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SUMMARY

Judgment remains a key determinant of the value of any clinical intervention. Physicians manage
huge amounts of information to ensure the quality of patient care by using a set of efficient
reasoning strategies. These strategies allow them to combine and synthesize data into a few
diagnostic hypotheses, assess benefits and risks of additional diagnostic procedures and
treatments, and articulate plans for patient management. In this subject, we try to foster the
development of expert clinical reasoning in apprentices. We start with a look at the scientific
background and theories proposed throughout this time about how clinicians reason. We then
analyze the principal initial steps in the problem-solving process. And because clues are the basic
elements upon which many of the subsequent diagnostic steps depend, their various types and
properties will also be reviewed. In this course, we aim to sharpen our students skills in quickly
deciding whether a bit of information is relevant, or a finding should be ignored. We also address
the issue of the interpretation of tests and when to carry them out. We use carefully selected
examples of patient problems to exemplify the specific inferences that we wish our students to
make. Finally, we will provide severa practical workshops to help learners strengthen their
communication, visual and basic technical skills.

REQUISITOS PREVIOS

Los alumnos que cursen esta asignatura deben poseer amplios conocimientos de las materias
basicas que se han impartido en los primeros cursos de la titulacion, entre los que son
especialmente importantes |la Fisiologia y la Epidemiologia Clinica. También es necesario que
tengan bases solidas acerca de los Fundamentos de Cirugia y Fisiopatologia, y que mangjen con
soltura las principal es entidades de |a Patologia M édico-Quirurgica.

Plan de Ensefianza (Plan de trabajo del profesorado)

Contribucién de la asignatura al perfil profesional:

Es evidente que el conocimiento médico proporciona la base tedrica para el razonamiento clinico,
pero el saber no puede identificarse con el “saber desempefiarse” con un juicio critico acertado en
el gercicio dela practica profesiona. Mas all& del armamento tedrico memoristico, un desempefio
competente en la Medicina precisa de procesos cognitivos analiticos de un nivel superior
(reflexion y razonamiento) que permitan llegar a soluciones eficientes y concordantes ante
diferentes situaciones clinicas. En los Ultimos afios, ha renacido €l interés por € proceso de
razonamiento diagndstico como concepto opuesto al de contenido del conocimiento. Actual mente,
el modelo dominante sigue un esquema dual en € que e razonamiento puede seguir un proceso
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cognitivo rgpido e inconsciente, 0 uno més lento, analitico y deliberativo

Las habilidades para la recogida e interpretacion de informacion y la fisiopatologia de las
enfermedades se abordan en diferentes asignaturas del curriculo de Medicina. Sin embargo, €l
procesamiento de estos datos, la extracciéon de la informacion relevante, la base probabilistica del
conocimiento médico, el mangjo de la incertidumbre en e proceso de razonamiento clinico y, en
definitiva, como resolver problemas clinicos, es algo que suele soslayarse en muchas Facultades
de Medicina, con la esperanza, frecuentemente vana, de que € estudiante adquirira estas
habilidades, de alguna forma, y en agin momento de su formacién de postgrado.
Desgraciadamente, e ritmo asistencial de nuestros hospitales y el sobrecargado programa de
formacidn especiaizada, hacen dificil la ensefianza reglada de estos aspectos basicos del gercicio
clinico.

Ademés de la capacitacion en € razonamiento clinico, en esta asignatura se abordaran, con un
enfogue eminentemente practico, la adquisicién de habilidades clinicas béasicas.

Esta asignatura constituye un espacio de formacion tedrico-practica en € ambito de la Medicinay
la Cirugiay presenta un fuerte caracter interdisciplinar.

Competencias que tiene asignadas:

TRANSVERSALES (NUCLEARES)

N1 - Comunicarse de forma adecuaday respetuosa con diferentes audiencias (clientes, promotores,
agentes sociales etc) , utilizando los soportes y vias de comunicacion mas apropiados
(especiamente las nuevas tecnologias de la informacién y la comunicacion)de modo que pueda
Ilegar a comprender los intereses, necesidades y preocupaciones de las personas y organizaciones,
asi como expresar claramente e sentido de la misién que tiene encomendada y la forma en que
puede contribuir con sus competencias y conocimientos profesionales a la satisfaccion de estos
intereses, necesidades y preocupaciones

N2 - Cooperar con otras personas y organizaciones en la realizacion eficaz de funciones y tareas
propias de su perfil profesional, desarrollando una actitud reflexiva sobre sus propias
competencias y conocimientos profesionales y una actitud comprensiva y empética hacia las
competenciasy conocimientos de otros profesionales

BASICAS

CB1 - Que los estudiantes hayan demostrado poseer y comprender conocimientos en un area de
estudio que parte de la base de la educacion secundaria general, y se suele encontrar a un nivel
gue, si bien se apoya en libros de texto avanzados, incluye también algunos aspectos que implican
conoci mientos procedentes de la vanguardia de su campo de estudio

CB2 - Que los estudiantes sepan aplicar sus conocimientos a su trabajo o vocacion de una forma
profesional y posean las competencias que suelen demostrarse por medio de la elaboracién y
defensa de argumentos 'y la resolucion de problemas dentro de su area de estudio

CB3 - Que los estudiantes tengan la capacidad de reunir e interpretar datos relevantes
(normalmente dentro de su area de estudio) para emitir juicios que incluyan una reflexiéon sobre
temas relevantes de indole social, cientifica o ética

CB4 - Que los estudiantes puedan transmitir informacién, ideas, problemas y soluciones a un
publico tanto especializado como no especializado

CBS5 - Que los estudiantes hayan desarrollado aquellas habilidades de aprendizaje necesarias para
emprender estudios posteriores con un ato grado de autonomia

GENERALES

A1 - Reconocer los elementos bésicos de la profesion médica, incluyendo los principios éticos, las
responsabilidades legalesy el gercicio profesional centrado en el paciente

A5 - Reconocer las propias limitaciones y la necesidad de mantener y actualizar su competencia
profesional, prestando especial importancia al aprendizaje de manera autbnoma de nuevos
conocimientos y técnicasy alamotivacion por la calidad.
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A6 - Desarrollar la préactica profesional con respeto a otros profesionales de la salud, adquiriendo
habilidades de trabajo en equipo.

C1 - Obtener y elaborar una historia clinica que contenga toda la informacion relevante

C2 - Redlizar un examen fisico y una valoracion mental

C3 - Tener capacidad para elaborar un juicio diagnéstico inicial y establecer una estrategia
diagnostica razonada

D1 - Escuchar con atencién, obtener y sintetizar informacion pertinente acerca de los problemas
gue aquejan a enfermo y comprender el contenido de estainformacion

D3 - Comunicarse de modo efectivo y claro, tanto de forma oral como escrita, con los pacientes,
los familiares, los medios de comunicacion y otros profesionales

E4 - Obtener y utilizar datos epidemiolégicos y valorar tendencias y riesgos para la toma de
decisiones sobre salud

G3 - Ser capaz de formular hipotesis, recolectar y valorar de forma critica la informacién para la
resolucion de problemas, siguiendo el método cientifico

COMPETENCIAS ESPECIFICAS

EM 131 - Exploracion fisica basica

EM 133 - Adquisicion de habilidades de comunicacion y de interrelacidn personal

EM 128 - Interpretar una analitica normal

EM214 - Reconocer la necesidad de mantener la competencia profesional

EM?244 - Dar malas noticias

EM316 - Realizacion de una adecuada historia clinica (anamnesis y exploracion)

EM317 - Interpretacién basica de los exdmenes complementarios (hemograma, estudios
bioquimicos de sangre y orina, ECG, radiologia simple de torax y abdomen)

EM319 - Redlizar lahistoriay exploracién clinica de forma ordenada, minuciosay completa
EM320 - Formular diagnésticos diferenciales a partir de una historia y exploracion fisica,
comentando la planificacion de investigaciones posteriores y el tratamiento a seguir

Objetivos:

- Conocer los procesos de razonamiento clinico.

- Ejercitarse en laresolucion de problemas clinicos de forma | égica.

- Obtener, ordenar y valorar laimportancia diagndstica de |os sintomas que presenta un enfermo.

- Aprender a agrupar datos para construir hipotesis plausibles.

- Estimular a alumno aleer, reflexionar, observar, esperar, resolver y decidir (no memorizar).

- Apreciar y gjercitar la elegancia intelectual en la resoluciéon de problemas clinicos de forma
racional.

- Redescubrir € valor del juicio clinico y la importancia del pensamiento reflexivo, intelectual,
cientifico y administrativo, como elementos clave de la buena préactica médica.

- Utilizar con destreza los conceptos de sensibilidad y especificidad aplicados a sintomas, signos y
datos de laboratorio.

- Mangjar con soltura, y en un contexto clinico, conceptos como probabilidad, odds ratio, riesgo
relativo.

- Ser capaz de establecer planes diagnosticos.

- Adquirir habilidades en procedimientos clinicos basi cos.

Contenidos:

1.- Introduccion a razonamiento clinico

2.- Historia Clinica. Recogida de informacion y elaboracion de hipotesis.
3.- Habilidades comunicativas.

4.- Exploracion Fisica.

5.- Diseccion de un sintoma. Reconocimiento de patrones.
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6.- Exploraciones Complementarias

7.- Capacidad de observacion através del arte.

8.- Escrituramédica

9.- Andlisis de lainformacion. Habilidades en la interpretacién de datos

10.- Métodos de resolucion de problemas clinicos

11.- Claves diagnosticas y construccion de bloques.

12.- Habilidades en administracién de medicacion por via inhalada, intradérmica, subcutanea e
intramuscular.

13.- La via endovenosa con sus diferentes modalidades. Catéteres intravenosos y su
manteni miento.

14.- Puncién intraarterial. Determinacion de gasometria arterial.

15.- Curas tOpicas de diferentes tipos de heridas. heridas comunes, heridas postquirlrgicas,
guemaduras, Ul ceras torpidas.

16.- Suturas.

17.- Abscesos en sus diferentes localizaciones. principios basicos de desbridamiento y curas
topicas ulteriores. Cirugia menor.

18.- Vendajes: diferentestiposy diferentes |ocalizaciones. Inmovilizacion con férulas.

19.- Exploracion mamaria.

20.- Sondaje vesical masculino y femenino.

Metodologia:

La metodologia contemplara un conjunto de actividades de ensefianza-aprendizaje que €l profesor
y los estudiantes realizardn en torno a las competencias, los objetivos de aprendizaje y los
contenidos de la asignatura, de acuerdo a plan docente.

En lineas generaes, todas las actividades de aprendizaje se centrardn en alguna variante de la
metodologia de resolucion de problemas. En algunos casos se empleardn videos docentes en los
que se explica en detalle los pasos a seguir para realizar un determinado procedimiento. Ademés,
se utilizardn los recursos del Aula de Habilidades y los distintos modelos de simulacién
disponibles, tanto en el aula como en el propio laboratorio, dependiendo de la naturaleza de la
habilidad a adquirir.

Evaluacion:

Criterios de evaluacion

a) Las Fuentes de evaluacion incluyen dos tipos de elementos: (i) Asistenciay participacion en las
clases tedrico-practicas, y (ii) Examen final de la asignatura, de carécter voluntario, que modulara
lacalificacion final.

b) Los criterios concretos de evaluacion que se utilizaran tendran en cuenta los resultados de
aprendizgje y la consecucion de las competencias que se pretende que el alumno adquieraa cursar
esta asignatura.

Sistemas de evaluacion

Laevauacion delaasignaturaincluiré

» Participacion activa en clases tedricas, |aboratorio de habilidades y seminarios.

» Uso de otros instrumentos como los diarios en los que el profesor sefiala aquellas valoraciones
gue considere oportunas, u otros mas sistematicos, es decir, aquellos que cuentan con un listado de
criterios o indicadores como las escalas de observacion, escalas de evaluacion, listas de control,
sistemas de registrosy diarios.
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* Prueba escrita de manegjo de datos clinicos en la resolucion de problemas.

Los alumnos excluidos de la evaluacion continua deberdn hacer necesariamente una prueba escrita
de manegjo de datos clinicos en la resolucién de problemas.

Criterios de calificacion
Para los estudiantes matriculados en primera convocatoria y repetidores, tanto en la convocatoria
ordinaria, como extraordinariay especial, se emplearan los siguientes criterios.

a. Las pruebas de observacion constituirdn hasta un 50% de la calificacion final, de forma que la
asignatura se considerara aprobada siempre y cuando se asista a més del 80% de las clases tedricas
y précticasy se haya participado activamente en s mismas.

b. La redlizacion de las tareas que se encarguen constituira un 25% de la calificacion. Se
propondran tareas relativas a habiliades de observacion y gjercicios de Medicina Narrativa (lectura
atenta y escritura reflexiva). Estas Ultimas se evaluardn atendiendo a la capacidad de describir
acontecimientos, la descripcion de los sentimientos expresados en el texto o puestos de manifiesto
en la experiencia, lainterpetacion de los mismosy su relacion.

c. Una prueba de mangjo de datos clinicos en la resolucién de problemas (25%) que sera
voluntaria y valdra para matizar (subir o bagjar) la nota final. Esta prueba sera obligatoria para
todos los alumnos excluidos de la evaluacion continua.

Plan de Aprendizaje (Plan de trabajo de cada estudiante)

Tareas y actividades que realizard segun distintos contextos profesionales (cientifico,
profesional, institucional, social)

A lo largo del semestre se desarrollaran actividades tedricas (con ato grado de participacion del
estudiante) presentadas por el profesor y actividades de carécter eminentemente practico que se
[levaran a cabo en € Laboratorio de Habilidades de la Facultad de Ciencias de la Salud.

Temporalizaciéon semanal de tareas y actividades (distribucion de tiempos en distintas
actividades y en presencialidad - no presencialidad)

La distribucion semana de las horas presenciales estard distribuida de acuerdo a calendario que
establezca el centro y realizando los gjustes que se decida en la oredenaciéon académica y se
apruebe por la CAD. Tentativamente se [levard a cabo las siguiente temporalizacion:

- Desde la segunda a la undécima semana, se impartiran, dos horas de sesiones fundamental mente
tedricas, segun horario establecido por €l centro.

- La segunda, tercera, cuarta, quintay séptima semana, se impartira, en grupos de 25-30 alumnos,
dos horas semanal es de préacticas en el |aboratorio de habilidades.

- En la sexta, octava y décima semana, habra un seminario teorico-practico de dos horas de
duracion.

Las horas no presenciales seran utilizadas por los estudiantes (de maneraindividual o en grupo) a
lo largo del semestre para atender alas actividades y tareas de la asignatura.
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Recursos que tendra que utilizar adecuadamente en cada uno de los contextos
profesionales.

El desarrollo de esta materia requerira € uso por parte de los estudiantes de recursos didacticos,
bibliograficos, documentales y audiovisuales. También se emplearan los distintos simuladores de
los que se dispone en € laboratorio de habilidades de la Facultad.

Resultados de aprendizaje que tendra que alcanzar al finalizar las distintas tareas.

Al final del curso, €l estudiante sera capaz de:

- Obtener, analizar de forma criticay aplicar los datos clinicos en la orientacién diagnostica de un
paciente.

- Establecer hipotesis diagnosticas.

- Utilizar criterios 16gicos en laresolucion de problemas clinicos.

- Interpretar datos epidemiolégicos y de rentabilidad de pruebas diagnosticas en la toma de
decisiones.

- Reflexionar acerca de la necesidad de utilizar pruebas complementarias.

- Conocer cOmo serealizan y, en su caso, gecutar habilidades clinicas béasicas.

Plan Tutorial

Atencion presencial individualizada (incluir las acciones dirigidas a estudiantes en 52, 62
y 72 convocatoria)

Los estudiantes en las Ultimas convocatorias (5% y siguientes), en Prorroga o Retornados podran
solicitar un Plan de accion tutorial personalizado acorde al PATOE de la Facultad

Atencion presencial a grupos de trabajo

Las tutorias de atencion presencial en grupos se acordardn previamente con 10s representantes de
cada grupo. Se gjustaran a criterios similares que en € caso de las tutorias individualizadas.

Atencion telefénica

La atencion telefonica no esté prevista de forma rutinaria, si bien, para casos excepcionales, los
alumnos podréa contactar telef6nicamente con los profesores en |os servicios hospitalarios.

Atencién virtual (on-line)

Se podran atender consultas concretas através del correo e ectronico.

Datos identificativos del profesorado que la imparte.
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Datos identificativos del profesorado que la imparte

Dr./Dra. Felipe Carlos B. Rodriguez De Castro
Departamento:

Ambito:
Area:
Despacho:
Teléfono:

(COORDINADOR)
209 - ClIENCI AS MEDI CAS Y QU RURG CAS

610 - Medicina

610 - Medicina

Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS

928450564 Correo Electrénico: felipe.rodriguez@l pgc. es

Dr./Dra. Josefa Maria Ramal L 6pez

Departamento:
Ambito:

Area:
Despacho:
Teléfono:

245 - ENFERVERI A
255 - Enferneria
255 - Enferneria
ENFERVERI A

928453447 Correo Electrénico: | osef amari a. ramal @l pgc. es

Dr./Dra. Maria Asuncién Acosta M érida

Departamento:
Ambito:

Area:
Despacho:
Teléfono:

209 - CIENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS
090 -
090 - Girugia
Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS

Correo Electronico: mari aasunci on. acost a@il pgc. es

Cirugia

Dr./Dra. Pedro Miguel Rodriguez Suarez

Departamento:
Ambito:

Area:
Despacho:
Teléfono:

209 - ClIENCI AS MEDI CAS Y QU RURG CAS
610 - Medicina
610 - Medicina
Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS
Correo Electrénico: pedro.rodriguezsuarez@l pgc. es

Dr./Dra. Jorge Lorenzo Freixinet Gilart

Departamento:
Ambito:

Area:
Despacho:
Teléfono:

209 - CIENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS
090 -
090 - Cirugia

Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS

928441373 Correo Electrénico: j orgel orenzo. frei xi net @l pgc. es

Cirugia

Dr./Dra. Aurelio Eduardo Rodriguez Pérez

Departamento:
Ambito:

Area:
Despacho:
Teléfono:

209 - ClIENCI AS MEDI CAS Y QU RURG CAS
090 -
090 - Girugia

Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS

928450370 Correo Electrénico: aurelio.rodriguez@l pgc. es

Crugia
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