°111 del 26
de enero de 2024) y vigente actualmente.
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Politica de corresponsabilidad social en la conciliacion de las responsabilidades familiares y las

actividades universitarias.

Con el fin de cumplir con los objetivos de propender a la superacién de las barreras culturales e
institucionales que impiden un pleno despliegue, en igualdad de condiciones, de las mujeres y
hombres en la Universidad y el pais; Garantizar igualdad de oportunidades para la participacion
equitativa de hombres y mujeres en distintos dmbitos del quehacer universitario; Desarrollar
medidas y acciones que favorezcan la corresponsabilidad social en el cuidado de nifias y nifios y
permitan conciliar la vida laboral, estudiantil y familiar; y, Desarrollar un marco normativo pertinente
a través del estudio y andlisis de la normativa universitaria vigente y su eventual modificacién, asi
como de la creacién de una nueva reglamentacién y de normas generales relativas a las politicas y
planes de desarrollo de la Universidad; se contempla cinco lineas de accién complementarias:

Linea de Accién N°1: proveer servicios de cuidado y educacidn inicial a hijos(as) de estudiantes,
académicas(os) y personal de colaboracion, facilitando de este modo el ejercicio de sus roles y
funciones laborales o de estudio, mediante la instalacién de salas cunas y jardines infantiles publicos
en los diversos campus universitarios.

Linea de Accién N°2: favorecer la conciliacion entre el desempefio de responsabilidades
estudiantiles y familiares, mediante el establecimiento en la normativa universitaria de criterios que
permitan a los y las estudiantes obtener la necesaria asistencia de las unidades académicas en el
marco de la corresponsabilidad social en el cuidado de nifias y nifios.

Linea de Accion N°3: garantizar equidad de género en los procesos de evaluacién y calificacién
académica, a través de la adecuacién de la normativa| universitaria respectiva, con el fin de permitir
la igualdad de oportunidades entre académicas y académicos en las distintas instancias,
considerando los efectos de la maternidad y las responsabilidades familiares en el desempefio y la
productividad tanto profesional como académico, segun corresponda.

Para mas detalles remitirse al Reglamento de corresponsabilidad social en cuidado de hijas e hijos
de estudiantes. Aprobado por Decreto Universitario Exento N°003408 de 15 de enero 2018.
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