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Este curso tedrico practico habilita al/la estudiante para proponer intervenciones de tipo
alimentario-nutricional fundamentadas, coherentes y pertinentes que proyecta a partir de la
naturaleza de su profesidn y disciplina en un contexto hospitalario, trabajando dentro del equipo de
salud de manera proactiva y ética en pro del mejoramiento de la calidad de vida de las personas como
sefiala el perfil de egreso. Se articula con los cursos anteriores de Dietoterapia Il y tributa a la Practica
Profesional en Nutricion Clinica.

Competencia

Dominio:Genérico Transversal

Corresponde al conjunto de competencias genéricas que integradas, contribuyen a fortalecer las
competencias especificas en todos los dominios de actuaciéon del Nutricionista, integrando equipos
multi e interdisciplinarios en diferentes areas de su desempefo, respetando principios éticos vy
bioéticos, demostrando liderazgo, inteligencia emocional, pensamiento critico y reflexivo, autonomia y
comunicacion efectiva en contextos personales, sociales, académicos y laborales, evidenciando una
activa y comprometida participacién en acciones con la comunidad en pro del bienestar social, acorde
con el sello de la Universidad de Chile, en la formacidon de profesionales del ambito de la salud que
contribuyen al desarrollo del pais.

Competencia:Competencia 1

Actuar segun principios éticos, morales y directrices juridicas en el ejercicio de la profesién.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.1

Aplicando los principios de la ética profesional en el quehacer profesional.
SubCompetencia: Subcompetencia 1.2

Respetando aspectos cientificos, filoséficos, politicos, sociales y religiosos, en el quehacer
profesional.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.3

Respetando las disposiciones que regulan el funcionamiento de cada organizacién, establecimiento
o unidad, en las diferentes areas de desempefio profesional.

Competencia:Competencia 2

Interactuar con individuos y grupos, mediante una efectiva comunicacion verbal y no verbal, en la
perspectiva de fortalecer el entendimiento y construir acuerdos entre los diferentes actores, teniendo
en cuenta el contexto sociocultural y la situacién a abordar, acorde con principios éticos.

SubCompetencia: Subcompetencia 2.1

Comunicandose de manera efectiva con individuos y grupos, considerando aspectos como
asertividad, empatia, respeto, entre otras, de acuerdo al contexto sociocultural.

SubCompetencia: Subcompetencia 2.2

Comunicandose correctamente, en forma oral y escrita, considerando aspectos de vocabulario,
gramatica y ortografia.

SubCompetencia: Subcompetencia 2.3

Comprendiendo informacidn relativa a la disciplina, disponible en idioma inglés.

Dominio:Intervencion
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Competencia

Se refiere al ambito de desempeno del Nutricionista que en el proceso formativo, potencia la
capacidad de mediacion a nivel individual o colectivo, destinada a evaluar y modificar el curso de una
situacion alimentaria y nutricional y de sus factores condicionantes, en el marco de la promocién,
prevencion, recuperacion y rehabilitacion de la salud, a través de la atencion dietética o
dietoterapéutica, educacién alimentario nutricional, comunicacidn educativa, vigilancia alimentario
nutricional, seguridad alimentaria; complementacion alimentaria, inocuidad de los alimentos, entre
otras estrategias, considerando la diversidad cultural y respetando los derechos de las personas y las
normas éticas y bioéticas.

Competencia:Competencia 1

Intervenir en aspectos relacionados con alimentacién, nutricién y salud, otorgando atencién
dietética o dietoterapéutica a lo largo del curso de la vida, considerando las necesidades detectadas,
aspectos biopsicosociales, principios (bio)éticos, protocolos y la normativa vigente, para contribuir a
mejorar la calidad de vida de las personas.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.0

Integrando los saberes fundamentales de las ciencias bdsicas y biomédicas para explicar la
estructura y funcionamiento del cuerpo humano en distintas condiciones de salud de manera
pertinente a su quehacer profesional.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.1

Utilizando los saberes elementales, funcionales y estructurales esenciales de su formacién, para
resolver de la mejor manera y con argumentos sélidos los problemas de salud relacionados con la
alimentacion y nutricién en los que interviene.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.2

Determinando la situacion alimentario-nutricional de personas y/o comunidades que lo requieren,
ya sea en salud o enfermedad, considerando los diversos factores de proteccidon y riesgo que la
condicionan para intervenir de forma efectiva.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.3

Prescribiendo planes de alimentacién individual y/o colectivos, para la prevencién de enfermedades

relacionadas con la alimentacién y nutricion y la mantencion de la salud, con decisiones
fundamentadas en las ciencias basicas, humanas, los saberes disciplinares y los protocolos,
recomendaciones y normativa vigente.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.4

Prescribiendo planes de alimentacién a personas y/o colectividades, mediante la dietoterapia
considerando los saberes

SubCompetencia: Subcompetencia 1.5

Desarrollando planes de alimentacién, conforme a los saberes disciplinares, recomendaciones de
organismos cientificos, protocolos y normativa vigente, para prevenir alteraciones de la salud o bien
para el tratamiento de patologias relacionadas con la alimentacidén y nutricion.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.6
Realizando consejerias de promocién y prevencién, conforme a los saberes disciplinares,
recomendaciones de organismos cientificos, protocolos y normativa vigente, para prevenir
alteraciones de la salud o bien para el tratamiento de patologias relacionadas con la alimentacién y
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Competencia

nutricion
Competencia:Competencia 2

Manejar procedimientos, métodos, pruebas, técnicas y tecnologias para la evaluaciéon del estado
nutricional y/o el tratamiento de alimentos y preparaciones culinarias, de acuerdo con las condiciones
presupuestarias, socioculturales, fisioldgicas o fisiopatolégicas de las personas, comunidades o
instituciones en las que interviene, con el fin de responder a sus necesidades alimentario-
nutricionales.

SubCompetencia: Subcompetencia 2.1

Fundamentando los procedimientos, técnicas y patrones de referencia de evaluaciéon nutricional
aplicados para determinar la dieta consumida de forma cualitativa y cuantitativa, asi como el estado
nutricional de las personas, con el fin de respaldar las decisiones técnicas de su intervencién.

SubCompetencia: Subcompetencia 2.2

Argumentando la seleccion de los procedimientos y técnicas de higiene, inocuidad y de calidad
aplicados para garantizar alimentos y preparaciones sanas y seguras, con el fin de contribuir al logro
de los objetivos de la intervencion.

SubCompetencia: Subcompetencia 2.3

Analizando los cambios nutricionales, microbioldgicos, fisicoquimicos y sensoriales que provocan
sobre los alimentos, las técnicas culinarias y principales procesos tecnoldgicos, con el fin de
considerarlos en la planificacién alimentaria de su intervencién.

SubCompetencia: Subcompetencia 2.4

Aplicando procedimientos, métodos, pruebas, técnicas y tecnologias coherentes y pertinentes a las
necesidades del contexto, para la evaluaciéon del estado nutricional y/o el tratamiento de alimentos y
preparaciones culinarias.

Dominio:Investigacion

Se refiere al ambito de desempefio del Nutricionista en el que aplica metodologias de investigacion
para generar nuevos conocimientos y buscar explicaciones que permitan comprender situaciones
alimentario nutricionales, sus factores condicionantes y encontrar soluciones a éstas respetando
normas éticas y bioéticas. Esta puede referirse a conocer el estado del arte en problemas relacionados
con la alimentacion y nutricion; disefio de nuevos alimentos, su analisis sensorial y sus efectos en la
salud; busqueda de alternativas terapéuticas a enfermedades prevalentes y no prevalentes;
evaluacion de intervenciones alimentario nutricionales, entre otras materias.

Competencia:Competencia 1

Evaluar con juicio critico y constructivo la pertinencia y calidad de la informacién y/o evidencia
disponible, relacionada con el saber y quehacer de su profesion y disciplina, para fundamentar su
accion investigativa y profesional.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.1

Realizando busqueda de informacion en diferentes medios y fuentes vinculadas con el interés
investigativo, para sustentar el conocimiento requerido.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.2

Seleccionando informacién disponible en el medio de acuerdo a la calidad y pertinencia con el

4/22




16
JH-JQ“_\. FACULTAD DE MEDICINA
| UNIVERSIDAD DE CHILE

Competencia

interés investigativo, para obtener aquella que constituye un verdadero aporte.
SubCompetencia: Subcompetencia 1.3
Estructurando un discurso coherente y fundamentado en la informacién seleccionada para dar base
consistente y valida a las necesidades y/o propuestas de interés investigativo.
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Resultados de aprendizaje

RAL.

Analizar en terreno el servicio clinico y de alimentacidn asignado considerando aspectos técnicos,
administrativos, éticos y de sustentabilidad, para determinar la factibilidad de las propuestas de
intervencion.

RA2.

Proponer intervenciones alimentario-nutricionales personalizadas, pertinentes y fundamentadas en la
evidencia del caso, principios éticos y la literatura cientifica, para entregar una atencién
dietoterapéutica integral a las personas hospitalizadas en el servicio clinico asignado.

RA3.

Defender ante sus pares y docentes la propuesta de intervencion alimentario-nutricional realizada,
para analizar en conjunto los alcances de ésta en el caso clinico seleccionado.

Unidad 1:1. Insercidn al servicio clinico
Encargado:
Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
1. Reconoce los aspectos administrativos del [El estudiante asistird a la semana de induccidn
servicio donde se abordaran los siguientes topicos:
2. ldentifica los aspectos logisticos del servicio
3. Identifica recursos humanos de servicio y e Funciones del Nutricionista Clinico.
del equipo de salud e Registros del Nutricionista Clinico.
4. Describe el espacio fisico del servicio e Repaso de contenidos abordados en cursos
clinico. previos: Ev del estado nutricional, Nutricidn
5. Reconoce los regimenes y férmulas enteral, Formulas infantiles,
lacteas/enterales disponibles Requerimientos Nutricionales
6. Identifica el procedimiento de solicitud de e Ley de derechos y deberes de los
regimenes y formulas y su sistema de pacientes, consideraciones éticas en la
implementacion de modificaciones atencion nutricional en el marco de los
especiales para determinados pacientes al derechos humanos.
servicio de alimentacidn. e Medidas de bioseguridad y ética en el
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7. Reconoce aspectos éticos y la contexto clinicof.
reglamentacidn que rige al servicio de
alimentacion.

8. Describe los recursos disponibles para el  |El estudiante asistira a un servicio clinico de
cumplimento de los objetivos del servicio |adultos y pediatria, conociendo las caracteristicas
de alimentacién. administrativas y operativas del servicio, unidad de

alimentacion y equipo de salud y realizar

actividades propias de la profesion desarrollando
casos clinicos integrados bajo la supervision de
tutor clinico y hara un informe diagndstico del
servicio.

Unidad 2:II. Ejecuciéon y seguimiento

Encargado: Rodrigo Andres Chamorro Melo

Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
1. Maneja los sistemas de registro e El estudiante asistira a un servicio clinico de
informacidn clinica del servicio adultos y pediatria, conociendo las caracteristicas
2. Toma conocimiento de los pacientes a su [administrativas y operativas del servicio, unidad de
cargo y sus caracteristicas clinicas. alimentacion y equipo de salud y realizar

3. Realiza anamnesis alimentario nutricional. |actividades propias de la profesién desarrollando
4. Identifica alteraciones fisiopatoldgicas y casos clinicos integrados bajo la supervision del

farmacoldgicas que condicionan el tutor clinico.
tratamiento nutricional.
5. Identifica los recursos disponibles en la Guia/Rubrica de desarrollo de casos clinicos

unidad para hacer evaluacion nutricional.

6. Identifica métodos de tamizaje nutricional. |Presentacion de propuesta al tutor clinico.

7. Realiza evaluacion nutricional con los
métodos adecuados. Presentar en reunidn clinica casos seleccionados

8. Prioriza los pacientes a los cuales va a (adulto y pediatria).
realizar intervencion nutricional.

9. Enuncia un manejo dietoterapéutico
pertinente al paciente con un enfoque
basado en la evidencia cientifica.

10. Elabora una pauta alimentaria nutricional
basada en la propuesta de manejo
dietoterapéutico considerando las
condiciones biopsicosociales del paciente.

11. Informa al docente las modificaciones
alimentarias requeridas para el adecuado
tratamiento del paciente, utilizando
lenguaje técnico, en el marco de desarrollo
de casos clinicos, teniendo en cuenta
consideraciones éticas.
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12. Presenta caso clinico describiendo
y argumentando las bases de sus
decisiones.
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Estrategias de evaluacién

Tipo_Evaluacion Nombre_Evaluacion Porcentaje Observaciones
Evaluacién de Evaluaciones formativas Ev. Formativa Se realizaran mediante i)
desempeiio clinico realizadas en el campo evaluacion formativa de
clinico desempeiio en las

semanas 1y 3en
campos clinicos ( con
aplicacion de Rubrica) ii)
aplicacién de checklist
para evaluar diagndstico
de servicio clinico
durante la semana 1.

Taller grupal evaluado Taller aula invertida 20.00 % Durante primera semana
grupal evaluado durante de induccién en la
semana de induccién Facultad. La evaluacién
sera mediante aplicacion
de rubrica.
Presentacion individual o Presentacién de Caso 15.00 % Presentacién de caso
grupal Clinico individual clinico de manera

presencial evaluado con
Rubrica en la Facultad al
finalizar la pasantia.

Evaluacién de Evaluacién final de 50.00 % Evaluacién final,
desempeiio clinico Desempeno realizada en el campo
clinico durante la
semana 4. Realizada
mediante aplicacién de
Rubrica por el docente
supervisor de pasantia.

Trabajo escrito Caso Clinico escrito final 15.00 % Entrega de caso final
escrito evaluado con
Rubrica. El caso clinico
escrito debe ser
diferente al presentado.

Suma (para nota presentacion examen:) 100.00%
Nota presentacién a examen 70,00%
Examen Desarrollo de caso 30,00% Escrito/oral
clinico
Nota final 100,00%
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Plan de Mejoras

De acuerdo con la versién anterior, durante este afio se ha considerado incorporar otros aspectos de
aprobacién que otorgan la reprobacién inmediata antes del término oficial del periodo. Lo anterior
sera notificado formalmente al estudiante de manera oportuna por Direccidn de Escuela:

Nivel de conocimiento (4.° afio): Demostrar de forma consistente el nivel minimo de conocimiento
tedrico-clinico evidenciable que corresponde a un estudiante de cuarto afio durante todo el tiempo de
pasantia.

Autonomia como pasante: mostrar independencia, proactividad y criterio propio y progresivo en la
toma de decisiones clinicas y en el manejo de sus pacientes asignados.

Etica y confidencialidad: cumplimiento estricto del secreto profesional y respeto absoluto hacia los
pacientes y el equipo de salud.

Bioseguridad y presentacion: uso obligatorio del uniforme institucional, credencial visible y estricto
cumplimiento de las normas de higiene hospitalaria.

Responsabilidad y puntualidad: entrega a tiempo de los casos clinicos asignados y estricta puntualidad
durante la rotacion.

En términos de actividades y evaluaciones, se ha incorporado la realizacién de un diagndstico del
servicio durante la primera semana en el centro de pasantia. Este sera evaluado por el docente
supervisor mediante la aplicacién de un checklist.
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Requisitos de aprobacion y asistencia adicionales a lo indicado en decreto Exento N°23842 del 04 de
julio de 2013.

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

Las actividades de la pasantia clinica son obligatorias y exigen un minimo de asistencia del 80%. El 20%
de inasistencias permitido como maximo se distribuye entre actividades de caracter no recuperable
(como los dias de induccién y la pasantia en el campo clinico) y actividades recuperables (como
evaluaciones, talleres y presentaciones de casos), estando cada categoria regulada por sus
correspondientes mecanismos de justificacién y compensacidon académica.

En caso de que un estudiante no pueda asistir por razones de salud o de fuerza mayor, la inasistencia
deberd ser comunicada al docente de escuela durante el mismo dia en que esta ocurra.
Posteriormente, para la justificacién formal, el plazo maximo para presentar los antecedentes en la
plataforma DPI sera de 48 horas.

Dado lo acotado sobre las rotaciones, la recuperacion presencial de horas en los centros clinicos no es
factible. Por lo tanto, toda inasistencia a actividades no recuperables debidamente justificada serd
evaluada por el Consejo de Escuela, que determinard la asignacion de las actividades académicas
equivalentes (trabajo auténomo compensatorio) detalladas en la seccién de Recuperaciéon de
Actividades.

Las modalidades de recuperacion de actividades obligatorias y de evaluacion:

Para asegurar el cumplimiento de los resultados de aprendizaje de la pasantia, se establecen los
siguientes lineamientos, limites y mecanismos respecto a la inasistencia y recuperacion de actividades:

1. Clasificacion de Actividades:

e Actividades generales de la semana de induccién (No recuperables presencialmente): Dada su
naturaleza introductoria y organizativa, las actividades generales de esta etapa no son recuperables de
forma presencial (a excepcién del Taller de Aula Invertida evaluado, cuyo mecanismo se detalla en la
seccion 3).

e Dias de pasantia en el centro clinico (no recuperables presencialmente): corresponden a las
jornadas de pasantia en los campos clinicos. Ante una inasistencia por razones de salud o fuerza
mayor, se aplicara el siguiente protocolo:

e Aviso oportuno: El estudiante debe comunicar la inasistencia al docente de la escuela durante el
mismo dia en que esta ocurra.

e Justificacion formal: El plazo maximo para presentar los antecedentes correspondientes y justificar
la ausencia a través de la plataforma DPI es de 48 horas.

¢ Inviabilidad de recuperacion presencial: Debido a la acotacién de las rotaciones y a la disponibilidad
de los campos clinicos, bajo ninguna circunstancia se realizaran recuperaciones presenciales asistiendo
nuevamente al centro de pasantia.

e Derivacidn: Toda inasistencia debidamente justificada sera derivada al Consejo de Escuela para la
asignacion de actividades académicas equivalentes.
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Requisitos de aprobacion y asistencia adicionales a lo indicado en decreto Exento N°23842 del 04 de

julio de 2013.

2. Limites Maximos y Asistencia Minima

Las actividades obligatorias no recuperables presencialmente suman un total de 23 jornadas (3 dias de
induccion sefalados en el calendario + 20 dias de pasantia en el campo clinico).

e Exigencia de asistencia: Se exige un minimo del 80% de asistencia respecto del total de las 23
jornadas.

¢ Limite de inasistencias: El estudiante podra ausentarse un maximo del 20% de la carga horaria de la
asignatura, lo que equivale a un limite estricto de 5 inasistencias en total durante toda la asignatura,
siempre que respondan a razones fundadas y sean justificadas formalmente en DPI.

e Causal de reprobacién: Acumular 6 o mas inasistencias (superar el limite maximo de 5 dias), o no
justificarlas en la plataforma DPI dentro del plazo de 48 horas, sera causal de reprobacién directa de la
asignatura.

e Actividades evaluativas recuperables (2 instancias): Corresponden al Taller de Aula Invertiday a la
Presentacién de Caso Clinico Final. Toda inasistencia justificada a estas instancias dara derecho a una
evaluaciodn recuperatoria.

3. Mecanismos de Recuperacion y Compensacion

e Taller de Aula Invertida (Semana inicial): Se recuperard al final de la asignatura. La modalidad
consistirad en la propuesta y el desarrollo de un caso clinico ("caso invertido"), que sera presentado
ante los profesores PEC y la coordinacion del curso y evaluado mediante rubrica.

¢ Presentacion de Caso Clinico Final: Ante una inasistencia justificada, se coordinara una nueva fecha
de presentacion en la misma semana. Si la licencia médica o justificacion excede dicho plazo, la
evaluacién se postergara para la semana final de las tres rotaciones (coincidente con la semana de
examenes).

¢ |nasistencias al centro clinico (Trabajo auténomo compensatorio): Toda falta justificada a la
pasantia practica se compensara mediante trabajo auténomo extra, previa revision de antecedentes y
resolucidn del Consejo de Escuela. De acuerdo con el docente supervisor, la actividad compensatoria
consistira en una de las siguientes opciones:

1. Desarrollo de guias de trabajo clinico.
2. Disefio de material educativo para usuarios/as del centro.
3. Presentacion y andlisis critico de un articulo cientifico (paper).

Otros requisitos de aprobacion:

Requisitos de aprobacidn y asistencia adicionales a lo indicado en decreto Exento N°23842 del 04 de
julio de 2013. El/la docente asistencial y/o el/la docente escuela pueden determinar por motivos
académicos y/o conductuales debidamente justificados, la necesaria reprobacion de la pasantia de
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Requisitos de aprobacion y asistencia adicionales a lo indicado en decreto Exento N°23842 del 04 de

julio de 2013.
un/a estudiante antes del término oficial del periodo. Lo anterior sera notificado formalmente al
estudiante de manera oportuna por Direccion de Escuela en presencia del Coordinador de IV nivel.

Por ultimo, este curso reconoce el uso emergente de herramientas de inteligencia artificial (IA) en
contextos académicos. Su empleo estda permitido como apoyo complementario para la revisidn,
organizacién y sintesis de la informacién, siempre que se declare explicitamente. No se autoriza
utilizar la IA para sustituir la autoria intelectual ni para realizar tareas evaluativas de forma
automatizada. El uso indebido de estas herramientas serd considerado una falta a la integridad

académica y se tratard como plagio o copia.

Condiciones adicionales para eximirse:
Nota minima para eximirse: 5.45

El examen se realizara al finalizar las rotaciones. Este examen sera reprobatorio, el promedio final
debe ser igual o superior a 4,00 para aprobar.

Eximicidn: Esta asignatura exime con nota 5.45 sin rojos en ninguna evaluacion.

e Para esta asignatura se realizara el examen de 1° y 2° Oportunidad serd en la Facultad de
medicina, y correspondera al desarrollo de un caso clinico escrito/oral.
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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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