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INTRODUCCION

La formacion clinica en la Escuela de Medicina y Cirugia incluye la adquisicién de
habilidades, destrezas y actitudes clinicas para el manejo seguro e integral de los
pacientes y la poblacion usuaria de los servicios de salud.

La Escuela de Medicina y Cirugia cuenta con un programa de Practica Profesional,
cuyo programa académico se realiza en el ultimo semestre (12), mediante
rotaciones por hospitales y centros de salud del pais, en los cuales los estudiantes
realizan las mismas actividades asignadas a los médicos internos.

Las rotaciones priorizan el desarrollo de las actividades asistenciales que
corresponden al programa académico, como confeccion de historias clinicas
y examen fisico, presentacion y discusidn de casos, interpretacion de laboratorios y
estudios radiograficos, atencién de urgencia, entre otros, incluido la realizacion de
turnos médicos.

Durante esta practica, se afianzan todos los conocimientos, habilidades, destrezas,
actitudes y valores, adquiridos durante toda la carrera; integrando la teoria con la
practica, fortaleciendo los valores éticos, actitudinales, cientificos y humanisticos,
desarrollando ademas la capacidad de adaptacion laboral y el adecuado manejo en

el desempeno dentro del ambiente hospitalario.

Las rotaciones de la Practica Profesional estan avaladas por convenios existentes
entre el Ministerio de Salud de Panama y la Escuela de Medicina y Cirugia de la

Universidad Latina de Panama.




UNIVERSIDAD LATINA DE PANAMA
REGLAMENTO DE XIll SEMESTRE
CARRERA DE DOCTOR EN MEDICINA Y CIRUGIA

CAPITULO 1: DEFINICION, OBJETIVOS Y COMPETENCIAS

Articulo 1: El presente Reglamento tiene el propdsito de regular las actividades del
Xll semestre de la Carrera de Medicina y Cirugia, (en adelante la Préctica
Profesional) que conforman el requisito final y definitorio de la carrera.

Articulo 2. Las disposiciones del presente Reglamento son de obligatorio
cumplimiento para todos los/as estudiantes de la Carrera de Medicina y Cirugia de
la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Latina de Panama4, incluyendo

cada una de sus Sedes Regionales que lleguen hasta el Semestre XII.

Articulo 3. La Practica Profesional se define como el conjunto de actividades y
experiencias que se desarrollan en centros hospitalarios que cuenten con los
servicios basicos de Medicina, Cirugia, Ginecologia y Obstetricia, Pediatriay en una
instalacion de salud de Primer Nivel de Atencion o Centro de Salud, en donde los
estudiantes realizaran actividades orientadas a fortalecer y afianzar los
conocimientos tedrico — practicos fundamentales de la carrera de Doctor en

Medicina y Cirugia.

Articulo 4. La Practica Profesional tiene el objetivo de integrar los conocimientos
tedrico-practicos adquiridos en los semestres previos; fortalecer la interaccion
meédico-paciente en las areas hospitalarias y de los centros de salud aplicando los
conocimientos teoricos, lo aprendido en los laboratorios de simulacion y practicas

clinicas anteriores, para el desarrollo de las siguientes competencias:




a. COMPETENCIAS GENERALES

Capacidad de desempenarse como médico en las diferentes areas de un
hospital y de un centro de salud.
Capacidad para identificar, analizar y resolver problemas de acuerdo con

el ambito de su competencia.

b. COMPETENCIAS ESPECIFICAS

Habilidad para realizar procedimientos fundamentales del proceso de
atencion médica en los diferentes servicios como son medicina, cirugia,
gineco-obstetricia, pediatria y primer nivel de atencion.

Habilidad para interactuar con los pacientes, familiares y con los
miembros del equipo de salud responsable de la atencién del paciente,
en salas de hospitalizacién, quiréfanos, salas de parto, salas de urgencias
y salas de emergencia gineco-obstétrica.

Habilidad para aplicar principios de asepsia y de bioseguridad en el
manejo de procedimientos médico-quirurgicos y cuidados del paciente.
Habilidad de liderazgo en el manejo del equipo de trabajo.

Habilidad en el manejo ético de la comunicacion e informacién oral y

escrita en las diferentes funciones que le corresponde como médico.

CAPITULO 2: JUSTIFICACION

Articulo 5. La Practica Profesional es un componente orientado a desarrollar un

proceso de integracién de la carrera. busca integrar los conocimientos teorico-

practicos adquiridos en los semestres previos. Es de obligatorio cumplimiento.

A través de esta Practica Profesional el estudiante se familiarizara con el

funcionamiento del hospital y de los centros de salud. Experimentara la aplicaciéon

en tiempo real de los reglamentos, procedimientos y realidades del ambiente

laboral. Asimismo, se reafirman sus conocimientos cientificos, técnicos, éticos y

humanisticos que adquirié a lo largo de la carrera. Este contacto le dara mayor




seguridad y le permitira actuar con mayor propiedad en su desempefo profesional

futuro.

CAPITULO 3: REQUISITOS

Articulo 6. Todo estudiante de Xll semestre de Medicina, para realizar la Practica
Profesional debera haber cumplido los siguientes requisitos establecidos en el
Registro Académico y en el Disefio Curricular de la Carrera de Doctor en Medicina

y Cirugia:

e Haber aprobado todas las asignaturas del Plan de Estudio hasta el Xl
semestre.

e Haber participado en actividades de educacion médica continua con 50 horas
minimo.

e Haber participado en actividades extracurriculares como, por ejemplo: Ferias
de Salud, Giras Médicas, Campafas de Salud, Seminarios, Campafias de
Salud, toma de presion arterial, desfiles civicos y otros que la Facultad de
Ciencias de la Salud esté involucrada con la participacion de la Escuela de
Medicina, como son la Campana de prevencion del cancer de mama y de
prostata; Semana de Salud Mental; Feria de Salud de las Olimpiadas
Especiales, desfiles patrios y otros de enfoque comunitario, Congreso de
ASEMLAT.

Todas estas actividades deben estar debidamente certificadas y tener Vito
Bueno de la Coordinacion de la Carrera.

e Haber sido certificado por la Universidad Latina como competente en el
dominio del idioma inglés y/o haber aprobado la Prueba TOEFL o una de
similar valor con puntaje minimo de 550.

e Haber sido certificado por la Universidad Latina como competente en el uso
de Tecnologias de la Informacion y Comunicacién con un minimo de 550.

o Estar a paz y salvo con la Universidad Latina de Panama.




CAPITULO 4: ORGANIZACION Y ESTRUCTURA

Articulo 7. La programacién analitica de la Practica Profesional es elaborado y
actualizado por los docentes que participan en su desarrollo. La programaciéon es

entregada al inicio de cada curso por los profesores a los alumnos.

Articulo 8. Este programa académico se desarrolla en hospitales debidamente
calificados de segundo y tercer nivel de atencion. Se realiza en instalaciones
hospitalarias y centros de salud acreditadas para este fin en las Regiones de Salud
Metropolitana (Hospital Santo Tomas, Hospital del Nifo, Hospital San Miguel
Arcangel), Panama Oeste (Hospital Nicolas Solano), Coclé (Hospital Aquilino
Tejeira), Herrera (Hospital Cecilio Castillero), Los Santos (Hospital Joaquin Pablo
Franco), Veraguas (Hospital Luis Chicho Fabrega) y Chiriqui (Hospital José
Domingo de Obaldia).

El estudiante puede realizar rotaciones en hospitales fuera del pais, con la figura de
movilidad estudiantil, con la debida coordinacion entre el docente encargado de la
catedra, autoridades universitarias y los hospitales del extranjero. Se recomienda

un maximo de 2 rotaciones fuera del pais.

Las instituciones acreditadas cuentan con las condiciones para el desarrollo de cada
uno de los programas, tales como: infraestructura y equipamiento, consultorios de
atencion especializada, Cuartos de Urgencias, Salas de Hospitalizacion,
departamentos de apoyo al diagndstico (Rayos X, Laboratorios Clinicos),
departamentos  asistenciales  (Fisioterapias, @ Farmacia), departamentos
administrativos (Bibliotecas, Docencias, Direcciones Médicas, Servicios Generales),

comités (Docencia, Vigilancia Epidemioldgicas, Calidad, Bioética e Investigacion).

Articulo 9. La Practica Profesional corresponde a 21 créditos del total de la carrera.
La Practica Profesional se realizara en 18 semanas de rotacion: cuatro semanas o
un mes calendario para cada rotacién hospitalaria y dos semanas para la rotacion

por el centro de salud). Se desarrolla en dos periodos:




e El primero consta de 96 horas de practica en Centros de Salud (Primer Nivel
de Atencion) que incluye actividades intra y extramuros.

e El segundo periodo es de practica hospitalaria, con una duracion de 864
horas, que incluye una pasantia de entre 160 y 200 horas, por los servicios

de Medicina Interna, Pediatria, Gineco-Obstetricia y Cirugia.

Articulo 10. Durante la rotacion por los Centros de Salud el estudiante participara
en la programacion del Centro de Salud y realizara actividades socio-sanitarias en
la comunidad, donde pondra en practica conocimientos y destrezas en Atencién

Primaria en Salud.

Articulo 11. Durante el programa de Practica Profesional los estudiantes realizaran
pasantias o rotaciones hospitalarias, realizando las mismas actividades asignadas
a los médicos internos, incluso turnos médicos. Rotaran obligatoriamente por los
siguientes servicios y especialidades:

e Medicina Interna con rotacion en cuarto de urgencia,

« Pediatria, con rotacion por cuarto de urgencia.

e Gineco-Obstetricia

o Cirugia
Cada rotacién por las especialidades hospitalarias tendra duracién de un mes
calendario, completando un minimo de 160 horas en dias laborables, en horario de
7:00 am a 3:00 pm y 32 horas turnos (dos turnos de 8 horas en dias de semana de
3:00 pm a 11:00 pm y un turno de 16 horas en fin de semana, de 7:00 am a 11:00

pm). Los dias feriados se compensaran con un turno de ocho horas adicional.

Nota: si el estudiante se ausenta, o durante el periodo de rotacion hay feriados,
debe cumplir con el requisito de las horas mediante un turno de ocho horas
adicional, en un dia de semana o durante un fin de semana, debe ponerse de

acuerdo con el Preceptor.




CAPIiTULO 5: DEL PROGRAMA ACADEMICO

Articulo 12. El programa académico de Practica Profesional se organizara en
hospitales de tercer nivel de atencidon y, en algunos casos por razones de
disponibilidad, en hospitales generales del segundo nivel de atencion cuyo nivel de
complejidad y disponibilidad de preceptores debidamente calificados permite el
logro de los objetivos y competencias, establecidos en el Disefio Curricular y

congruentes con la Medicina General.

Articulo 13. La Practica Profesional aporta significativamente al proceso formativo
del médico general, ya que, en su desarrollo, jerarquiza los conocimientos y las
competencias correspondientes a la disciplina, y el desarrollo de las habilidades
relacionadas con las tematicas impartidas a través a lo largo de su carrera. En
sintesis, permite concretizar el logro de los siguientes aspectos fundamentales:

« Integracion de la practica profesional: asegurando que los estudiantes
integren la teoria con la practica profesional médica y apliquen los
conocimientos adquiridos en situaciones reales para articular la teoria con su
desempenio practico.

o Construccion de una vision de la practica médica: para el desarrollo de
una comprension profunda de lo que implica ser un profesional médico en
términos de valores, acciones y deberes. Esto incluye tanto el aspecto
técnico como el ético de la profesion.

o Integracion metodoldgica: la integracion del método clinico y las
estrategias de atencion aplicando un enfoque sistematico y metodoldgico en
la evaluacion y atencion de los pacientes.

e Incorporaciéon en equipos interdisciplinarios: preparar a los estudiantes
para integrarse en equipos de salud interdisciplinarios que implica la
colaboracion con profesionales de diferentes disciplinas para proporcionar
una atencion integral a los pacientes.

« Enfoque en el paciente: que los estudiantes prioricen al paciente y

adquieran la disposicion para brindar una atencién de alta calidad
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desarrollando habilidades de comunicacidon y empatia, asi como un
compromiso con el bienestar del paciente.

« Impacto en la calidad de la asistencia: El objetivo es que los futuros
médicos sean agentes de cambio y mejora en la calidad de la atencion
médica. Se espera que su participacion en el sistema de salud contribuya a

elevar los estandares de atencion y cuidado.

CAPITULO 6: DE LA SUPERVISION Y DOCENCIA

Articulo 14. El programa de Practica Profesional funciona bajo la supervision del
Docente Encargado del XIl Semestre que actuara como coordinador y establecera
los enlaces con las instituciones de salud donde rotan los estudiantes y los
preceptores. La Universidad Latina solicita estas rotaciones de forma directa a los
jefes de Docencia y Direcciones Médicas de cada institucion de salud mediante una

nota formal.

Articulo 15. Cada asignatura (Medicina Interna, Pediatria, Obstetricia, Cirugia
General, Medicina Familiar y de la Comunidad) tendra ademas un coordinador. Las
actividades académico-asistenciales se realizaran en forma tutorial bajo la

supervision, realimentacion y evaluacion constantes de un profesor.

Articulo 16. Las actividades realizadas por los estudiantes en los hospitales y
centros de salud estaran bajo la supervision y evaluacién directa del Preceptor, por
ejemplo: el pase de visita diario, la realizacion de historias clinicas, la toma de

muestras de laboratorios, las curaciones, entre otros.

Articulo 17. El Preceptor realiza y registra la supervision tutorial constante a través
de un formulario fisico donde lleva el registro de las actividades diarias, las cuales
son evaluadas posteriormente por el mismo preceptor quien, a su vez, hace la

realimentaciéon (Registros y actas de evaluacion y Supervisién).




Articulo 18. Corresponde al docente de cada é&rea, en términos generales,

organizar y desarrollar lo siguiente:

Organizar el material de Estudio que se colocara en la Plataforma Virtual
para el uso de los estudiantes durante la Fase de Practica Profesional
(Banco de Casos Clinicos, Banco de Preguntas, Fuentes Bibliograficas,
etc.).
Este material debera indicar los ejes tematicos a desarrollar en orden
secuencial y la metodologia de estudio sugerida para un mejor
aprovechamiento.
Organizar el Proceso de Rotaciones Clinico-Quirurgicas, considerando
los objetivos y competencias a lograr, indicando las areas de servicios
por las que debera rotar y las actividades que debera desarrollar en cada
area.
Adjuntar a este Programa de Rotaciones el formulario de evaluacion de
este proceso clinico con las indicaciones pertinentes para ser llenado.
Organizar y comunicar a los estudiantes un calendario de Sesiones de
Consultas en Linea (email o foros), indicando fechas y horas que el
profesor estara disponible para atender dichas consultas virtualmente.
Dar directrices escritas (Protocolos) para la presentacion de los Casos
Clinicos que debera presentar cada estudiante al final de la practica y
los criterios de evaluacion del mismo.
Hacer una Evaluacién Integral del Proceso de Rotacion Clinica (E.M.)
basado en:

o Elinforme de Evaluacion del Preceptor

o La revision del caso clinico y

o ElInforme Final de la Rotacion que presente el

Estudiante

Preparar y desarrollar al final de la rotacion dos o tres sesiones (de 4
horas cada una) de repaso y revisién del material de estudio enviado a
los estudiantes, fundamentalmente orientado al andlisis de los

diagndsticos tanto de los casos clinicos como de las preguntas que
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guiaran el curso.

= Participar en la reunion final de balance y evaluacion del grupo.

Articulo 19. Las actividades académico-asistenciales que realizaran los alumnos
durante la Practica Profesional garantizan la responsabilidad creciente en la
atencion del paciente. Entre ellas figuran las historias clinicas, presentaciones de
casos clinicos, asistencia a guardias (turnos), las destrezas clinicas (extraccion de
muestras de laboratorio, colocacion de sondas, curacion de heridas, lavado
gastrico, etc.). Estas actividades se realizaran conjuntamente con médicos internos
(posgrado) y residentes bajo la supervision de los Preceptores Clinicos con el
objetivo de exponer al estudiante a experiencias de responsabilidad creciente
orientadas a promover la capacidad de ejercer independientemente su practica

futura, como lo establece el Disefio Curricular.

CAPITULO 7: DE LA EVALUACION

Articulo 20. El Coordinador del XIl Semestre y los Preceptores seran responsables
por la evaluacion de los estudiantes de la Practica Profesional, en conjunto con la

jefatura de Docencia hospitalaria.

Articulo 21. Cada estudiante tendra una Hoja de Evaluacion para cada una de las
rotaciones (Medicina Interna, Pediatria, Obstetricia, Cirugia General, Medicina
Familiar y de la Comunidad), donde se evalua:

1. Competencias por adquirir

2. Habilidades y destrezas para desarrollar

3. Principios y valores.

Cada area evaluada tendra una puntuacion segun el desempefio observado por el
preceptor de cada estudiante. El valor minimo de pase de la rotacion es 71. Cada

rotacién y actividad desarrollada debe tener una evaluacion minima de 71, de lo




contrario debera repetir la rotacién o la actividad (caso clinico en inglés y curso

preparatorio para el examen de certificacion de medicina).

Articulo 22. La evaluacion final estara conformada por los siguiente:

1.

Al finalizar las 944 horas de Practica Hospitalaria cada estudiante debera
presentar un “Informe Final de Practica Profesional”, en Word el cual debe

incluir los siguientes elementos:

» Hospitales donde realizé la Practica Hospitalaria

= Centro de Salud donde realiza la rotacién

= Servicios en que realizé la Practica Hospitalaria

» Evaluacion Obtenida en cada servicio (de acuerdo con la hoja de
evaluacion entregada, firmada por los respectivos Preceptores).

= Aspectos mas relevantes de la practica hospitalaria.

» Principales dificultades encontradas en la Practica Hospitalaria

= Sugerencias de mejora

“Informe de Casos Clinicos”: el estudiante debera presentar cuatro casos
clinicos en total (uno por cada rotacion). EIl mismo sera presentado y
discutido con sus Preceptores y el Coordinador de la rotacion quienes haran
la evaluacidn final, con las debidas observaciones de éste.

El informe de casos clinicos incluye: Resumen, Historia Clinica, Examen
Fisico, Evolucion durante la hospitalizacion, Diagnéstico Diferencial y el

Diagnéstico Definitivo, Plan de Tratamiento y Recomendaciones.

“Evaluacion de la Practica Hospitalaria”: Utilizando la Matriz disefiada para
tal fin, se consignara la evaluacién del estudiante para cada area de rotacion
(Medicina Interna, Pediatria, Obstetricia, Cirugia General, Medicina Familiar
y de la Comunidad).

Nota: en cada area de rotacion el estudiante debe obtener una evaluacion
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mayor o igual a 71%. Debe acompafarse de una bitacora y el registro de los
turnos realizados debidamente firmadas por el Preceptor.

Cada coordinador de la Practica Hospitalaria debe entregar la evaluacion de
los estudiantes, una vez culminada la rotacion.

Observacion: Quienes obtengan promedios inferiores a 71/100 en algunos de los

componentes, tendran un plazo maximo de un mes para volver a presentar la
prueba o realizar la rotacion del area con promedio inferior a 71/100 y obtener su
aprobacion.

El diploma que acredita el titulo y grado de Doctor en Medicina y Cirugia se otorgara

luego de aprobado cada uno de los examenes.
CAPITULO 8: OTRAS DISPOSICIONES

Articulo 23. Paralelamente al desarrollo de las Practicas Hospitalarias los
estudiantes estaran recibiendo informacién en el sitio LLS o MOODLE, u otros que
se determinen con una guia de estudio por cada area de especialidad, con casos
clinicos para discusion, los cuales serviran de base para la presentacion del Examen
de Certificaciéon Basica.

Esta informacion debera estar preferiblemente en idioma espanol e inglés de ser

posible, en este ultimo.

Articulo 24. Adicionalmente, el estudiante debera realizar un examen practico de
los conocimientos generales de medicina, asi como la presentacion de un caso
clinico en inglés para demostrar conocimiento y manejo del idioma para su

desempefio hospitalario.

Aprobado por:
'y 7 /
C/'.;/—;%‘/A

Dr. Luis Coronado
Decano de la Facultad de Ciencias de la Salud — Dr. William C. Gorgas




