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Propdsito Formativo

Este curso busca formar a los estudiantes en las habilidades y conocimientos necesarios para
reconocer las patologias y urgencias oftalmoldgicas de mayor prevalencia, realizando una evaluacién
adecuada y primeros auxilios necesarios para derivar de manera oportuna. Este curso se enmarca en
el tercer afio de la carrera, utilizando los conocimientos aprendidos durante los cursos de formacién
basica como Farmacologia y Agentes Vivos de la Enfermedad y aplicdndolos al contexto de las
alteraciones oftalmolégicas. Las habilidades aprendidas en este curso seran indispensables para la
comprension del curso de Fisiopatologia y Estudio del Glaucoma, asi como también seran utilizados en
el curso de Atencidon Primaria en Oftalmologia. El aporte al perfil de egreso se enmarca en las
habilidades de reconocimiento y manejo primario de pacientes que presentan distintas patologias
prevalentes graves y trauma ocular. Ademas de conocer y aplicar los primeros auxilios asociados a las
distintas urgencias oftalmoldgicas en las que deberdn desenvolverse de forma eficaz y con el fin de
salvaguardar la agudeza visual del paciente en el contexto de la atencion primaria en UAPO (Unidades
de atencidn primaria oftalmolégica) y UTO (Unidad de Trauma Ocular).

Competencia

Dominio:Genérico Transversal

Corresponde a aquellas competencias del Tecndlogo(a) Médico(a) que articuladas con los saberes,
acciones y desempefios propios de su profesidon, le permiten lograr una comprension, integracion y
comunicacion con el individuo y su entorno, asi como la valoracién de los principios humanistas,
ciudadanos y éticos; contribuyendo a su desarrollo personal y ciudadano.

Competencia:Competencia 1

Comprender los contextos y procesos donde se desenvuelve el Tecndlogo(a) Médico(a) con una
vision integral, considerando las dimensiones sociales y profesionales inherentes a su quehacer,
aplicandolo en su rol como profesional y ciudadano.

SubCompetencia: Subcompetencia 1.4

Ejerciendo su rol con responsabilidad social y ética mediante una vision integral de la persona

Competencia:Competencia 3

Utilizar herramientas de aproximacion a las personas de acuerdo a sus caracteristicas individuales, a
su contexto grupal y social, para interactuar de manera pertinente a la situaciéon y para obtener la
informacién necesaria que permita decidir las acciones a desarrollar en su dmbito profesional.

SubCompetencia: Subcompetencia 3.2

Utilizando las herramientas que le permiten comunicarse con las personas para entregar y obtener
informacién considerando sus caracteristicas psicoldgicas y sociales

s . .« .

Dominio:Tecnologia En Biomedicina

Este dominio corresponde a las acciones que realiza el Tecndlogo(a) Médico(a)al aplicar la
tecnologia en biomedicina, fundandose en sélidos conocimientos cientificos para obtener y entregar
una informacion eficaz, eficiente, oportuna, veraz y relevante, contribuyendo asi a la prevencion,
diagnéstico y tratamiento de la salud del individuo, el entorno y/o la sociedad.

Competencia:Competencia 1

Decidir, resolver y argumentar los examenes y procedimientos que efectla en su mencion,

basandose en la comprensidén y establecimiento de vinculos con los procesos bioldgicos, fisicos,
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Competencia
guimicos, bioquimicos, fisioldgicos y patoldgicos, generando informacién relevante para una correcta

decisidon en el ambito clinico.
SubCompetencia: Subcompetencia 1.2

Seleccionando la metodologia a usar, asociando los procesos biolégicos normales y patoldgicos, la

situacion de salud del individuo y la hipdtesis diagnostica.
SubCompetencia: Subcompetencia 1.3

Planificando y realizando examenes y procedimientos, movilizando los principios de las ciencias

basicas y profesionales que los sustentan.

3/17




ot

=l

Resultados de aprendizaje

RA1. RA1. Evalua el globo ocular y sus anexos utilizando un protocolo de atencién y fundamentando
los hallazgos para su posterior categorizacion.

RA2. RA2. Realiza las acciones descritas bajo los principios de la ética y bioseguridad.

RA3. RA3. Contrasta los conocimientos aprendidos sobre las distintas patologias, caracteristicas
fisiopatoldgicas, clinicas, tratamiento, seguimiento y prondstico, con los signos y sintomas presentados
en cada situacion clinica.

e igsies

Unidad 1:Métodos de exploracion y valoracion de patologias oftalmoldgicas

Encargado: Miguel Campos Garrido

Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas

Aplica la gestién como herramienta en la Clases y participacion en foro
conformacidn de una unidad de urgencias Simulacion de alteraciones oftalmoldgicas
oftalmoldgicas. en el Centro de Habilidades Clinicas (CHC).
e Aplica normas de bioseguridad en su Respuestas de pruebas.
quehacer profesional. Participacién en talleres (exponer y discutir
¢ Identifica las distintas estructuras oculares las respuestas a los problemas entregados).
utilizando ldampara de hendidura y
oftalmoscopia directa.

e Diferencia normalidad de anormalidad en
hallazgos macroscépicos de la superficie
ocular.

e Determina el tipo de ojo rojo.

e Describe las caracteristicas de los distintos
tipos de ojo rojo.

e Examina los reflejos pupilares de forma
correcta.

e Diferencia normalidad de anormalidad en
los reflejos pupilares.

e Evalua el funcionamiento lagrimal
utilizando las técnicas adecuadas.

e Reconoce el triage oftalmolégico como

herramienta en la priorizacidn de urgencias

oftalmoldgicas.
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Unidad 2:Patologias prevalentes oftalmoldgicas.

Encargado:
Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
e Describe las patologias oftalmoldgicas e Clases
prevalentes en urgencias. e Respuestas de pruebas.
e Relaciona los hallazgos macroscépicos de la e Participacion en taller (exponer y discutir
superficie ocular y sus patologias. las respuestas a los problemas entregados)

e Relaciona alteraciones pupilares en funcion
de las patologias prevalentes en urgencias
oftalmoldgicas.

e Determina las causas de perdida de
agudeza visual aguda.

e Describe los distintos tipos de trauma
ocular.

e Reconoce los primeros auxilios
oftalmoldgicos.

Unidad 3:Modulo Integrador
Encargado: Miguel Campos Garrido

Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas
e Discrimina a través del triage oftalmoldgico e Sintesis en un problema especifico a ser
la prioridad en la atencién. resuelto por el grupo.
e Plantea hipodtesis que expliquen la perdida e Analisis grupal del problema
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de agudeza visual aguda y lo fundamenta. e Exposicidn de los hallazgos de los casos
e Plantea hipodtesis diagndsticas para los problema

casos clinicos presentados. e Exposicidn de diagndsticos posibles y
e Planea primeros auxilios y una correcta resolucion.

derivacion del caso.

Unidad 4:Practica clinica curricular

Encargado: Nicole Angélica Herrera Toro

Indicadores de logros Metodologias y acciones asociadas

e Aplica normas de bioseguridad en su e Asistir al paciente desde el ingreso hasta el
guehacer profesional. egreso del servicio.

e |dentifica las distintas estructuras e Realizar anamnesis para conocer y orientar
oculares utilizando ldmpara de la evaluaciéon de cada cuadro clinico.
hendidura y oftalmoscopia directa. e Participar en la observacion de las

e Diferencia normalidad de anormalidad alteraciones prevalentes de la estructura
en hallazgos macroscopicos de la ocular, érbita y anexos oculares.
superficie ocular. e Participar en la observacion de los reflejos

e Determina el tipo de ojo rojo. pupilares en funcion de las patologias

e Describe las caracteristicas de los prevalentes de urgencias oftalmoldgicas.
distintos tipos de ojo rojo. e Participar en la observacion de las

e Examina los reflejos pupilares de forma alteraciones mas comunes que se
correcta. producen en el sistema visual relacionada

e Diferencia normalidad de anormalidad con patologias.
en los reflejos pupilares. e Asistir al Tecnélogo Médico en la

e Evalua el funcionamiento lagrimal evaluacién de pacientes con traumas
utilizando las técnicas adecuadas. oculares y procedimientos especificos.

e Aplica el triage oftalmolégico como e Administrar el fdrmaco ocular (anestésico o
herramienta en la priorizacién de midriatico) indicado por TM.
urgencias oftalmoldgicas. e Realizar medicidn de la presidn intraocular,

considerando sus contraindicaciones, y
analizando los resultados y consecuencias
del estudio.

e Aplicar protocolos de atencidn especificos
para la evaluacion de pacientes pediatricos
y adultos.

e Participar en el registro e interpretacion de
resultados de examenes y procedimientos
del servicio, aplicando los procedimientos
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establecidos por la unidad.

e Participar en la priorizacién de la atencidn,
catalogando a los pacientes segun el
resultado de sus hallazgos bajo la
supervision del TM a cargo.

e Aplicar protocolos de derivacién a la
especialidad que se requiera centrado en la
continuidad de la atencién.
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Estrategias de evaluacion

Tipo_Evaluacion Nombre_Evaluacién Porcentaje Observaciones
Prueba tedrica o Evaluacioén Escrita 25.00 %
certdmen
Presentacién individual o Presentacién oral 20.00 %
grupal integrativa de caso
clinicos.
Prueba oral Evaluacién Oral 30.00 %
Evaluacién de Practica (Clinica, APE y 25.00 %
desempeiio clinico CHC).
Suma (para nota presentacion examen) 100.00%
Nota presentacién a examen 70,00%
Examen 30,00%
Nota final 100,00%
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ophthalmic emergency- The Rome Eye Scoring System For Urgency and Emergency (RESCUE): A pilot
study of 1000 eye-dedicated emergency room patients , European Journal of Ophthalmology, 17,
Inglés , 413, https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/17534826/
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- Academia Americana de Oftalmologia (AAQ), 2009-2010, Basic and Clinical Science Course. Section
8, External disease and cornea. , Academia Americana de Oftalmologia (AAO) , Espafiol
- Academia Americana de Oftalmologia (AAQ), 2009-2010, Basic and Clinical Science Course. Section
7, Orbit, Eyelids, and lacrimal system. , Academia Americana de Oftalmologia (AAO), Espafiol
- Francesco D’Oria . Marco A. Bordinone . Tiziana Rizzo . Pasquale Puzo . Rosa A. Favale . Silvana
Guerriero . Giovanni Alessio , 2020, Validation of a new system for triage of ophthalmic emergencies:

the alphabetical triage score for ophthalmology (ATSO), International Ophthalmology, 40, 9, Inglés,
2291-2296, https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/32415656/
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Plan de Mejoras

Potenciar el uso de las plataformas digitales para la expansién y consolidacién de los conocimientos a
través de papers, videos explicativos y utilizacién del foro.
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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:

En este curso también se consideraran obligatorias las siguientes actividades:

Evaluaciones en cualquiera de sus modalidades: escrita, oral o teérico-practico, incluso aquellos enm3
en el contexto de taller o seminario.

Examen de primera oportunidad y de segunda oportunidad en caso de tener que rendirlo.
Talleres de imagenes, practicos e integrativo.

Se permitira la inasistencia justificada a un maximo de un 20% de estos.

Se otorgara la posibilidad de recuperar las actividades obligatorias.

Inasistencias a actividades obligatorias:

Cuando se produzca la inasistencia a una actividad obligatoria (incluida las de evaluacién), el estudiant
informar su inasistencia al PEC, dentro de las 24 horas siguientes por correo electrénico institucional
mas expedita que pueda respaldar. Ademas, debe presentar a la Escuela, a través del sistema habilit
justificacion de inasistencia con sus respaldos respectivos, (Ej. Certificado médico comprobable, info

SEMDA, causas de tipo social o familiar acreditadas por el servicio de bienestar estudiantil) en ur
maximo de cinco dias habiles a contar de la fecha de la inasistencia. La Escuela o quien ésta designe rg

El uso de documentacion adulterada o falsa para justificar inasistencias implicara la aplicacién del Regl3
de Jurisdiccién Disciplinaria en casos que se compruebe esta situacion.

rcados

e debe
b |a via
pdo, la
me de

plazo
suelve

la solicitud, notificAndose a PEC de los casos que son aprobados para reprogramar actividad si correspdnde.

mento

Las modalidades de recuperacion de actividades obligatorias y de evaluacion:

La recuperacidn de actividades evaluadas se realizara posteriormente a la confirmacion de validez de
los antecedentes presentados como justificacion. La recuperacién de actividades que contemplen
evaluaciones se realizara de forma sincrdnica o presencial con una evaluacion oral. En el caso de los
talleres se comunicara la forma por la cual podria darse por recuperada la actividad.

Otros requisitos de aprobacion:

Condiciones adicionales para eximirse:

Nota minima para eximirse: 5.0
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Requisitos de aprobacion y asistencia adicionales a lo indicado en decreto Exento N°23842 del 04 de

julio de 2013.
Esta condicion solo puede validarse si no ha obtenido notas bajo 4.0 en alguna de las pruebas

anteriores.
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ANEXOS

Requisitos de aprobacion.

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

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

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

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

1. Sera de caracter obligatoria.
2. Si la nota es igual o mayor a 4.0 el estudiante tendrd derecho a dos oportunidades de evaluacién
final.
3. Si la nota de presentacion a evaluacién final estd entre 3.50 y 3.94 (ambas incluidas), el estudiante
sélo tendra una oportunidad de evaluacion final.
4. Si la nota de presentacion es igual o inferior a 3.49, el estudiante pierde el derecho a evaluacion
final, reprobando el curso. En este caso la calificaciéon final del curso sera igual a la nota de
presentacion.
5. Para eximirse de la evaluacion final, la nota de presentacién no debe ser inferior a 5,0 y debe estar
especificado en el programa cuando exista la eximicién del curso.
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Requisitos de aprobacion.

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

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

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

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

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

PROCEDIMIENTO DE JUSTIFICACION:

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

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

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

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

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

RECUPERACION DE ACTIVIDADES:

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

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

SOBREPASO DE MAXIMO DE INASISTENCIAS PERMITIDAS:

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

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

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

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

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

actividades universitarias.

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

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

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

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

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