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MODIFICA NORMA TECNICA N° 145, RELATIVA
A LAS NORMAS TECNICAS OPERATIVAS
GENERALES DE CERTIFICACION DE LAS
ESPECIALIDADES Y SUBESPECIALIDADES
DE MEDICINA Y ODONTOLOGIA DEL SISTEMA
DE CERTIFICACION A QUE SE REFIERE EL
ARTICULO SEGUNDO DEL DECRETO
SUPREMO N° 57 DE 2007, DEL MINISTERIO DE
SALUD; PARA INCORPORAR LA
DESCRIPCION DE ASPECTOS TECNICOS Y
CONOCIMIENTOS  MINIMOS PARA LA
CERTIFICACION DE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y LA
ODONTOLOGICAS.-

EXENTO N° 3 1 /

saNTIAGo, |2 FEB. 2013

VISTO: Lo dispuesto en los articulos 1° y 4° N°® 13 del decreto
con fuerza de ley N° 1 de 2005, del Ministerio de Salud, que fija
el texto refundido, coordinado y sistematizado del decreto ley
2.763, de 1979 y de las leyes 18.469 y 18.933; lo indicado en
los articulos 5°, 6°, 18° y 25° del decreto supremo N° 136, de
2004, también del Ministerio de Salud, que aprobd el
Reglamento Organico de esta Cartera de Estado; lo sefialado
en el articuio 2° del decreto supremo N° 57 de 2007, emitido por
este Ministerio en conjunto con su homélogo de Educacion,
correspondiente al Reglamento de Certificacion de las
Especialidades y Subespecialidades de los Prestadores
Individuales de Salud y de las entidades que la otorgan; lo
establecido en las Norma Técnica N° 145, aprobada por este
Ministerio mediante el decreto exento N° 489, de fecha 28 de
diciembre de 2012, que establecid el Sistema de Certificacién
de Especialidades y Subespecialidades Meédicas vy
Qdontolégicas; lo requerido por intermedio de la Minuta N° 1 de
fecha 21 de enero de 2013, de la Divisién de Gestidn y
Desarrollo de las Personas de la Subsecretaria de Redes
Asistenciales;

CONSIDERANDO:

. La necesidad de complementar la Norma Técnica
N°® 145, relativa las Normas Técnicas Operativas
Generales de Certtificacion de las Especialidades y
Subespecialidades Medicas y Odontolégicas del Sistema
de Certificacion; incorporando los aspectos técnicos de
las especialidades y subespecialidades; asi como los
contenidos minimos de conocimientos que deben poseer
los* profesionales que requieran de su certificacién por
parte de las entidades a las que se alude en el decreto
supremo N° 57 de 2007, del Ministerio de Salud.

. La importancia de dar inicio al funcicnamiento del
sistema de certificacion de las especialidades y
subespecialidades médicas y odontologicas de los
prestadores individuales de acciones de salud, con el fin
de avanzar en el cumplimiento de las garantias que
contempla el Régimen General de Garantias Explicitas
en Salud, especialmente en lo referide a la garantia de
calidad.
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- Que el Decreto Exento N° 489, de fecha 28 de diciembre de 2012 y del Ministerio de
Salud, aprobé la Norma Técnica Operativa N° 145, estableciendo los requisitos
generales de postulacion al sistema de certificacion de especialidades vy
subespecialidades; segun el origen de la formacién o entrenamientos que debieran
cumplir los prestadores individuales de salud, lo que necesariamente debe
complementarse a efectos de establecer los requisitos minimos para cada
. especialidad y subespecialidad, permitiendo asi su adecuada evaluaciéon y
certificacion, cuando corresponda.

- Que en el proceso de elaboracion de las descripciones de los aspectos técnicos y
conocimientos minimos para la certificacion de cada especialidad y subespecialidad,
se constituyeron Comisiones de Expertos provenientes de Universidades,
Sociedades Cientificas, Colegios Profesionales, tales como el Colegio Médico de
Chile y el Colegio de Cirujano Dentistas de Chile, y de los Servicios de Salud, las
cuales fueron convocados mediante Oficios de esta Cartera de Estado.

» Que las Entidades Certificadoras de Especialidades y Subespecialidades deberan
dar a conocer los requisitos minimos de conocimientos y de experiencia que se
exigiran, sobre la base de esta Norma Técnica Operativa, para la certificacién que
otorguen y los procedimientos de examinacion y de verificacién de los antecedentes
que reciban, asi como el periodo de vigencia de dichas certificaciones y las
modalidades y requisitos bajo los cuales accederan a su renovacioén o prorroga.

TENIENDO PRESENTE: Las facultades que confiere el articulo 32° de la Constitucidon de la
Republica de Chile y las delegaciones efectuadas mediante el Decreto N° 28 de 20089, de
esta Cartera de Estado; Las atribuciones conferidas por los articulos 4° y 7° del Decreto con
Fuerza de Ley N° 1 de 2005, que fij6 el texto refundido, entre otros, del Decreto Ley N° 2763
de 1979 y de las leyes N° 18.933 y N° 18.469; dicto el siguiente:

DECRETO:

ARTICULO PRIMERO.- MODIFIQUESE el Decreto Exento N° 489, de fecha 28 de
diciembre de 2012, publicado en el Diari¢ Oficial de 07 de enero de 2013, mediante el cual
se aprob6 la Norma Técnica N° 145, relativa a 1as Normas Técnicas Operativas Generales
de Certificacion de las Especialidades y Subespecialidades de Medicina y la Odontologia
del Sistema de Certificacion de Especialidades y Subespecialidades a que se refiere el
articulo segundo del Decreto Supremo N° 57 de 2007, del Ministerio de Salud, que aprobd
el Reglamento de Certificacion de las Especialidades y Subespecialidades de los
Prestadores Individuales de Salud y de las entidades que la otorgan; en la forma que a
continuacion se indica:

1. SUSTITUYASE la denominacién de la Norma Técnica N° 145, por la siguiente:
“NORMAS TECNICAS OPERATIVAS DE _CERTIFICACION DE LAS
ESPECIALIDADES Y SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y ODONTOLOGICAS:
REQUISITOS GENERALES Y ESPECIFICOS”.

2. ELIMINASE su numeral 2°, pasando a ser el actual numeral tercero, el segundo.

3. ACTUALICENSE las Normas Técnicas Operativas de Certificacién de las
Especialidades y Subespecialidades Médicas y Odontolégicas, incorporando a
continuacion de su texto actual un apartado titulado: “REQUISITOS ESPECIFICOS
DE POSTULACION: DESCRIPCION DE ASPECTOS TECNICOS Y
CONOCIMIENTOS MINIMOS PARA LA CERTIFICACION DE ESPECIALIDADES
Y SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y ODONTOLOGICAS”, cuyo texto se adjunta
a este Decreto y se entiende parte integrante del mismo, constituyendo las normas
especificas por las que deberan regirse las Entidades Certificadoras que este
Ministerio autorice, para el otorgamiento de la correspondiente certificacién de
Especialidad o Subespecialidad de los prestadores individuales de salud que asi lo
requieran.



ARTICULO SEGUNDO: Un texto actualizado de la Norma Técnica N° 145, conteniendo la
modificacion que se aprueba en este decreto, se mantendra en la Division de Gestion y
Desarrollo de las Personas, de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, entidad que a su
vez debera velar por su oportuna publicacion en la pagina web del Ministerio de Salud,
www.minsal.cl, para su adecuado conocimiento y difusién, debiendo ademas asegurar que
las copias y reproducciones que se emitan guarden estricta concordancia con el texto
aprobado.

El apartado que se incorpora a la Norma Técnica que se modifica por este Decreto, se
expresa en un documento de 206 paginas.

ARTICULO TERCERO: Las disposiciones de este Decreto regirdn desde su publicacion en
el Diario Oficial.

ANOTESE, COMUN|QUESE Y PUBLIQUESE.-
POR ORDEN DEt'PRESIDENTE DE LA REPUBLICA

ANAIZ
SALUD\S)
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MAT.:  Remite Propuesta de Decreto Exento que MODIFICA NORMA TECNICA N° 145,
RELATIVA A LAS NORMAS TECNICAS OPERATIVAS GENERALES DE CERTIFICACION DE LAS
ESPECIALIDADES Y SUBESPECIALIDADES DE MEDICINA Y ODONTOLOGIA DEL SISTEMA DE
CERTIFICACION A QUE SE REFIERE EL ARTICULO SEGUNDO DEL DECRETO SUPREMO N° 57
DE 2007, DEL MINISTERIO DE SALUD; PARA INCORPORAR LA DESCRIPCION DE ASPECTOS
TECNICOS Y CONOCIMIENTOS MINIMOS PARA LA CERTIFICACION DE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y LA ODONTOLOGICAS.-

FECHA: Enero 2013
DE: JEFA DIVIStON Juripica
A DIVISION DE GESTION Y DESARROLLO DE LAS PERSONAS
INDICACIONES:

De acuerdo a lo requerido en su minuta de fecha 30.01.2013, a las correcciones manuscritas
realizadas sobre la propuesta remitida con anterioridad y a lo acordado con la funcionaria de su
dependencia designada para la materia, adjunto para su consideracion propuesta final de Decreto
Exento que ‘“MODIFICA NORMA TECNICA N° 145 RELATIVA A LAS NORMAS TECNICAS
OPERATIVAS GENERALES DE CERTIFICACION DE LAS ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES DE MEDICINA Y ODONTOLOGIA DEL SISTEMA DE CERTIFICACION A
QUE SE REFIERE EL ARTICULO SEGUNDO DEL DECRETO SUPREMO N° 57 DE 2007, DEL
MINISTERIO DE SALUD; PARA INCORPORAR LA DESCRIPCION DE ASPECTOS TECNICOS Y
CONOCIMIENTOS MINIMOS PARA LA CERTIFICACION DE ESPECIALIDADES Y
SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y LA ODONTOLOGICAS" -
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ARTICULO SEGUNDO: Un texto actualizado de la Norma Técnica N° 145, conteniendo la
modificacion que se aprueba en este decreto, se mantendra en la Divisiébn de Gestion y
Desarrollo de las Personas, de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, entidad que a su
vez debera velar por su oportuna publicacién en la pagina web del Ministerio de Salud,
www.minsal.cl, para su adecuado conocimiento y difusién, debiendo ademas asegurar que
las copias y reproducciones que se emitan guarden estricta concordancia con el texto
aprobado.

El apartado gue se incorpora a la Norma Técnica que se modifica por este Decreto, se
expresa en un documento de 206 paginas.

ARTICULO TERCERO: Las disposiciones de este Decreto regiran desde su publicacién en
el Diario Oficial.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y PUBLIQUESE.-
POR ORDEN DEL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA

DR. JAIME MANALICH MUXI
MINISTRO DE SALUD
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MINISTERIO DE SALUD
SUBSECRETARIA DE REDES ASISTENCIALES
DIVISION DE GESTION Y DESARROLLO DE LAS PERSONAS

REQUISITOS ESPECIFICOS DE POSTULACION:
DESCRIPCION DE ASPECTOS TECNICOS Y CONOCIMIENTOS MiNIMOS
PARA LA CERTIFICACION DE ESPECIALIDADES Y SUBESPECIALIDADES

MEDICAS Y LA ODONTOLOGICAS

SISTEMA DE CERTIFICACION DE ESPECIALIDADESY SUBESPECIALIDADES
MEDICAS Y ODONTOLOGICAS

Articulo segundo del Reglamento de certificacion de las especialidades y subespecialidades de los prestadores individuales
de salud y de las entidades que las otorgan. Decreto N° 57/07 de los Ministerios de Salud y Educacién.
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INTRODUCCION

El Articulo N2 2 del Decreto Supremo N2 57 de 2007 de los Ministerios de Salud y Educacion estipula
lo siguiente: “..corresponderd al Ministerio de Salud dictar las Normas Técnicas Operativas
necesarias para uniformar y homologar los mecanismos y procedimientos, que, de acuerde a lo
establecido en el N2 13 del articulo 42, del DFL N2 1 de 2005, del Ministerio de Salud, deberan dar a
conocer las entidades certificadoras autorizadas por el Ministerio de Salud para otorgar la
certificacion de las especialidades y subespecialidades que el Reglamento N2 57 dispone”.

Dichas Normas Técnicas Operativas definen dos categorias de requisitos:

* Requisitos Generales, que aplican a todas las especialidades vy se refieren a las
condiciones de acceso que los profesionales Médicos u Odontélogos deben cumplir
para postular a la certificacidn antes una entidad certificadora autorizada por el
Ministerio de Salud.

» Requisitos especificos de cada especialidad médica u odontoldgica, que incorporan
la descripcién de los aspectos técnicos constitutivos de las especialidades definidas
por ei DS N2 57, ademas de los contenidos técnicos minimos de conocimientos y
experiencia que las entidades certificadoras deberan dar a conocer y exigiran que se
les demuestre dominar mediante evaluaciones tedricas y/o précticas, o©
documentacion auténtica, todo ello a efectos de permitir la correspondiente
certificacién.

El Decreto Exento N2 489 del 28 de Diciembre de 2012, que aprueba Norma Técnica Operativa N°
145, la que establece los Requisitos Generales de acceso al Sistema de Certificacién de
Especialidades Médicas y Odontoldgicas.

El proceso completo de certificacion por las entidades Certificadoras que el Ministerio de Salud
autorice se presenta en la figura 1 a continuacidn, dénde se distinguen los Requisitos de Acceso al
Sistema y los Requisitos Especificos por Especialidad.

El proceso completo de certificacion por las Entidades Certificadoras que el Ministerio de Salud

autorice se presenta en la figura 1 a continuacién, dénde se distinguen los Requisitos de Acceso al
Sistema y los Requisitos Especificos por Especialidad

FIGURA 1 - PROCESO de CERTIFICACION
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Estructura del Documento:

El presente documento define los Requisitos Especificos de cada Especialidad, segtin listado adjunto.
Sin perjuicio de lo anterior, algunos conocimientos, habilidades y actitudes generales se deben
considerar en forma transversal a todas las especialidades médicas y odontoldgicas para el
desempeiio competente del especialista, por lo que se incorporan a los presentes requisitos.

Por lo anterior, los requisitos especificos de postulacion, que incluyen la descripcién de aspectos
técnicos y conocimientos minimos para la certificacién de especialidades y subespecialidades, se
disponen para cada drea de especializacién con requerimientos transversales generales exigibles en
medicina u odontologia, segln sea el caso, para luego continuar con un apartado técnico con los
requisitos minimos para cada especialidad y subespecialidad.

Los requisitos transversales de las especialidades y subespecialidades de la medicina u odontologia,
juntos con los requisitos especificos para cada adrea, se ordenan de acuerdo a la siguiente tabla:

A) AREA DE MEDICINA
a.1) Especialidades:

1 ANATOMIA PATOLOGICA

2 ANESTESIOLOGIA

3 CIRUGIA GENERAL

4 CIRUGIA PEDIATRICA

5 DERMATOLOGIA

6 IMAGENOLOGIA

7 LABORATORIO CLINICO

8 MEDICINA FAMILIAR

9 MEDICINA FiSICA Y REHABILITACION
10 MEDICINA INTERNA

11 MEDICINA LEGAL

12 MEDICINA NUCLEAR

13 NEUROCIRUGIA

14 NEUROLOGIA ADULTOS

15 NEUROLOGIA PEDIATRICA

16 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA
17 OFTALMOLOGIA ,

18 OTORRINOLARINGOLOGIA

19 PEDIATRIA

20 PSIQUIATRIA ADULTOS

21 PSIQUIATRIA PEDIATRICA Y DE LA ADOLESCENCIA
22 SALUD PUBLICA

23 TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA
24 UROLOGIA

B) AREA DE ODONTOLOGIA
b.1} Especialidades:

1 CIRUGIA Y TRAUMATOLOGIA BUCOMAXILO-FACIAL
2 ENDODONCIA

3 IMAGENOLOGIA

4 IMPLANTOLOGIA

5 ODONTOLOGIA LEGAL

6 ODONTOPEDIATRIA

7 ORTODONCIA

8 PATOLOGIA ORAL

9 PERIODONCIA

10 REHABILITACION ORAL
11 SALUD PUBLICA

b.2) Subespecialidades:

1 SOMATO-PROTESIS
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A.- AREA MEDICINA
A.1.- ESPECIALIDADES MEDICAS

A - Requisitos Transversales de Conocimientos, Habilidades y Actitudes Generales de los
Especialistas:

1. Conccimientos Generales:

o Contenidos bdsicos de bioética: Dignidad humana y dereches humanos; Beneficio y
dafio; Autonomia vy responsabilidad personal; Consentimiento, privacidad vy
confidencialidad.

o ley 20.854 que regula los derechos y deberes que tienen las personas en relacion con

acciones vinculadas a su atencion en salud.

Ley 19.966 - AUGE y del Régimen de Garantias Explicitas de Salud.

Normas de bioseguridad.

Contenidos del codigo de ética y deontologia meédica.

Protocolos y guias clinicas de atencién médica y de la especialidad en particular.
Metodologia de la Investigacion.

Conocimientos computacionales y de estadisticas aplicadas a salud.

O 0 0 O C 0

2. Habilidades y Actitudes Genéricas a considerar para el Desempefioc Competente del

Especialista:

El especialista debe:

o Buscar resultados de calidad, aplicando las normas de seguridad, protocolos de atencién,
guias clinicas y pautas de atencién aceptadas por la especialidad, demostrando
compromiso por la promocion y proteccidn de la salud, prevencion de la enfermedad y
reduccion de inequidades en salud.

o Actuar segln los principios éticos universalmente aceptados y los propios de la orden
profesional, promover y respetar los derechos del paciente, familia o red de apoyo,
especialmente los referidos a la confidencialidad y consentimiento informado.

o Desarrollar en forma continua su capacidad profesional y técnica, evaluar en forma
critica trabajos cientificos relacionados con la especialidad, tener autonomia en el
aprendizaje, y motivacion por la investigacion y el progresc de la especialidad.

o Integrar equipos de trabajo ejerciendo liderazgo, demostrando habilidad en el manejo de
las relaciones interpersonales; capacidad de tomar decisiones y asumir
responsabilidades; creatividad; fiexibilidad y capacidad de innovacion en el desempefio
de sus funciones.

o Desplegar su capacidad comunicacional para interactuar de forma sensible, efectiva y
profesional con personas de diverso origen cultural, socioecondmico, educacional, étnico
y profesional, y personas de todas las edades y opciones de vida.

o Dominar el uso de medios y técnicas de presentacion, asi como de métodos
audiovisuales para exponer casos clinicos, temas de interés de la especialidad e
informacién de salud a profesionales y publico general.

B- Requisitos Especificos por especialidad :
Los requisitos especificos se clasifican en requisitos de admisibilidad (requisitos de experiencia
profesional) y requisitos de competencias profesionales por especialidad.

o Los requisitos de admisibilidad seran aplicables a los siguientes postulantes: 1)
Profesionales formados en adiestramiento en practica; 2) Profesionales titulados en
programas de especializacién no acreditados impartidos por Universidades nacionales;
y, 3) Profesionales cuya especializacion ha sido obtenida en el extranjero, previo al
proceso de certificacién, que el postulante debera acreditar a través de la presentacidn
de los correspondientes certificados emitidos por la autoridad pertinente.

o Los requisitos de competencias profesionales, corresponden a los conocimientos y
destrezas que seran evaluados por las entidades certificadoras para el reconocimiento
de una determinada especialidad. Su dominio serd comprobado a través de
evaluaciones tedricas y practicas a las que deberan someterse todos los profesionales
que aspiren al reconocimiento en calidad de especialista, con independencia del origen
de su formacion.

Los requisitos de competencias profesicnales se estructuran en relacién con la definicién del
proposito de la especialidad, las dreas funcionales de desempefo y las acciones que el profesional
debe ser capaz de realizar. A continuacién se describen los requisitos especificos para cada
especialidad médica.
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A.1.01.- ANATOMIA PATOLOGICA

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a los requisitos generales. Los profesionales formados en
adiestramiento en practica deberdn adjuntar antecedentes que acrediten lo siguiente:

e Fl Servicio o Unidad en que se realizd la formacién debe tener autonomia administrativa, sea
como Servicio o Unidad de Anatomia Patoldgica de los hospitales de alta complejidad en el caso
de los Hospitales de la Red Publica o como Unidad Docente de una Escuela de Medicina. El
Servicio o Unidad debe contar con un minimo de 2 médicos de la especialidad, uno de los cuales
debe acreditar una experiencia docente de a lo menos 5 afios y el otro, experiencia como
especialista certificado de a lo menos 5 afios. En conjunto dichos especialistas deben acreditar a
lo menos 88 horas contratadas.

e Realizacidn por el postulante, en el periodo de formacién de, a lo menos:
o 1000 Biopsias por afio de diferentes niveles de complejidad
100 Biopsias intraoperatorias por afio {al menos 50% para diagnéstico)
300 Citologias ginecoldgicas por aho
30 Citologias no ginecolégicas por afio
10 Autopsias por afto (7 adultos y 3 de nifos)
Un procedimiento de conservacion post mortem al aiio
Participacidn en a lo menos 10 reuniones clinicas al afio
Una publicacion en el periodo de formacién
Capacitacién en informdtica bdsica atingente a la especialidad, manejo de imagenes y
participacidon en una actividad docente al afio
Experiencia minima de a lo menos 3 meses en dreas basicas de laboratorio de anatomia
patolégica en funciones propias de laboratorio y en relacién directa con el equipo
multidisciplinario.

0O 0O 0C OO0 00
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2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Anatomia Patolégica le corresponderd efectuar un diagndstico morfolégico
confiabie y oportuno, a partir del estudio de células, tejidos y drganos o cuerpos in toto, puestos a su
disposicidn.

Desarrolla funciones en {os siguientes ambitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las
acciones que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica,

Area Funcional 1
REALIZAR EXAMEN MACROSCOPICO DE BIOPSIAS, CITOLOGIAS Y AUTOPSIAS

Acciones Conocimientos Destrezas
Verificar datos de la orden y su | « Protocolos institucionales. s Revisa detalladamente Ia
concordancia de acuerdo a|e Normas de bioseguridad orden de procedimiento o
protocolos institucionales. institucional. examen y determina su

concordancia con la muestra
recepcionada.

« Determina segun
antecedentes disponibles, la
recepcién condicional 0
definitiva de la muestra.

* Verifica la correlacién de todos
los datos de la orden (ciinicos
y administrativos), con la
identificacidn de la muestra.

Observar macroscopicamente vy | ¢ Bioseguridad general de |e Realiza observacion de |la

describir en forma metddica las
muestras.

laboratorio.

e Protocolos institucionales.

s Pautas bdsicas acordadas por
la Sociedad Chilena de
Anatomia Patolégica.

» Técnicas fotograficas basicas.

muestra siguiendo el orden
establecido por los protocolos
de procedimiento.

Describe en forma fidedigna,
completa y clara lo observado
documentando los hallazgos.
Realiza los examenes
aplicando las normas de
bioseguridad vigentes.
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Identificar y caracterizar lesiones o
alteraciones perceptibles visibles al
0jo, tacto u olfato.

Anatomia general.

Anatomia quirdrgica.
Anatomia patoldgica.
Técnicas fotograficas basicas.

Identifica organolépticamente
la presencia y tipo de lesiones
existentes, haciendo una
descripcion detallada de los
hallazgos.
Explora detenidamente la
muestra cbteniendo el
maximo de informacién

posible con fines diagndsticos.

Realizar muestreos en base a
protocolos especificos.

Técnicas de los muestreos
oncoldgicos y no oncoldgicos.
Técnicas de  fijacién vy
decalcificacion.

Técnicas de muestreo para
congelacion {biopsia
intraoperatoria}.

Técnicas de muestreo para
autopsia anatomo clinica vy
médico legal.

Técnicas de autopsia de
martinato, nifio y adulto.
Técnicas de  evisceracion vy
diseccion.

Técnicas de conservacidn post

mortem {Inyeccion
conservadora,
embalsamamiento).
Conocimientos  basicos de

medicina legal.

Protocolos institucionales vy
recomendacienes de la
Sociedad Chilena de Anatomia
Patoldgica para el examen y
muestreo.

Revisa la ficha y los
antecedentes  clinicos  del
paciente, cobteniende la

informacion necesaria para
establecer posibles cursos de
accién. Alternativamente,
segin  evaluacidn, solicita
informacién complementaria o
deja constancia de las
insuficiencias detectadas.

Actla con prolijidad cuidando
el estado de la muestra,
previniendo la contaminacién
cruzada con otras muestras

y/o con elementaos
ambientales.

Cuando corresponda
selecciona la parte
representativa de la muestra
aplicando criterios de
focalizacion, protocolos

vigentes y caso particular, en
funcion de ta patologia,
logrando {a calidad adecuada
para el desarrollo de estudios
y aplicacidn de técnicas
diagnésticas.

Discrimina entre diferentes

técnicas disponibles,
seleccionando la mas
adecuada segin la ficha

clinica, el tipo y calidad de la
muestra y los resultados
obtenidos en la observacién
macroscopica y la exploracion
de lesiones,

Aplica la técnica seleccionada
sipuiendo el método de

trabajo establecido
protocolarmente.

Decide eventual derivacién
ante presencia de

caracteristicas médico legales.

Area Funcional 2

REALIZAR EXAMEN MICROSCOPICO DE BIOPSIAS, CITOLOGIAS Y AUTOPSIAS

Acciones

Conocimientos

Realizar segunda verificacién de
concordancia con las muestras,
antecedentes, exdmenes de macro
¥ microscopia.

Conocer protocolos
institucionales.

Histologia normal.

Citologia normal.

Destrezas
Revisa identificacién de la
muestra estableciendo

concordancia con tos
antecedentes disponibles y los
resultados de los examenes
macroscopicos previos.

Observar los cortes histoldgicos y
describir los hallazgos
microscopicos.

*» & & & »

Manejo de microscopio dptico.

-Histologia normal.

Histopatologia general.
Contaminantes.
Artefactos histolégicos.

Observa la muestra y extrae
informacién relevante
aplicande un método de
trabajo ajustado a protocolo.

Distingue la presencia de

S
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¢ (Citologia normal.
s (itopatologia general.

artefactos histolégicos y/fo
contaminantes, diferenciando

entre  las  caracteristicas
propias de la lesién y otras
ocurridas en el
procesamiento.
Solicitar, evenfualmente, | «  Condiciones de procesamiento Discrimina la necesidad de
aplicacion de técnicas de las técnicas. aplicar técnicas
complementarias o interconsulta | ¢ Indicaciones de las téenicas. compiementarias segun
con patdlogos especializados. s Conocer las siguientes criterios protocolares o]
técnicas: histoquimica, necesidades diagnosticas.

inmunohistoquimica,
inmunofluorescencia,
microscopia electrénica.

Discrimina la necesidad de
consultar con otros
especialistas reconociendo sus
propias limitaciones.

Evalda la calidad del proceso
técnico realizado, definiendo
si cumple con los estandares
de calidad requeridos para
fundar el informe diagndstico.
interpreta los exdmenes vy
solicita antecedentes
complementarios {controles),
especialmente  cuando los
resultados no son coincidentes
con la sospecha diagndstica.

Solicitar antecedentes clinicos para
la optimizacidn del examen
anatomopatoldgico.

* Protocolos institucionales para
realizar la  solicitud de
antecedentes.

Revisa los  antecedentes
aportados por el clinico
tratante, solicitando

informacién complementaria
o resolviendo la situacién con
la disponible.

Incorpora en el informe
observaciones referidas a
eventuales insuficiencias de
informacion y el efecto sobre
los resultados obtenidos.

Elaborar conclusiones planteando
diagnéstico anatomopatoldgico.

e Nomenclatura y clasificacion
de las patologias.

e Pautas de diagndstico de
acuerdo al tipo de patologia.

» Patologia general y especial.

« (Citopatologia ginecoldgica vy
no ginecoldgica.

Establece conclusiones
basadas en los estudios macro
y microscopico vy la condicién
del paciente.

Efectua, en los casos que sea
necesario, recomendaciones
de ampliacién de estudios y/o

eventuales necesidades de
derivacién.
Redacta informe final de

autopsia (protocelo), biopsias
y citologias en base a los

hallazgos macro ¥
microscopicos.
Valida informe final de

autopsia, biopsias y citologias
verificando correlacién de los
datos con el proceso
efectuado.

OBTENER LA CORRELACION CLINICO PATOLOGICA

Area Funcional 3

Acciones

Conocimientos

Destrezas

interactuar con otros profesionales
para la recepcidn y entrega de
informacion.

s Bases cientificas de la
Medicina General.

e Técnicas de comunicacion
efectiva para actuar en forma
permanente con profesionales
de otras especialidades.

Discrimina respecto de la
necesidad de coordinacién con
el clinico tratante.

Apoya a otros profesionales
aportando los conocimientos
propios de la especialidad.
Hace preguntas pertinentes al
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caso en estudio orientando ef
trabajo al diagndstico
definitivo.

Area Funcional 4

SOLICITAR TECNICAS COMPLEMENTARIAS: HISTOQUIMICA, INMUNO HISTOQUIMICA, INMUNO
FLUORESCENCIA, MICROSCOPIA ELECTRONICA, BIOLOGIA MOLECULAR PARA OBTENER EL
DIAGNOSTICO, PRONOSTICO Y TRATAMIENTO

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Indicar e interpretar las técnicas

complementarias.

Diagnéstico diferencial.
Técnicas:  histoquimica e
inmunchistoquimica, su
aplicacién, utilidad y costo
efectividad.
Indicacién de las
histoquimica,
inmunohistoquimica,
inmunofluorescencia,
microscopia  electrénica vy
biologia molecular, su
aplicacién, utilidad y costo
efectividad.

técnicas

Interpreta adecuadamente
seglin protocolo, a lo menos,
las siguientes técnicas:
histoquimica e
inmunohistoquimica.

Interpreta, eventualmente, las

siguientes técnicas:
enzimohistoguimica,
inmunofluorescencia
electrénica y biologia
molecular.

Redacta informe
histopatoldgico,  incluyendo

toda la informacidn relevante
para efectos de diagnéstico,
prondstico y tratamiento.

Area Funcional 5

ADMINISTRAR Y GESTIONAR LABORATORIOS DE ANATOMIA PATOLOGICA

Acciones Conocimientos Destrezas
Realizar administracién basica de | @  Gestién bdsica de laboratorio | » Disefia plan de gestion basica
laboratorio de anatomia de anatomia patolégica. del  servicio clinicc de
patoldgica. e Gestién de insumos. anatomia patoldgica

Criterios de costo efectividad
de la aplicacién de técnicas.
Técnicas de presentacion
electrénica.

Técnicas de comunicacién
efectiva, liderazgo y trabajo en

equipo.
Sistema de codificacion de
prestaciones Vi cobro

{FONASA)

considerando  aspectos de
gestion de recursos humanos,
logisticos, de infraestructura y
presupuestarios.




- 0069

A.1.02.- ANESTESIOLOGIA
1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a los Requisitos Generaies.
2. Requisitos de Competencias Profesionales:
Al especialista en Anestesiologia le correspondera otorgar cuidado anestésico y alivio del dolor a la
poblacién en cualquiera de las etapas de su ciclo vital, en el peri operatorio y emergencia,
considerando acciones diagndsticas y terapéuticas, segln las normas, protocolos y guias

establecidas.

Desarrolla funciones en los siguientes ambitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las

acciones que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1

OTORGAR CUIDADOS ANESTESICOS EN EL PERIODO PERI OPERATORIO EN TODAS LAS AREAS DEL

ESTABLECIMIENTO QUE LO REQUIERAN Y NO SOLO EN PABELLON Y UNIDADES DE CUIDADO
INTENSIVO, ACORDE CON EL DESARROLLO CIENTIFICO, CONSIDERANDO LAS VARIABLES DE

EDAD, ESTADO FISICO-FUNCIONAL Y LA PATOLOGIA QUIRURGICA DEL PACIENTE.

Acciones Conocimientos Destrezas
Otorgar cuidados pre anestésicos Evaluacidn preoperatoria: Realiza visita pre anestésica
oportunos de acuerdo con las estatus  fisiologico, riesgo actuando con

caracteristicas del paciente y del
procedimiento, que incluyan:

anestésico, patologia meédica
agregada y su relacidn con la

profesionalismo, otorgando al
paciente un trato acogedor y

1. Ewvaluacidn pre anestésica y anestesia y el postoperatorio. respetuoso, entregando
determinaciéon del riesgo Aplicacién de escalas de informacién clara acerca de
anestésico. evaluacién  fisioldgicas vy los riesgos, beneficios vy

2. Elzboracion del plan escalas de evaluacidon de acciones a realizar, de manera
anestésico y de analgesia riesgos de uso habitual, tales que la persona pueda tomar
postoperatoria con como, clasificacion ASA de una decisién informada sobre
comunicacidn al paciente y al estatus fisiologico, el tratamiento propuesto.
entorno participante, clasificacion de la AHA de Deriva al paciente oportuna y
considerando su riesgo  cardiovascular  en fundamentadamente a otros
consentimiento. cirugia no cardiaca y NYHA de especialistas para

3. Optimizacién preoperatoria capacidad funcional. evaluaciones

del paciente.

Examen fisico con énfasis en
datos relevantes para la
anestesia, tales como,
evaluacion de via aérea,
capital reparos
anatémicos para anestesia

regional.

Venoso,

Consideraciones de ayuno
preoperatorio y riesgo de

complementarias.

Determina el costo
efectividad de las acciones
planificadas.

Genera propuesta anestésica
considerando la evaluacién
del riesgo, la técnica a utilizar
y las necesidades de equipo
de trabajo, equipamiento,

aspiracion  de  contenido infraestructura e insumos.
gastrico. Coordina con el equipo
Pre medicacion profesional y técnico los

preoperatoria, considerando

aspectos logisticos requeridos

técnicas de  preparacién para la intervencidn
psicolégica y farmacoldgica, planificada.

incluyendo interacciones Indica tratamiento de
farmacoldgicas de drogas de optimizacién preoperatoria,
uso frecuente y anestesia. tales como, sedacién,

Tipos vy alternativas de kinesiterapia; continuacién,
examenes de laboratorio prescripcién y suspensidn de
preoperatorio ¥ su medicamentos.

pertinencia segun criterios de
costo efectividad.

Indica examenes de
laboratorio pre anestésicos
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de manera pertinente, segun
criterios de costo efectividad
y evalda sus resultados.

Otorgar

cuidados

intraoperatorios que incluyan;

1.

Monitoreo y vigilancia de
funciones vitales en forma
continua.

diferentes
técnicas anestésicas segun el

Aplicacion de

tipo de paciente y el
procedimiento o  cirugia
requerida.

Prevencidn y tratamientc de
complicaciones, de eventos
adversos y de incidentes
criticos.

Principios de funcionamiento,

indicacidn, aplicacién,
evaluacion y manejo de
complicacicnes de las

técnicas de monitorizacion no
invasivas de uso corriente,
que incluyan al menos:
electrocardiograffa; oximetria

de pulso; capnografia;
presion arterial no invasiva;
temperatura; bloqueo

neuromuscular y técnicas de
monitorizacidn
tales como: presion venosa

invasivas,

central; catéter de arteria
pulmonar y presién arterial

invasiva. Indicaciones e
interpretacién de los
examenes hioquimicos mas
pertinentes.

Conocimiento  bdsico  de
técnicas complementarias de
monitorizacién, tales como

profundidad anestésica,
evaluacion neurclégica vy
ecografia.

Funcionamiento de la

maquina de anestesia,
circuitos anestésicos y otros
sistemas de administracion
anestésica, ademds de
instrumentos e insumos de la
especialidad. Considera
conocer indicaciones de uso,
técnicas de revision,
deteccion de mal
funcionamiento vy posibles
complicaciones en su uso.
Bases tedricas de la anestesia
y tipos de  anestesia:
anestesia general {inhalatoria
y endovenocsa), regional
(neuroaxial, bloquecs
periféricos, plexos bdsicos),
sedacidn y cuidados
anestésicos monitarizados.
Farmacologia de anestésicos
Vi coadyuvantes:
farmacocinética y
farmacodindamica de  los
anestésicos, modos y vias de
administracion, indicaciones y
contraindicaciones,
interacciones y posologia.
Anestésicos
{inhalatorios y endovenocsos),

generales

Selecciona las técnicas de
monitoreo invasivas y no
invasivas, con criterio de
costo efectividad para cada
caso, interpretando de
adecuada la
informacion que se deriva de
su aplicacion.

manera

Instala con seguridad vy
técnica adecuada la
monitorizacion invasiva

seleccionada {catéter venoso
central con
abordajes, linea arterial).

Prepara y revisa de manera
sistematica y ordenada los
materiales y equipos para

diferentes

entregar una anestesia
segura.

Selecciona de manera
adecuada la técnica

anestésica a realizar seguin las
particularidades de cada caso.
Indica y realiza con seguridad
(siguiendo el procedimiento

recomendado) blogueos

regicnales;

1. Del neuro eje (espinai;
peridural; técnica
combinada
espinal/peridural; caudal
en nifios).

2. Bloqueo periféricos
locales, tronculares,

regional endovenosa y de
plexo: anestesia de plexo
braquial (interescalénico,
axilar, supraclavicular};
extremidades inferiores
{femoral, cidtico, pie).
Maneja con seguridad los
diferentes farmacos
anestésicos y no anestésicos
que dispone en su practica
diaria.
Selecciona  adecuadamente
técnicas de soporte
ventilatorio y administracién
de oxigeno, segun
necesidades particulares de
cada paciente.
Mantiene wuna via aérea
permeable y segura: realiza
ventilacién con
facial;
endotraqueal {oro ¥

mascarilia
intubacidn
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anestésicos locales, sedantes
y ansioliticos, blogueadores
neuromusculares, analgesicos
opioides vy analgésicos vy
antiinflamatorios no
esteroidales y Sus
antagonistas, antieméticos y
otras.

Farmacos no anestésicos de

uso frecuente:
farmacocinética y
farmacodindmica de
medicamentos no

anestesicos, modos y vias de
administracién, indicaciones y
contraindicaciones,
interacciones y posologia.
Farmacos del sistema
nervioso auténomo ¥
vasoactivos, cardiovasculares,
anticoagulantes, antibidticos,
protectores gastricos y otros.
Manejo de via aérea basica y
avanzada: diferentes técnicas
de permeabilizacién de via

aérea e intubacién
endotraqueal. Manejo de
dispositivos supra e

infragiéticos. Manejo de via
aérea dificil.
Oxigenoterapia vy soporte
ventilatorio:  técnicas  de
administracion de oxigeno,
indicaciones y modos
ventilacion
técnicas de

ventilatorios,
mecanica,
destete, complicaciones vy
manejo de éstas.
Conocimientos especificos de
anestesia en: traumatologia y
ortopedia; pediatria; cirugia
tordcica vy cardiovascular;
obstetricia; nefrologia vy
urologia; otorrinolaringologia;
oftalmologia;  neurocirugia;
cirugia digestiva y de
urgencia.

Consideraciones anestesicas
en situaciones especificas,
tales como: politraumatismo,
procuramienta y trasplante
de 6rganos, gran quemado,
shock de diferentes tipos, etc.
Cirugia mayor ambulatoria:
conceptos,  monitorizacion,
pardmetros de seguridad.
Anestesia fuera de pabellén:
conceptos,  monitorizacion,
parametros de seguridad.

nasotragueal); intubacion
vigil; a ciegas;
monobronquial; uso  de
mascarilla laringea u otros
dispositivos supragldticos.
Maneja técnicas bdsicas de
fibrobroncoscopia.

Predice ¥ maneja
adecuadamente una via aérea
dificil de acuerdo con las
recomendaciones vigentes.
Particlpa activamente en el
posicionamiento o instalacién
del paciente, con criterios de
seguridad y comodidad para
éste, evitando
cornplicaciones.
Identifica de
fundamentada las posibles
complicaciones y eventos
criticos esperables en el
perioperatorio, anticipandose

manera

y previniéndolos. Maneja de
manera adecuada los eventos

criticos e incidentes
perioperatorios.
Selecciona de manera

fundamentada la
fluidoterapia correspondiente
a cada paciente. Asegura en
forma rapida y eficiente una
via venosa, periférica y
central. Indica, obedeciendo a
criterios de riesgo-beneficio y
normativas vigentes, el uso de
hemoderivados.

integra el equipo de pabelldn,
aportande los elementos
propios de la especialidad.
Mantiene una comunicacidn
efectiva con los demds
miembros de dicho equipo.
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Posiciones quirurgicas: tipos,
prevencion y manejo de las
complicaciones.

Manejo de eventos adversos,

incidentes criticos Y
complicaciones mas
frecuentes o importantes:
anafilaxia, inestabilidad
hemodinamica y respiratoria,
hipertermia maligna
{fisiopatologia; manejo de la
crisis  de la  hipertermia

maligna  segun  estandar

nacional; manejo de paciente

susceptible; diagndstico
diferencial).

Reposicién de volumen e
hidroelectrolitica. Medicina
transfusional  (indicaciones,
manejo Seguro de

hemoderivados, diagndstico y
tratamiento de
complicaciones). Técnicas de
ahorro de sangre.

Realizar atencién postoperatoria

durante el

periodo que el

paciente permanece en la sala de

recuperacion

postanestésica,

incluyendo:

1.

Acciones de monitoreo de
signos vitales,

Confort y manejo del dolor.
Prevencion y tratamiento de
eventuales complicaciones
post operatorias y/o post
anestésicas.

Etapas, evolucién y desarrollo
recuperacion
postanestésica normal de las

de la

distintas técnicas anestésicas
aplicadas.
tstandares de monitoreo y

vigilancia postanestésica
{invasiva y no invasiva), segin
estado del paciente ¥y

procedimiento realizado.
Criterios de admision y alta
interna y externa. Escalas de
evaluacion de recuperacion
anestésica, tales como,
Aldrete; Bromage y Ramsay,
entre otros.

Complicaciones
postanestésica y
postoperatorias {respiratoria,
hemodinamica, neuroldgicas,
metabdlica, nduseas, vémitos
y dolor entre otras),
prevencién y tratamiento.
Manejo del dolor
postoperaorio. Escalas de
evaluacidn, como EVA y Caras

en el caso de pediatria,

Establece el nivel de cuidados
que el paciente requiere
seglin  su Maneja
adecuadamente los criterios
de admision a la unidad de
recuperacion. Define la
Unidad a la que debe referirse
el paciente {unidad de
postanestesia, unidad de
cuidados especiales, etc.).

riesgo.

Reconoce tas etapas,
evolucidn y desarrollo de la
recuperacién postanestésica
de las distintas técnicas
anestésicas aplicadas. Utiliza
estandares de vigilancia y las
escalas de evaluacion de uso
comun.

Identifica, previene y/o trata
eficazmente las principales
que se
pueden presentar durante la

complicaciones

etapa postoperatoria (por
ejemplo: complicaciones
respiratorias,
cardiovasculares,
metabdlicas,
etc.).

Utiliza escalas de evaluacién
del dolor de uso comun, de
acuerdo con las distintas
edades y condiciones del
paciente.

Aplica técnicas para el manejo
del disconfort y dolor

neuroldgicas,




0013

postoperatorioc segun plan
preestablecide y realiza las
adecuaciones necesarias
segun evolucién del paciente.
Maneja adecuadamente
criterios de alta de la unidad
de  recuperacidon  segln

estandares aceptados.

Area Funcional 2

EVALUAR Y MANEJAR EN FORMA INTEGRAL EL DOLOR AGUDO EN PACIENTES QUIRURGICOS.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Establecer en el perioperatorio, un
plan racional de analgesia,
escalonado, seguro vy eficiente
segun criterios de  costo
efectividad, y ejecutarlo segun lo
planificado.

Anatomia, fisiopatologia vy
complicaciones que se defivan
del dolor agudo.

Farmacologia de
antiinflamatorios no
esteroidales (AINEs), opidceos,
coadyuvantes y anestésicos
locales Y antagonistas
especificos.

Bases tedricas y utilizacién de
escalas objetivas del nivel de
dolor postoperatorio  (EVA)
segun edad.

Alternativas terapéuticas para
fa prevencién y manejo del
dolor agudo postoperatorio,
escalonadas segun criterios de
costo efectividad {concepto de
analgesia multimodal,
preventiva y controlada por
paciente).

Indicaciones,

contraindicaciones y
reacciones adversas de las
principales técnicas

analgésicas y farmacos
empleados en el manejo del

dolor agudo postoperatorio,

Propone wuso racional de
esquemas analgésicos, costo
efectivos y escalonados, con
manejo preventivo y/o
reactivo de efectos adversos
asociados a éstos, para que la
persona y/o su entorno pueda

tomar una decisién informada

sobre el tratamiento
recomendado.

Utiliza escalas objetivas de
evaluacién de dolor

postoperatoric (EVA en sus
diferentes modalidades).
Aplica técnicas  analgésicas
segin recomendacion  y
procedimiento aceptado.

Diagnosticar y  manejar  las
complicaciones asociadas a las
técnicas analgésicas.

Principales complicaciones
derivadas del uso de las
técnicas analgésicas
{prevenciéon, incidencia vy
gravedad).

Alternativas de tratamiento de
las complicaciones derivadas
del uso de técnicas analgésicas
{farmacos, técnicas, etc).

Previene complicaciones de
tratamiento  analgésico a
través del uso racional de las
técnicas utilizadas.

maneja
eventuales

Identifica ¥y
oportunamente
complicaciones derivadas de
tratamiento analgésico, con
especial énfasis en aquellas
potencialmente graves
{depresion  respiratoria e
intoxicacién por anestésicos
locales, entre otras).

Deriva oportunamente a otro
especialista por complicacién
no abordable por la
especialidad.
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Area Funcional 3

INTEGRAR Y COLABORAR EN EL DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DEL DOLOR CRONICO
ONCOLGGICO Y NO ONCOLAGICO, EN UN EQUIPO MULTIDISCIPLINARIO, APORTANDO LOS
CONOCIMIENTOS BASICOS DE LAS TECNICAS INVASIVAS Y NO INVASIVAS INHERENTES A LA

ESPECIALIDAD.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Colaborar con el equipo
multidisciplinario en el diagndstico
de la naturaleza del dolor crénico
de pacientes oncoldgicos y no
oncoldgicos, generando
propuestas de tratamiento que
incluyan  técnicas
invasivas y no invasivas bésicas.
Efectuar seguimiento de los
resultados obtenidos y prevenir o
tratar eventuales complicaciones,

analgésicas

Bases fisiopatoldgicas vy
anatdmicas del dolor crdnico
(por ej: vias naciceptivas).
Aspectos psicolégicos
relacionados con el dolor y el
sufrimiento.

Definicién y taxonomia del
dolor crénico.

Métodos de evaluacidn del
dolor crénico en poblacion
adulta y pedidtrica.

Dolor crénico no oncolégico:
Estudio diagndstico de casos
frecuentes, tales  como,

lumbago; neuralgia
postherpética; sindrome
miofacial.

Dolor crénico  oncoldgico:

Estudio Diagnéstico y
alternativas de manejo.
Técnicas analgésicas bdsicas
invasivas y no invasivas de
utilidad clinica {indicaciones,
contraindicaciones,
evaluacién, seguimiento vy
complicaciones).
Farmacologia de oplaceos vy
otras drogas de uso frecuente.
Indicaciones de
procedimientos especiales,
tales como, bloqueo de plexo
celiaco, ganglio estrellado,
entre otros.

Realiza hipétesis diagndstica
de cuadro doloroso especifico.
Propone plan  analgésico
racional, costo efectivo y
escalonado, basado en
tratamiento farmacolégico y/o
técnicas  invasivas y no
invasivas conocidas, de
manera que la persona y/o su
entorno pueda tomar una
decisién informada sobre el
tratamiento recomendado.
Ejecuta el plan analgésico
disefiado. Realiza
procedimientos de blogqueo
regional bdsicos de |la
especialidad (infiltraciones
peridurales o espinales, (nica
o continua y eventualmente
tunelizados; bkloquec de
puntos gatillo, entre otros) y
algunos bloqueos avanzados
(ganglio estrellado y
fenolizacién).

Informa al paciente y su
entorno sobre el tratamiento,
los resuitados esperados vy
posibles riesgos asociados,
cuidando los aspectos
psicolégicos relacionados con
el dolor y el sufrimiento.

Area Funcional 4

EFECTUAR REANIMACION Y MANEIO CONTINUOQ DEL PACIENTE CRITICO EN CUALQUIER
LOCALIZACION, PRE O INTRA HOSPITALARIA, DENTRO O FUERA DE PABELLON, CON ESPECIAL
ENFASIS EN PACIENTES CON PATOLOGIA QUIRURGICA.

Acciones

Conacimientos

Destrezas

Participar y eventualmente liderar,
el equipo de soporte vital basico y
avanzado en la atencidn pre e
intrahospitalaria  (reanimacion y
traslado de pacientes criticos).

Etiopatogenia y epidemiologia
del Paro Cardiorespiratorio en
adultos vy nifios, intra o
extrahospitalario, con especial
énfasis en el Paro
Cardiorespiratorio
Perioperatorio.

Bases fisioldgicas de la
Reanimacién Cardiopulmonar.
Manejo de la Reanimacion
Cardiopulmonar  basica vy
avanzada en adultos y nifios

Coordina efectivamente al
equipo de trabajo para realizar
una adecuada reanimacion
cardiopulmonar, segln
protocolos y procedimientos
aceptados. Maneja la “cadena
de la sobrevida”
adecuadamente.

Sigue  efectivamente  los
algoritmos decisionales en el
curso de wuna reanhimacidn
cardiopulmonar.
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{Algoritmos BCLS y ACLS, PALS,
NCLS, entre otros).

Desfibriladores cardiacos.
Desfibrilacién y cardioversién

eléctrica.
Bases tedricas del traslado
Seguro de pacientes

{monitorizacidn,
Inmovilizacidn, etc)

Realiza manicbras de
reanimacién cardiopulmonar
basicas y avanzadas segtn
protocolos reconocidos, tales
como, masaje cardiaco;
ventilacion y permeabilizacion
cardioversion
defibrilacidn;

via  aérea;
eléctrica;
administracicn de farmacos,
etc.

Reconoce el momento de
término de las maniobras de
reanimacién o la no
realizacion de éstas y actua
concordantemente.

Considera y coordina aspectos
clinicos y logisticos propios del
traslado de un paciente grave,
procurando continuidad en el
tratamiento y condiciones de
maxima seguridad para éste.

Integra los equipos de trabajo de
las Unidades de Paciente Critico,
realizando las acciones propias de
estas unidades y/o colaborando en
aspectos especificos tales como
monitorizacidn, reanimacion
avanzada,
anestesia, manejo de via drea y
ventilacién del paciente critico.

sedoanalgesia,

Shock: Definicién,
fisiopatologia, clasificacién
eticlégica y  presentacidon
clinica. Sindrome de Respuesta
Inflamatoria Sistémica (SRIS) y
Sepsis.

Etiopatogenia y manejo bdsico
de la insuficiencia respiratoria
(SDRA), insuficiencia renal,
insuficiencia hepatica.
Politraumatismo y manejo de
paciente con hipertensidn
endocraneana. Diagnéstico de
Muerte Cerebral.
Sindrome  de
Multiorganica (sDOM):
etiopatogenia, presentacion
clinica y manejo terapéutico.
Aspectos farmacoldgicos e
interaccion de drogas en el
paciente critico.

Disfuncién

Técnicas de sedacion, blogueo
neuromuscular, analgesia vy
anestesia de paciente en UCL
Bases tedricas e indicaciones
de las técnicas invasivas y no
invasivas de monitorizacién y
diagnéstico en  cuidados
intensivos. Manejo de las
complicaciones.

Indicaciones ¥
contraindicaciones de las
principales terapias médicas
{antibidticoterapia, reposicion
de wvolumen vy medicina
transfusional, drogas
vasoactivas y antiarritmicos,
manejo active de control de

Reconoce, diagnostica y trata
oportunamente los principales
sindromes que afectan al
paciente critico (Shock, PTM,
Sindrome  de  Disfuncidn
Multiorgdnica, Insuficiencia de
sistemas).

Indica, aplica y evalla técnicas
invasivas y no invasivas de
moenitorizacion  yfo  apoyo

diagnostico  del  paciente
critico.
Colabora con el equipo

multidisciplinario de cuidados
intensivos en el soporte vital
avanzado, proteccion de
drganos y tratamiento médico,
segin la  condicidon  del
paciente y  criterios de
costo/beneficio.

Realiza técnicas propias de la
especialidad en el tratamiento
del paciente critico, tales
como, manejo de via aérea
basica y avanzada.

Aplica técnicas
sedoanalgésicas o anestésicas
en el paciente critico, segdn
las recomendaciones
aceptadas.




0016

temperatura, entre otros).

= Principales sistemas y técnicas
terapéuticas de soporte vital
(Respiratorio, renal, cardiaco,
neurolégico, entre otros).

Area Funcional 5

DESARROLLAR Y PROMOVER UNA GESTION DE CALIDAD, SEGUN CRITERIQS DE EFICIENCIA Y
SEGURIDAD, DE ACUERDO CON LOS ESTANDARES NACIONALES RECOMENDADOS Y CON ENFASIS

EN LA GESTION DE RIESGO ANESTESICO.

Acciones Conocimientos

Destrezas

Aplicar de manera sistematica los { Protocolos y guias clinicas | ®

protocolos, recomendaciones, vigentes sobre seguridad en
guias  clinicas y/o  normas pabelldn {por ejemplo:
anestésicas vigentes Y, Infecciones asociadas a la
eventualmente, participar en la atencién de salud (IAAS); | =
creacion y planificacién de éstas a manejo de farmacos
nivel local, utilizando herramientas controlados), procedimientos
de gestion para su control y de reporte de incidentes,
evaluacién. eventos adversos y errores,

con énfasis en su prevencion,

» (Cirugia Mayor Ambulatoria.
Bases tedricas, sistema
organizativo,  criterios  de
ingreso, regimenes
anestésicos, criterios de alta.

*  Anestesia fuera de Pabellén.
Sistema organizative, normas
de seguridad, sistemas de
monitorizacién, criterios de
inclusidn y exclusidn, etc.

= (Contenidos bdsicos, formatos
y proceso de definicion,
evaluacién vy validacidn de
guias clinicas y protocolos en
anestesiologia.

Aplica de manera regular los
protocolos, recomendaciones,
guias o normas anestésicas
aceptadas.

Reconoce caracteristicas
particulares de |2 organizacion
y practica de la anestesia en
situaciones especificas (Cirugia
Mayor Ambuiatoria y
Anestesia fuera de pabellén,
entre otras).

Practicar, fomentar y participar de | *  Riesgo y anestesia. .

la promocion de practicas de | = Dimensiones e indicadores de

calidad y seguridad en anestesia. calidad vy seguridad en
anestesia.

* Herramientas bdsicas de
planificacion y gestion de | =
pabellén y unidad de anestesia
y control de procesos al
interior de éstos. Nociones
basicas de farmacoeconomia y
farmacovigilancia en|m=
Anestesia.

Reconoce prdcticas inseguras
en los procesos anestésicos y
de pabellén, gestionando de
manera activa su
minimizacién.

Reconoce ¥ analiza
oportunamente los eventos
adversos e incidentes criticos,
reportandolos de acuerdo con
las normas vigentes.

Reconoce y utiliza indicadores
para medir calidad en la
atencidn anestesioldgica,
comprometiéndose con el
proceso de mejora continua
de ésta.

Comprende a cabalidad el
alcance y utilidad de los
indicadores basicos de la
gestibn de  anestesia ¥
pabellén.

Maneja conceptos de




farmacoeconomia, utilizando
criterios de costo efectividad
en su practica diaria.

Participar en programas de
formacion continua, cursos de
perfeccionamiento y capacitacion
que garanticen la actualizacion de
los conocimientos requeridos para
el ejercicio de la especialidad.

Bioestadistica basica.

Disefio de trabajos cientificos
en anestesiologia.

Técnicas de Presentacidon vy
uso de métodos audiovisuales
frecuentes para exponer
casos clinicos y temas de
interés anestesioldgico.

Utiliza elementos de
evaluacién critica en el analisis
de literatura anestesiologica.
Aplica, interpreta y utiliza
herramientas de bioestadistica
basica.

Aplica técnicas de disefio de
trabajos cientificos en
anestesiologia.

Utiliza técnicas efectivas de
comunicacién para la
presentacién de casos clinicos
¥y temas de interés
anestesioldgico en su practica
diaria y/o reuniones clinicas si
corresponde.

Evalda en forma critica
trabajos cientificos en el
campo de la anestesiologia y
materias relacionadas.

- 0017
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A.1.03.- CIRUGIA GENERAL

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a los requisitos generales. Los profesionales formados en
adiestramiento en practica deberan adjuntar los siguientes antecedentes:

a) Certificado de idoneidad profesional compatible con {as actividades de Cirujano General, extendido
por el Jefe de Servicio de Cirugia.

b) Listado de operaciones, ratificado por el Jefe de Servicio o Director del Hospital en que se hayan
efectuado, y que abarque los dos lltimos afios de ejercicic profesional. Dicha némina deberd
consignar: Ndmero de historia, operacién, condicidn de cirujano o ayudante en que se intervino, lugar,
hospital y fecha.

¢) Noémina de las actividades desarrolladas en el Servicio de Cirugia, relativas a atenciones en Consultorio
Externo, en Salas de Hospitalizados, participacién en reuniones clinicas, reuniones anatomoclinicas,
presentacidn de trabajos en el Servicio, confeccion de programas y pautas de estudio y tratamiento;
responsabilidades en pabellones quirdrgicos o en otras secciones del Servicio o del Hospital,
refrendado por el Jefe de Servicio de Cirugia. Los antecedentes anteriormente explicitados deben
contenerse en el currfculum del postulante.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Cirugia General le corresponderd dar atencién de salud a personas aduitas, a través del
diagnéstico y tratamiento integral de enfermedades susceptibles de una accidn quirdrgica, dando cuenta de la
totalidad o parte de la situacidn de salud, en los diferentes niveles de atencidn.

Desarrolla funciones en los siguientes dmbitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones
que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1
REALIZAR ACCIONES DE PESQUISA, DIAGNOSTICO Y EDUCACION EN SALUD, DE ENFERMEDADES QUE
PUEDEN REQUERIR MANEIO QUIRURGICO EN PERSONAS ADULTAS, ABORDANDO COMPLICACIONES,
NECESIDADES DE DERlVACION, SITUACIONES DE URGENCIA Y RIESGO VITAL.

Acciones Conocimientos Destrezas
Realizar la historia clinica del Anatomia sistematica ¥ Despliega habilidades
paciente, incluyendo anamnesis topografica. comunicacionales orales y
actual, remota y familiar; ¢ Semiologia general y de escritas, obteniendo la
examen fisico. especialidad. informaciéon necesaria para

Etapas y contenidos de I[a
anamnesis (actual, remota y
familiar}.

establecer la historia clinica

det paciente.

Actua segln pautas éticas
{confidencialidad, trato
digno).

Realiza una anamnesis en
relacién con el motivo de
consulta e indaga otros
aspectos orientados a la
pesquisa de eventuales
problemas de szlud.

Efectta examen  fisico
completo, orientado por la
anamnesis realizada.

Plantear hipdtesis diagndsticas.

Bases cientificas:
o Patologia generai y
quirurgica
¢ Fisiopatologia
o Anatomia patoldgica

integra informacion referida
al paciente y la posible
patologia.

Prioriza posibles hipétesis
diagnésticas.

Diagndstico diferencial. Formula hipotesis

diagnéstica.
Realizar o solicitar exdmenes y/o Alternativas de pruebas Solicita examenes
procedimientos para confirmar diagndsticas {bioquimicos, atingentes a las hipdtesis
o descartar propuestas hematolégicos, imagen, diagnésticas planteadas,
diagndsticas. endoscépicos, biopsias, segin criterios de costo

microbiologicos) pertinentes a la
hipotesis diagndstica formulada.
Procedimientos  diagndsticos:
punciones toracica, abdominal y
de partes blandas.

beneficio (bioquimicos,
hematoldgicos, imagen,
endoscapicos, biopsias,

microbioldgicos).

Realiza procedimientos
diagndsticos aplicando
técnicas adecuadas a las
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pautas aceptadas por la
especialidad {puncianes
toracica, abdominal y partes
blandas).

Interpreta los exdmenes

realizados por otros
especialistas.
Priorizar la atencién de salud Protocolos vy guias <clinicas Integra informacion

requerida, segun la urgencia de
tratamiento de la enfermedad,
status del paciente, capacidad
resglutiva del equipo de trabajo,
condiciones clinicas existentes
{(infraestructura ¥y
equipamiento), nivel de
complejidad, vy eventuales
necesidades de derivacién a
otros centros de salud o
subespecialistas.

generaies y GES.

Complicaciones, secuelas vy
prondstico de las patologias
diagnosticadas.

Requerimientos de
infraestructura y equipamiento
necesarios para resolucién de
problemas de salud de manejc
quirurgico y sobre roles y
composicién del equipo de
trabajo.

Cartera de servicios que ofrece
la red de salud para la correcta
derivacion.

disponible, formulando el
diagndstico, y asigna el nivel
de complejidad y/o urgencia
del problema de salud del
paciente. Confirma o]
descarta la necesidad de
intervencion quirdrgica.
Evalia las condiciones de
infraestructura, equipo de
trabajo y equipamiento
disponible, en relacién con
las requeridas segun la
complejidad del problema
de salud, determinando la
posibitidad de resolucidn
y/o derivacidn.

Comunicar al paciente y a su
entorno, el diagndstico, las
alternativas de tratamiento
existentes y los resultados que
se pueden alcanzar.

Protocolos vy  guias clinicas
generales y GES.
Técnicas de
efectiva.
Patologias quirdrgicas del adulto
y su evolucién.

Principios de  biodtica vy
normativa scbre los derechos
del paciente.

comunicacion

Determina alternativas de
tratamiento.

Comunica en forma precisa
y eficaz al paciente y su
entorno, las alternativas
clinicas y de logistica
existentes para el
tratamiento requerido.
Obtiene el consentimiento
informado del paciente y/o
su entorno, segun sea su
condicién etaria y de
conciencia.

Realizar educacidn en salud para
la deteccion y prevencion de
patologias quirdrgicas en
personas adultas y su entorno.

Epidemiologia de las
enfermedades de resolucidn
quirdrgica.

Etiopatogenia de enfermedades
de resolucién quirdrgica.
Técnicas de  comunicacion
efectiva.

Despliega habilidades
comunicacionales orales vy
escritas, para conocer las
eventuales conductas de
riesgo del paciente.
Comunica y educa en forma
precisa y eficaz al paciente y
entorno sobre las conductas
de riesgo, para prevenir la
ocurrencia de
enfermedades quirdrgicas.

Area Funcional 2

MANEJAR INTEGRALMENTE A PACIENTES QUE REQUIEREN UNA ACCION QUIRURGICA, DESDE SU
EVALUACION PREOPERATORIA HASTA EL TERMINO DE LA ACCION QUIRURGICA

PROPIAMENTE TAL.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Realizar estudios preoperatorios a
pacientes que se beneficiaran con

una accidn quirdrgica.

Medicina general.

Anatomia, Anatomia
Patoldgica, Fisiologia Y
Fisiopatologia del Aparato
Digestivo y Abdomen; Aparato
Respiratorio y Tdérax, Mama;
Cabeza y Cuello; Extremidades
¥y Region inguinocrural; Piel y
Partes hlandas.

Afecciones  quirdrgicas de
mayor prevalencia del Aparato
Digestivo y Abdomen; Aparato
Respiratorio y Tdrax; Mama;

Hace una adecuada evaluacion
del estado fisiologico del
paciente.

Define Interconsulta con otros
especialistas cuando es
pertinente al problema de
salud del paciente.

Discrimina la utilidad de los
diferentes tipos de estudios
necesarios  para resolver
adecuada e integralmente el
problema de salud del
paciente, considerando los:
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Cabeza y Cuello; Extremidades
y Region inguinocrural; Piel y
Partes blandas.

bioquimicos, hematoldgicos,
imagen, endoscopicos,
biopsias, microbiclégicos.

Tipos de exdmenes de Interpreta estudios
laboratorio, imagenes y preoperatorios y  decide
funcionales requeridos conducta segun ellos.
previamente a la cirugia, seglin
las caracteristicas propias de
cada paciente Vi del
procedimiento a realizar.

Planificar en conjunto con otros Requerimientos de Selecciona la  alternativa

profesionales, la o las acciones
quirdrgicas a realizar,
considerando aspectos clinicos vy
de gestion (disponibilidad de
infraestructura, insumos
quirdrgicos, disponibilidad vy
competencia del equipo de salud,
etc).

necesidades clinicas ¥
logisticas para el tratamiento
de la patologia.

Alternativas terapéuticas,
incluyendo la modalidad de
cirugia minimamente invasiva.
Afecciones quirdrgicas mas
prevalentes del  Aparato
Digestive y Abdomen; Aparato
Respiratorio y Torax; Mama;
Cabeza y Cuello; Extremidades
y Regidn inguinocrural; Piel y
Partes blandas.

terapéutica a utilizar, segun
los resultados de los estudios
diagndsticos,  caracteristicas
del paciente, disponibilidad y
nivel de competencia del
equipo de salud y la relacidn
costo/beneficio.

Participa en la coordinacién de
la preparacidon del acto

quirargico con otros
profesionales.
Decide segun criterios de

gravedad el tratamiento y/o

derivacién del paciente
quemado agudo.
Realizar |a intervencién quirdrgica Anatomia topogréfica. Selecciona la técnica

necesaria.

instrumentacion quirurgica.
Tratamiento electivo, manejo
de las situaciones de urgencia,
de complicaciones y secuelas
de las afecciones quirlrgicas
mas prevalentes del Aparato
Digestivo y Abdomen; Aparato
Respiratorio y Térax; Mama;
Cabeza y Cuello; Extremidades
y Region inguinocrural; Piel;
Partes blandas y Quemado
agudo.

Diéresis, hemostasia, sintesis.
Principios de la bioética.

Shock, Infecciones, Sepsis,
Nutricion, Enfermedades
metabdlicas, Gran quemado,
Anestesiologfa.

quirtrgica y la via de abordaje
segin la condicidon del
paciente, la patologia y los
recursos  disponibles, en
cirugias electivas y de
urgencia. {ver separata con

listado de Intervenciones
Quirurgicas).

Selecciona y demanda el
instrumental necesario.
Efectia la operacién u

operaciones de acuerdo con
sus conocimientos,
habilidades y destrezas segun

protocolos existentes o]
recomendaciones aceptadas
por la especialidad, en

particular se consideran las
siguientes intervenciones
quirurgicas (ver separata con
listado de Intervenciones
Quirdrgicas).

Registrar segin protocolo la accidn
quirdrgica y sus detalles, indicando
destino e indicaciones de cuidados
postoperatorios inmediatos

Guias  clinicas, protocole
operatorio y libro de registro.
Vias de derivacién segun tipo
de cirugia, condicion y
requerimientos del paciente.

Requerimientos de
hidratacion, nutricionales,
analgesia, terapias de

profilaxis, otros.
Manejo de heridas, catéteres,
sondas, drenajes, otros.

Reporta el acto quirurgico
segun protocolo y guias de
registro.

Indica y/o sugiere el lugar de
destino del paciente.

Da instrucciones verbales vy
formaliza por escrito las mads
relevantes, para el equipo de
salud que recibe al paciente,
sobre los requerimientos vy
cuidados del paciente
(indicaciones postoperatorias),
idealmente en conjunto con
anestesista.

Comunicar al paciente y su
entorno, los resultados de la
accidn quirdrgica realizada.

Principios de la ética, bioética
Yy normativa sobre los
derechos del paciente.

Técnicas de comunicacidn

Informa al entorno del
paciente, en un espacio
adecuado, predeterminado o
no, de los hallazgos

Y-
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efectiva.

operatorios, del
procedimiento efectuado, de
eventuales incidentes
intraoperatorios, de los
cuidados necesarios, de la
evolucion deseable y de lo que
puede sobrevenir, del periodo
de observacion, del tiempo
para visitar al paciente, y de la
préxima visita de monitoreo
que realizara,

Entrega informacion objetiva y
veraz al entorna del paciente
utilizando un lenguaje
entendible, calido, preciso, no
creando alarma ni falsas
expectativas.

Area Funcional 3

EFECTUAR MANEJO POSTOPERATORIO (iNMEDIATO Y DIFERIDO)} Y SEGUIMIENTO ADECUADOS A LOS
REQUERIMIENTOS DE CADA PACIENTE, A SU ENFERMEDAD Y AL CONTEXTO

EN QUE SE SiTUA.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Efectuar el control y evaluacién
clinica segun las necesidades vy
evolucidn del paciente, dejando las
indicaciones de tratamientc que
correspondan y prescribiendo los
examenes requeridos.

Fisiopatologia del
postoperatorio.
Manejo postoperatorio

referido a priorizacién y toma
de decisiones.
Farmacologia clinica basica.

Realiza controles
postoperatorios, segln
requerimiento del paciente y
patologia.

Prescribe indicaciones y
examenes segun evolucién del
paciente.

Interpreta los exdmenes y sus
resultados de acuerdo con la
complejidad de ellos y la
situacién clinica del paciente,
considerando examenes
hematoldgicos, biogquimicos,
coagulacidn bdsica, urinarios e
imagenes.

Detectar y tratar oportunamente
las eventuales complicaciones
derivadas de ia accién quirdrgica.

Fisiopatologia del
postoperatorio.
Probables complicaciones

asociadas a procedimientos.
Farmacologia clinica bésica.

Advierte eventual presencia
de complicaciones y toma
decisiones destinadas a
prevenirlas o tratarlas.

Toma decisiones efectivas y
oportunas sobre el
tratamiento de la
complicacion.

Interconsulta con otros
profesionales en €asos
requeridos, decidiendo sobre
necesidades de derivacion y/fo
reintervencion.

Proceder al alta inicial del paciente
de acuerdo con los protocolos
existentes.

Guias, protocolos y buena
practica para el alta del
paciente guirdrgico.

Criterios de alta ¥
recuperacién normal de un
paciente quirdrgico y su
reincorporacion laboral.

Realiza los controles
necesarios hasta el alta inicial.
Comunica adecuadamente en
forma clara y eficaz las
indicaciones postoperatorias
al paciente y su entorno.
Completa documentacién
requerida: licencias,
indicaciones, formularios GES,
entre otras.

Realizar los controles
postoperatorios hasta completar fa
etapa de resolucidn quirdrgica de
la enfermedad.

Criterios de alta ¥
recuperacion normal de un
paciente quirdrgico y su
reincorporacién laboral.

Requerimientos y alternativas
de derivacion del paciente que

Realiza los controles
necesarios hasta el alta
definitiva.

Completa documentacion gue
corresponde (licencias,
indicaciones, formularios GES,

1
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requiere tratamientos etc).
adicionales. ¢ Comunica adecuadamente en
forma clara y eficaz las
indicaciones postoperatorias
al paciente y su entorno.
¢« Informa al paciente eventuales
necesidades de derivacion y
realiza la interconsulta
correspondiente, entregando
informacion completa y clara.
Efectuar los seguimientos | @  Patologias de  resolucién | ¢ Discrimina el tipo de
necesarios, si la patologia y Ila quirtirgica, secuelas y seguimiento requerido, segun
condicion  del paciente, lo complicaciones posteriores. patologia y paciente.
ameritan. s Controles y exdmenes de | e Realiza controles alejados en
seguimiento requeridos, segin las  patologias que los
protocolos. requieran.
+ Solicita examenes pertinentes

segun protocolos y criterios de
costo efectividad.

Define y adopta conductas,
segun hallazgos.

Completa documentacién que
corresponde {licencias,
indicactones, formularios GES,
etc).

Area Funcional 4

PARTICIPAR DEL DESARROLLO DE LA ESPECIALIDAD EN SU AMBITO DE DESEMPENO, PARA LOGRAR LOS
MEJORES ESTANDARES DE CALIDAD, DE ACTUALIZACION Y USO DE TECNOLOGIA, EN PRO DE LOS MEJORES

RESULTADOS TERAPEUTICOS POSIBLES.

Acciones Conocimientos Destrezas
Conocer, aplicar guias clinicas y [ ¢ Manejo pre, intra y post{e Aplica de manera regular los
protocolos de estudio y manejo operatorio de las patologias de protocolos, guias = o
quirdrgico, y contribuir a su resolucion quirdrgica recomendaciones de buena
desarrollo. generales. prdctica de la especialidad.
s Metodologias para el | » Sugiere recomendaciones de

desarrollo de protocolos y
guias clinicas.

* Epidemiologia de las
enfermedades quirdrgicas.
s Conocimiento de las

patologias GES.
e  Actualizacion  cientifica vy
medicina basada en evidencia.

mejoramiento de los procesos
quirdrgicos.

Reconoce elementos basicos
de la epidemiologia de las
enfermedades quirdrgicas.
Registra sus resultados y los
valida con sus pares y equipo
de trabajo.

e Estadistica e informatica
bdsicas.
Intervenciones Quirurgica de Manejo . o o .
. Q g €l Imprescindible Deseabie Manejo en Urgencia
del Cirujano General - -
. Colecistectornia clasica * *
Colecistectomia laparoscépica *
Exploracién via biliar . * *
Anastomosis biliodigestiva - *
‘Hernias: inguinales, crurales, incisionales, *
- umbilicales : C
[ Gastrectomia parcial * *
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‘Intervenciones Quirirgica de Manejo . e ) . . . .
del Cir:ilano Ggeneral ) Imprescindible Deseable . { Manejo en Urgencia

Gastroenteroanastomosis * : o - _*
Sutura ulcera perforada * *
‘Gastrostomia ¥ *
Reseccidn intestinal con o sin ' * - ‘ ' *
anastomasis : '

;Aseos peritoneales * _ *
Laparostomias * *
Operacidn de Hartman * *
Colostomias * *
lieostomias * ¥
Apendicectomia * * -
Laparotomia o laparoscopia exploradora * I *
Esplenectomia * I *
Toracotomia o toracoscopia * - *.
Pleurostomias : - : * S : S i"
Virices extremidades inferiores \ *‘ .

Amputaciones * *
Acceso pericardio * *
Traqueostomia * s *
 Cistostomia abierta/percutdnea * S *
‘Intubacién oro/nasotraqueal * * *
 Catéter venoso, reservorio, denudacion _ *
venosa T
Cirugia en piel y partes blandas: lipomas,

onicectomias, guistes, lesiones

supuradas, biopsias incisionalesy - - * Lo S -
 excisionales, injertos y colgajos bsicos ' Ce e

de azar ' ' I S
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Intervenciones Quirdrgica de Manejo
del Cirujano General

Imprescindible

Deseable

Manejo en Urgencia

Heridas

*

kT ]

| Aseas quirirgicos

Ginecomastia y mama benigna

Realiza manejo inicial del paciente
inestable en situaciones de urgencia con
riesgo vital inminente como quemado
agudo, septicemia, shock, trauma
complejo, trastorno metabdlico grave.




A.1.04.- CIRUGIA PEDIATRICA.-
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1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a los requisitos generales. Los profesionales formados en

adiestramiento en practica deberan adjuntar los siguientes antecedentes:

a) Certificado que acredite una experiencia quirlirgica en urgencia pediatrica no menor de seis meses.

b) Certificado que acredite la actividad quirdrgica realizada, acompafiando listado de operaciones,
ratificado por el Jefe de Servicio o el Director del Hospital en que se hayan efectuado y que abarque
los dos dltimos afios de ejercicio profesional. Dicha némina deberd consignar: nimero de historia,
operacién, condicién de cirujano o ayudante en que intervino, lugar, hospital y fecha.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Cirugia Pediatrica Je correspondera brindar atencién de salud al nifio, nifia y adolescente,
desde el periodo fetal y hasta los 18 afios de edad, a través de la prevencion, diagnéstico y tratamiento integral
de las patologias quirdrgicas en los diferentes niveles de atencion.

Desarrolla funciones en los siguientes ambitos, respecto de tos cuales dehe ser capaz de realizar tas acciones
que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

REALIZAR UN DIAGNOSTICO ADECUADO

Area Funcionat 1

Acciones Conocimientos Destrezas
Recibir formalmente al nifio, nifia, | » Técnicas de comunicacién y Realiza entrevista al nifio,
adolescente y familia vy entrevistas con enfoque al nifia, adolescente y familia en

escucharlos amablemente.

nifio/a y familia.

ambiente de policlinico.
Realiza entrevista al nifo,
nina, adolescente y familia en
ambiente de urgencia.

Realiza entrevista al nifo,
nifia, adolescente y familia en
ambiente de hospitalizacidn.

Realizar una anamnesis completa
del nifio, nifia y adolescente, para

Etapas Vi contenidos
fundamentales de la

Realiza anamnesis completa y
formula hipétesis diagndstica

formular una hipdtesis anamnesis (actual, remota y adecuada.
diagnostica. familiar).
e Patologias mas relevantes por
grupo etario.
Realizar un  examen fisico | ¢ items fundamentales del Realiza examen fisico

adecuado al nifio, nifda vy
adolescente, estableciendo
hipétesis diagndsticas.

examen fisico del nifio, nifia y
adolescente.
Patologias mas relevantes por
grupo etario.

completo y formula hipétesis
diagndstica adecuada.

Solicitar estudios complementarios
en los casos que sea necesario
segun hipotesis diagnostica.

Costo efectividad de los
examenes.
Costo beneficio de los

examenes invasivos.

Discrimina entre las
alternativas de examenes
diagndsticos a requerir segun
la condicién del paciente y la
posible patologia, aplicando
criterios de costo efectividad.

Interpreta adecuadamente los

examenes de imagenologia
{radiografias, ecografias,
resonancia magnética,
estudios contrastados),

laboratoric (hemograma, PCR,
gases en sangre, ph venoso y
arterial, cultivos, gran, perfil
biogquimico} ¥y anatomia
patolégica (biopsias} propios
de la especialidad.
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Area Funcional 2

RECONOCER LA DIFERENTE COMPLEJIDAD DE LA PATOLOGIA DIAGNOSTICADA Y LA CAPACIDAD RESOLUTIVA
DE LOS CENTROS ASISTENCIALES, INFORMANDO AL NINO/A, ADOLESCENTE Y FAMILIA SOBRE LAS
ALTERNATIVAS TERAPEUTICAS Y COORDINANDO SU EVENTUAL DERIVACION.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Definir las acciones necesarias para
el adecuado tratamiento, de
acuerdo a la hipdtesis diagndstica
formulada.

Patologias  quirdrgicas del
nifio, nifia y adolescente, y su
evolucidn

Guias clinicas de la patologia
quirdrgica del nifio, nifia vy
adolescente, en su lugar de
trabajo

Patologias GES de la cirugia
pediatrica.

Guias clinicas GES de la cirugia
pediatrica.

Realiza una adecuada
programacion del tratamiento
del paciente, considerando las
condiciones del lugar donde
trabaja o eventuales
necesidades de derivacidn.

Informar la hipétesis diagndstica y
su prondstico a la familia, al nifio,
nifa o adolescente.

Deberes y derechos de los
nifios y nifias.

Deberes y derechos del
paciente pedidtrico.

Patologfas  quirdrgicas del
nifio, nifia y adolescente y su
evolucidn.

Guias clinicas de la patologia
quirdrgica del nifio, nifia y
adolescente,  validadas en
cada contexto de trabajo.
Patologias GES de la cirugfa
pediatrica.

Guias clinicas GES de la cirugia
pediatrica.

Técnicas de informacién vy
transmision  de  posibles
eventos referidos a la
evolucidn del paciente.

Informa y orienta sobre las
hipdtesis diagndsticas,
prondstico, alternativas
terapéuticas e institucionales,
para el tratamiento de Ia
patologia diagnosticada, con el
fin de contribuir a la decision
de la familia.

Completa  formularic de
consentimiento informado en
presencia de los padres.
Completa formulario de
patologia GES.

Coordinar en forma efectiva vy
segura el mejor tratamiento del
nifio, nifia o adolescente.

Patologias quirdrgicas del
nifio, nifa y adolescente, vy su
evolucion.

Guias clinicas de la patologia
quirdrgica del nifio, nina, y
adolescente, vigentes en su
lugar de trabajo.

Patologias GES de la cirugia
pedidtrica.

Guias clinicas GES de la cirugia
pediatrica.

Composicidn de la red publica
y privada y la cartera de
servicios que ofrece, para la
correcta derivacion.

Solicita adecuadamente un
pabelldn gquirdrgico, lo  que
debe contemplar:
requerimientos de tiempo,
equipamiento y  recursos
humanos pertinentes.

Entrega adecuadamente un
paciente a una unidad de
cuidados intensivos.

Deriva adecuadamente, segun
necesidad del paciente vy
patclogia, a otro
establecimiento, observando
los protocolos vigentes.

Coordinar  adecuadamente a
derivacion necesaria segun el nivel
de complejidad de la patologia.

Patologias  quirdrgicas  del
nifio, nifia y adolescente, y su
evolucidn.

Guias clinicas de la patologia
quirdrgica del nifio, nifia vy
adolescente, validadas en
cada contexto de trabajo.
Patologias GES de la cirugia
pediatrica.

Guias clinicas GES de la cirugia
pediatrica.

Composicion de la  red
asistencial determinada para
su lugar de trabajo, el nivel de
atencion y complejidad.

Efectia adecuadamente, de
acuerdo a guia clinica, la
derivacién  del  paciente,
aportando informacién
relevante al equipo de salud
que lo recibe.

Completa adecuadamente
formularios de traslados vy
derivacidn.
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Area Funcional 3

RESOLVER LAS PATOLOGIAS QUIRURGICAS BASICAS DEL NINO, NINA Y ADOLESCENTE

Acciones Conocimientos Destrezas
Manejar el pre intra y post Patologias quirlrgicas del Establece que el paciente
operatorio de la cirugia general nifio, nifia y adolescente, y su pedidtrico estd en
del nifio, nifia y adolescente. evolucion. condiciones fisicas y

Guias clinicas de la patologia
quirdrgica del nifio, nifia vy
adolescente, validadas en
cada contexto de trabajo.
Patologias GES de la cirugia
pedidtrica.

Guias clinicas GES de la cirugia
pediatrica.

Niveles de atencion y de
complejidad de la red publica
y privada de salud.

Cartera de servicios que
ofrece para la correcta
derivacién.

Conocimientos basicos  del
manejo del dolor.

psicologicas para enfrentar la
intervencién.

Opera  segln  protocolo,
normas de seguridad vy
calidad: apendicitis agudas,
hernias de Ila pared
abdominal, tumores y quistes
de la piel, onicocriptosis,
entre otros.

Opera segin  protocolo,
normas de seguridad vy

calidad: colostomia,
gastrostomia, ileostomia,
traqueotomia.

Efectia el manejo

postoperatorio (inmediato y
diferido) v el seguimiento,
adecuados a los
requerimientos de cada
nifio/a y adolescente.

Manejar el pre, intra y post
operatorio de la cirugia general
uroldgica del nifio, nifia vy
adolescente.

Patologias guirdrgicas
uroldgicas del nifio, nifia y su
evolucién.

Guias clinicas de la patologia
quirdrgica del nifio y nifa,
validadas en cada contexto de

trabajo.

Patologias GES de la cirugia
pediatrica.

Guias clinicas GES de la cirugia
pediatrica.

Niveles de atencién y de
complejidad del hospital.
Cartera de servicios que
ofrece para la correcta
derivacidn.

Conocimientos basicos del
manejo del dolor.

Opera segun  protocolo,
normas de seguridad vy
calidad: testiculos no
descendidos, testicutos
agudos, fimosis, parafimosis,
entre otras.

Opera segln  protocolo,
normas de seguridad vy
calidad, cistostomia

Efectda el manejo
postoperatorio {inmediato y
diferido) y el seguimiento,
adecuados a los
requerimientos de  cada
nifio/a y adolescente.

Area Funcional 4

CONTROLAR AL NINO, NiNA Y ADOLESCENTE HASTA SU ALTA Y ASUMIR LAS COMPLICACIONES DE LA
PATOLOGIA Y DEL PROCEDIMIENTO EFECTUADO

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Realizar un seguimiento del nifio,
nifa o adolescente, de acuerdo a
la evolucidon esperable de su
patologia.

Posibles complicaciones de
las intervenciones quirdrgicas
y procedimientos para cada
patologia y los exdmenes
adecuados para detectarios.
Manejo de las complicaciones
de las intervenciones
quirdrgicas y procedimientos
para cada patologias.

Efectia el  seguimiento,
adecuado a los
requerimientos y segun las
complicaciones que puedan
presentarse.

Resolver las situaciones
esperables y no esperables de la
evolucién  del nifio, nifia o
adolescente, de la patologia
quirdrgica pedidtrica.

Posibles complicaciones de
las intervenciones quirdrgicas
y procedimientos para cada
patologia y los examenes
adecuados para detectarlos.
Manejo de las complicaciones
de las intervenciones
quirdrgicas y procedimientos
para cada patologias.

Maneja las distintas
situaciones  que  pueden
presentarse, incluidas las

eventuales complicaciones:
o Maneja presencia de un

absceso abdominal
residual de un abdomen
agudo.

0 Maneja hematoma y/o




o Maneja la presencia de

sangrado postoperatorio
de fimosis.

shock agudo del
quemado.

gran

Manejar e informar en forma
adecuada ai nifio o nifia y familia
de los eventos que se estén
presentando.

Posibles complicaciones de
las intervenciones quirdrgicas
y procedimientos para cada
patologia y los examenes
adecuados para detectarlos.
Manejo de las complicaciones
de las intervenciones
quirdrgicas y procedimientos
para cada patologia.

Técnicas para el manejo de
situaciones conflictivas frente
a eventos adversos.

adolescente y su familia,
informando

sin generar expectativas ni
falsa alarma.

Entrevista con el nifiofa y

complicaciones
de las intervenciones
quirirgicas o procedimientos,

Interactuar con otros
profesionales o especialistas en
beneficio del nifio, nifia o©
adolescente, frente a los eventos
que se presenten en la evolucién.

Posibles complicaciones de
las intervenciones quirurgicas
y procedimientos para cada
patologia y los examenes
adecuados para detectarlos.
Manejo de las complicaciones
de las intervenciones
quirdrgicas y procedimientos
para cada patologia.

Técnicas para el manejo de
situaciones conflictivas frente
a eventos adversos.

Red de inter consultores
intrahospitalarios,
extrahospitalarios Vi

académicos, acorde a las
situaciones presentadas en la
evolucién del nifiofa vy
adolescente.

acuerdo con los
requerimientos de las
complicaciones que se
presenten.

Efectia las coordinaciones
con otros profesionales, de

Area Funcional 5

EDUCAR AL NINO, NINA, ADOLESCENTE Y SU FAMILIA, SOBRE LA EVOLUCION DE LA PATOLOGIA

DETECTADA

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Comunicar en forma efectiva y
clara los posibles eventos que se
pueden presentar en el tiempo, en
el pre, intra y post operatorio.

Técnicas de comunicacién con
enfoque al nifio/a,
adolescente y familia.

Realiza entrevista al nifio/a y
adolescente, educando sobre
posibles eventos o
complicaciones que se puedan
presentar en el tiempo,
obteniendo informacion
relevante  sobre  posibles
conductas riesgosas respecto
de la recuperacién del estado
de salud.

Comunicar en forma efectiva y | « Técnicas de comunicacidon con Realiza entrevista c¢on el
clara las acciones necesarias a enfoque al nifio/a, nifio/a Vi adolescente,
tomar en caso que se presenten adolescente y familia. educando sobre  posibles
eventos adversos a la atencién de eventos o complicaciones que
salud. se puedan presentar en el
tiempo y acciones a realizar.
Crienta respecto de la forma
de enfrentar su posible
aparicién.
Informar la costo efectividad del | »  Técnicas en  habilidades Realiza entrevista con el
tratamiento ¥ examenes comunicacionales. nifio/a, adolescente y familia,
complementarios. ¢ (Costos asociados al estudio y informando el costo

resolucién de cada patologia.
Efectividad de los estudios y
procedimientos de cada
patologia.

efectividad del tratamiento vy
los examenes propuestos,
validando la comprension
sobre los aspectos clinicos y




terapéuticos esenciales. J

Area Funcional 6

INFORMAR Y EDUCAR A LA COMUNIDAD EN LA PREVENCION Y RIESGO DE LAS PATOLOGIAS QUIRURGICAS

- 002

PEDIATRICAS
Accianes Conocimientos Destrezas

Informar y educar en la prevencion | ¢ Traumas infantiles mds Despliega habilidades
de los traumas infantiles. frecuentes y su prevencion. comunicacionales, entregandc
s Tecnologias de apoyo mensajes preventivos segun
comunicacional ¥ las caracteristicas de la
audiovisuales. poblacién, utilizando
¢ Epidemiologia de la poblacién tecnologias de apoyo

asignada. audiovisual.
Informar y educar en prevencién | ¢  Malformaciones infantiles Despliega habilidades

de malformaciones congénitas.

mas frecuentes y su deteccién
precoz y prevencion.
Tecnologias de apoyo
comunicacional ¥
audiovisuales.

Epidemiologia de la poblacién
asignada.

Técnicas comunicacionales.

comunicacionales, entregando
mensajes preventivos segun
las caracteristicas de |la

poblacidén, utilizando
tecnologias de apoyo
audiovisual.

Entrega a la poblacién
herramientas para la
deteccidn precoz de

malformaciones infantiles.

Informar y educar en prevencién | e
del cancer infantil.

Tipos de cdanceres infantiles
mds frecuentes y su deteccion
precoz.

Tecnologias de apoyo
comunicacional ¥
audiovisuales.

Epidemiclogia de la poblacién
asignada.

Técnicas comunicacionales.

Despliega habilidades
comunicacionales entregando
mensajes preventivos segun
las caracteristicas de Ia

poblacién, utilizando
tecnologias de apoyo
audiovisual.

Entrega a la poblacion
hetramientas para la

deteccion precoz de canceres
infantiles.

Intervenciones Quiriirgica de Manejo del Cirujano Pediatrico | imprescindible | Deseable |
- . g * N
Apendicitis agudas

Hernias de la pared abdominal *

Tumores y quistes de la piel ¥

§

Onicocriptosis - %

Colostomia C
 Gastrostomia *

llecstomia ' *
Traqueotoml‘a e B
 Testiculos no descendidos

Testiculos agudos . o

9
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| Fimosis *
' Parafimosis *
_ Cistostomia *

Procedimientos Prioritarios de Manejo del Cirujano Pedistrico

' Manejo de la hemorragia y hematomas en el paciente pediatrico

Manejo de las infecciones superficiales — profundas o sistémicas en el paciente pediatrico

Manejo de la hipovolemia e hipoxemia en el paciente pedidtrico

Manejo de las filtraciones y fistulas en el paciente pediatrico

Manejo de las heridas operatorias en el paciente pediatrico




A.1.05.- DERMATOLOGIA.-

0031

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a los requisitos generales. Los profesionales formados en
adiestramiento en practica deberan haber efectuado su formacién en un Servicio de Dermatologia que
cumpla los siguientes requisitos minimos:

a) Autonomia administrativa, como Servicio Clinico de Dermatologia de los hospitales de alta
complejidad del Ministerio de Salud o como unidad clinico — docente de una Universidad con Escuela

de Medicina acreditada.

b) Un minimo de 4 médicos dermatdlogos certificados, dos de los cuales deberdn tener una practica
continua en fa especialidad de al menos ocho afios, y los otros dos, de al menos 4 aiios, periodos
contabilizados desde la obtencidn del titulo universitario de especialista o la certificacidn. En conjunto
estos especialistas deberdn tener un minimo de 88 horas contratadas en el Servicio.

c) Salas de consulta ambulatoria que garanticen atencién individual y personalizada de los pacientes;
salas para curacién, toma de muestras y tratamientos inyectables; salas de procedimientos
quirdrgicos menores equipados para crioterapia, electrocirugia, infiltraciones y otros procedimientos;
pabellones quirdrgicos para cirugia dermatoldgica de mayor complejidad {tumores cuténeos benignos
y malignos, cirugia reconstructiva menor); acceso a hospitalizar y cuidar pacientes en camas de
hospital como especialistas asesores o tratantes.

d) Laboratorios para el diagnéstico v seguimiento de todas las patologias dermatoldgicas (con la sola
excepcion de aquellas de altisima complejidad), incluyendo laboratorios general, inmunoldgico,
microbiolégico e histopatolégico, y tener relacion expedita con los servicios clinicos basicos del

hospital.

e) Atencién dermatolégica integral y resolucidn de toda la patologia habitual de la especialidad, con un
flujo de consultorio externo no inferior a 40 pacientes diarios en promedio, y realizar un programa de
atencion de enfermedades de transmisidn sexual.

f)  Supervision continua de los médicos del Servicio sobre los médicos en adiestramiento en las practicas
de enfermedades de transmisién sexual, cirugia dermatolégica, dermatologia clinica infantil y de
adultos, laboratorio dermatoldgico y atencién de enfermos hospitalizados.

g} Reuniones clinicas con una frecuencia no menos de 14 dias.

h) Muebles e inmuebles apropiados para la cbtencién ficil, regular y efectiva de datos de informacidén

cientifica.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Dermatologia le correspondera solucionar los problemas de salud de la piel, mucosas y
fanéreos de nifios y adultos en forma integral, otorgar asistencia, prevencidn y promocién, con acciones
educativas y aplicar el conocimiento para diagnosticar otras patologias sistémicas con manifestaciones
cutaneas, crientando y derivando a los pacientes,

Desarrolla funciones en los siguientes dmbitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones
que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

APLICAR HERRAMIENTAS DIAGNOSTICAS QUE PERMITAN IDENTIFICAR LA ENFERMEDAD

Area Funcional 1

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Realizar anamnesis. .

= Conocimientos practicos:

Patologia dermatoldgica y sus
principios bdsicos en nivel
avanzado:
Semiologia general
Fisiopatologia Cutanea
Cirugia Dermatoldgica
Terapéutica medico-
dermatologicalnmunodermatg
Enfermedades de Transmisidn
Sexual
Histopatolégica cutanea
Dermatologia Infantil.
Investigacion — Etica
Oncologia Cuténea
Estética y Rehabilitacién
Epidemiologia y Salud Pablica

Laboratorio en Dermatologia
Histopatologia Cutdnea
Clinica General (Policlinico

y salas hospitatizados)

Explora la relacion entre la
situacién  de salud  del
paciente y su medio
ambiente, social y cultural.

Despliega habilidades
comunicacionales orales vy
escritas, obteniendoc la
informacidon necesaria para
establecer la historia clinica
del paciente.

Actla seguin pautas éticas
(confidencialidad, trato
digno).

Realiza una anamnesis en
relacidn con el maotivo de
consulta e indaga otros
aspectos orientados a ila
pesquisa de eventuales
problemas de salud.
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- Dermatologia Infantil

- Enfermedades de Transmisio
Sexual

- Inmunodermatologia

- Histopatologia

- Cirugia Dermatolégica

- Terapéutica Médica

Interrelacion con patologias no

dermatoldgicas de nifios vy

adultos.
Patologias  sistémicas  con
manifestaciones cutaneas.
Factores de riesgo y otros
desencadenantes de
enfermedades cutaneas:
sociales, laborales ¥
ambientales.
Realizar examen fisico. Semiplogia cutdnea y de Realiza examen
' fanéreos avanzada {uso de lupa, dermatoldgico topografico,
vitropresidn, luz de Wood, utilizando la semiclogia
raspade  metddico brocq, cutanea,
dermografismo, etc.). Revisa la piel en toda su
Examen dermatoldgico extensién y mucosas en
topografico. forma completa, segun los
Uso e interpretacién de la procedimientos y pautas
dermatoscopia. aceptadas por la
especialidad.
Focaliza el examen fisico, en
base a los elementos
anteriores, hacia las
posibles hipdtesis
diagndsticas.
Determina la conducta a
seguir utilizando la
dermatoscopia.
Solicitar examenes Indicaciones e interpretaciones Discrimina entre las
complementarios generales vy de: Biopsias mucocutdneas, posibilidades de examenes

utilizar sus resultados y/o realizar

procedimientos diaghosticos.

corrientes y tomas especiales,
inmunohistoguimica,
inmunofluorescencia.

Microscopia  electrénica vy
técnicas de reordenamiento
genético.

Indicaciones e interpretaciones
de: Gram, Micologia, Koch, Test
Tzanck, Microscopia electronica
de Bx cutdnea; Cultivos
bacterianos de piel y mucosas;
secreciones cutaneas-mucosas.
Indicaciones e interpretaciones
de: Video Scanner; Patch-test
(pruebas contactos
epicutaneas); Foto Patch-Test,
Igk especifica.

Indicaciones e interpretaciones
de: Tricogramas Manual vy
Digital; Examen directo de pelo;
Microscopia electrénica de
pelo; Parasitolégicos directos
de piel; Acarotest;
Inmunoflurescencias: directas e
indirectas a la piel (viral).
Indicaciones e interpretaciones
de: Test de DNCB- Difenciprona;

PRICK Test; Screening IgE
especifico; Imagenologia
cutdnea; Ultrasonido Vi

Ecodopplercolor; Rx.

diagndsticos a prescribir,
segin criterios de costo
efectividad.

Efectla Examen Acarotest y
Examen Micoldgico, segun
protocolos de atencién y
pautas aceptadas por la
especialidad.

Selecciona adecuadamente
la zona de toma de muestra
para biopsia y otros
examenes segln la posible
patologia.
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Formular hipdtesis diagnéstica.

Patologia dermatoldgica y sus
principios bdsicos en nivel
avanzado.

interrefacién con patologias no
dermatologicas de nifos y
adultos.

Patologias  sistémicas  con
manifestaciones cutdneas.
Factores de riesgo y otros

desencadenantes de
enfermedades cutaneas:
sociales, laborales ¥
ambientales.

Diagndstico diferencial.

Integra la  informacién
obtenida en las fases

anteriores y formula el
diagnédstico definitivo.

(Ver separata con
identificacién de ia

patologia dermatolégica de
manejo imprescindible por
parte del dermatdlogo).
Actia con criterio clinico,
acorde con la patologia y la
condicién del paciente.

INFORMAR, EDUCAR Y ORIENTAR AL PACIENTE EN EL CONTEXTO DE SU PATOLOGIA SEGUN CONDICIONES
PERSONALES Y DEL ENTORNO QUE LO RODEA

Area funcional 2

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Comunicar al paciente resultados
de examenes clinicos, de
laboratorio y diagnédstico clinico.

Técnicas comunicacionales que
permitan  otorgar un ftrato
adecuado segun condiciéon de
salud y psicoldgica del paciente.

Informa al paciente de las
caracteristicas de la
enfermedad, su evoclucién,
alternativas terapéuticas vy
prondstica.

Se adecia a las condiciones
socioculturales del paciente,
comunicando en un
lenguaje claro y simple, el
alcance de su situacion de
salud.

Genera espacio de didlogo
con el paciente para la toma
de decisién final.

indicando
y de

Educar al paciente
medidas  preventivas
autocuidado.

Epidemiclogia de la patologia.
Dermatosis profesionales.

Orienta y apoya al paciente
en relacién a su patologia en

el ambito médico legal,
laboral o social  segun
corresponda.

Maneja las expectativas del
paciente, de acuerdo con la
patologia y sus condiciones
personales.

APLICAR HERRAMIENTAS TERAPEUTICAS UTILES EN EL MANEJO DE LA PATOLOGIA EN EL MARCO DE UNA

Area Funcicnal 3

INFRAESTRUCTURA ADECUADA

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Prescribir o derivar tratamientos
médicos y quirirgicos

Arsenal terapéutico farmacaoldgico
de la dermatologia general y su
interrelacién.

Terapias dermatoldgicas
complementarias.

Indicaciones: Inyecciones
intralesionales; Electrocirugia:
Radiofrecuencia y
Electrocoagulacidn; N2 liquido
Criocirugia y laser.

Cirugia por acero frio.

lontoforesis.

Dermabrasidn.

Mantencion de la integridad

cutdnea.

Conceptos generales de nutricién
y su interrelacion con la salud de
la piel.

Prescribe tratamientos
médicos y  quirdrgicos,
acorde con la hipdtesis
diagndstica.

Obtiene consentimiento
informado respectivo.
Reconoce sus limitaciones
determinande necesidades
de derivacién.

Recomienda vy prescribe
medidas para mantener la
impermeabilidad de Ia
barrera cutdnea, tales como,
lubricacidn, fotoproteccidn,
hidratacion etc.

Realizar procedimientos médico

Instrumental para extirpar una

conoce el

Describe vy
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quirdrgicos.

biopsia cutanea.

Lineas de fuerza generadas en la
piel, especialmente cara y cuello.
Indicaciones y contraindicaciones
de  anestésicos  topicos ¥y
anestésicos locales.

Tipos de anestesia pertinentes al
paciente, procedimiento Vi
patologia.

Manejo del use de CO2 vy
nitrogeno liquido.

Manejo electro bisturi, ldser y
terapia foto dinamica.

Indicaciones y manejo de
fototerapia.

Manejo quirdrgico de colecciones
purulentas cutdneas.

Diferentes técnicas de
onisectomia, implante piloso e
implante de sustancias de relleno.
Manejo de una escara, ulceras o
heridas cutaneas.

Manejo de enfermeria del
paciente con epidermolisis bulosa.
Cirugia por acero frio.
Bioseguridad asociada a las
diferentes técnicas médico
quirdrgico dermatoldgicas.

tamafio, orientacion,
profundidad de una biopsia
que permita un adecuado
estudio histolégico.

Describe y practica técnicas
quirdrgicas de  biopsia
incisional, excisional,
shaving y punch.

Describe, conoce y practica
diferentes tipos de suturas y
materiales utilizados.

Elige la anestesia adecuada
frente a un procedimiento

quirdrgico cutaneo
especifico.
Aplica fratamiento

intralesionales cutaneos.
Extirpa diferentes tipos de
tumaores cutaneos.

Efectda biopsias de
mucosas.

Efectia  curaciones de
quemados y determina
eventuales necesidades de

derivacion segun su
gravedad.
Efectda curacidn de

escaras, ulceras ¢ heridas
cutdneas.

Efectua injerto de piel
sencillo.

Aplica técnicas basicas de
intervencién con laser.
Interactua con otros
profesionales y especialistas
aportando la  visién vy
experiencia de la
especialidad, planteando las
advertencias pertinentes
segin la patologia vy la
condicion del paciente.

Realizar técnicas
dermocosmética.

de

Técnicas para mejorar el aspecto
de la piel y fanéreos.

Técnicas de relleno.

Usc e indicacidon de la toxina
botulinica.

Cocimiento de lipoaspiracién vy
lipoescultura.

Uso e indicacién de diferentes
tipos de laser.

Indicaciones de tratamientos
abrasivos quimicos y/o fisicos.
Contraindicaciones y  efectos
secundarios del uso de las técnicas
mencionadas.

Indicaciones de uso de productos
quimicos de uso cosmético.
Cicatrizacion de la piel para uso de
las técnicas cosméticas.

Arsenal terapéutico farmacolégico
de la dermatologia general y su
interrelacion.
Terapias
complementarias.
Conceptos generales de nutricion
y su interrelacién con la salud de
la piel.
Técnicas e

dermatoldgicas

indicaciones de

Discrimina segun la
condicién del paciente y el
problema de salud, Ila
técnica mas recomendable.
Realiza abrasivo quimico.
Aplica sustancias de relleno,
toxina botulinica y otras.
Realiza ldser vy terapia
fotodindmica.

Prescribe preparados
cosmiatricos.
Indica derivacion a

tratamiento cosmetoldgico.




trasplante de pelo.

Area Funcional 4

EDUCAR A LA COMUNIDAD RESPECTO A PATOLOGIAS DERMATOLOGICAS DE IMPACTO EN LA SALUD

PUBLICA

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Identificar las prevalencia de
patologias agudas y crénicas de
la piel, susceptibles de prevenir.

Epidemiologia y
pliblica de

salud
las patologias

dermatologicas y ecologicas
mas prevalentes o que se
signifiguen compromisc a
grandes grupos humanos, o
que generen riesgo para la

poblacidn.

Informa y busca apoyo en las
autoridades pertinentes para la
priorizaciéon del problema de
salud identificado.

Disefiar programas de educacidn
comunitaria en el dmbito de la
salud de |a piel.

Metodologias de disefio de
programas de salud en el

dmbito dermatolégico.

Elabora programas que
consideran definicidn de
estrategias para llegar a la

comunidad, con el objetivo de
educar y prevenir la patologia.

Reconoce los diferentes
ambientes socio culturales vy
demogrificos adaptando los
mensajes preventivos segin la
condicidn local en situacién
nermal o0 de emergencia.

Interactia con otros

profesionales para el disefio de
un programa de prevencion
atractivo y de lenguaje accesible
para la comunidad.

Propone medidas de prevencion
pertinentes al problema de salud
detectado.

Preparar a los equipos del
intersector salud/educacién que
tienen relacidn con la comunidad
en los contenidos y modalidad de
difusion de las  medidas
preventivas.

Técnicas comunicacionales y

de trabajo grupales.

Despliega habilidades
comunicacionales para entregar
contenidos tedricas y practicos a
profesionales no necesariamente
especializados.

Difundir a la comunidad las
medidas preventivas de cuidado
de la piel.

Técnicas comunicacicnales y

de trabajo grupales.

Identifica e interactia con lideres
comunitarios involucrandolos en
las acciones preventivas a
desarroliar.

Prepara lideres dentro de Ila
comunidad para difundir y aplicar
las medidas de prevencién
disefiadas.

Entrega a la comunidad mensajes
preventivos, generando adhesién,
sin generar alarma desmedida ni
falsas expectativas.

Evalvar resuftados a corto, [ * Protocolos de evaluacién de Aplica técnicas de seguimiento y

mediano vy largo plazo vy impacto de programas de monitoreo.

documentar. salud preventivos. Difunde resultados cobtenidos a
través de publicaciones u otros
medios de comunicacion.
Disefia protocolos de evaluacion.

Area Funcional 5
PARTICIPAR EN EDUCACION CONTINUA DE LOS EQUIPOS DE SALUD
Acciones Conocimientos Destrezas
Preparar ai equipo | = Riesgos asociados a|® Educa en conocimiento de piel
dermatoldgico y de salud como patologias  dermatolégicas, sana y enferma con el objetivo

colaborador de la labor médica

especialmente

las

de optimizar la intervencién del
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y en la difusion de medidas contagiosas. equipo de salud dermatoldgico.

preventivas (médicos generales, | *  Bioseguridad asociada a las | = Comunica adecuadamente los

enfermera, auxiliar, tecnélogo, diferentes técnicas médico riesgos  asociados a las

cosmetdloga, poddlogo, quirdrgico dermatolodgicas. patologias dermatoldgicas o a las

secretaria, etc). »  Técnicas de uso en terapia técnicas utilizadas.
dermatoldgica segin el rol de { = Prepara al equipo de salud para
los integrantes del equipo. que difunda entre pacientes y/o

=  Rol de otros profesionales y comunidad medidas de cuidado

técnicos relacionados con el de la piel.

cuidado de la piel.

= (Cddigo sanitario en lo
referente a dermatologia en
nivet general.

* Normas de enfermedades de
notificacidn obligatoria.

Disefia y realiza cursos de | = Patologia dermatoldgicaysus | ® Prepara programas de cursos

extension  sobre  patologia principios bdsicos en nivel orientados a capacitar al equipo
cutdnea relevante en la salud avanzado: de salud primaria en el
primaria (infecciones, cancer de - Semiclogia general conocimiento de la patologia
piel, patologia inflamatoria - Fisiopatologia Cutanea cutdnea.
cutanea, etc). - Cirugia Dermatoldgica = FEduca en conocimiento de piel
- Terapéutica médico- sana y enferma con el abjetivo
dermatologica de optimizar la intervencion del
- Inmunodermatologia equipo de salud dermatolégico.

- Enfermedades de
Transmisién Sexual
- Histopatologia cutanea
- Dermatologia Infantil.
- Investigacién — Etica
- Oncologia Cutdnea
- Estética y Rehabilitacion
- Epidemiologia y Salud
Publica
= Conocimientos practicos:
- Laboratorioen
Dermatologia
- Histopatoltogia Cutanea
- (Clinica General {Paliclinico
y salas hospitalizados}
- Dermatologia Infantil
- Enf. de Transmisidn Sexual
- Inmuno dermatologla
- Histopatologia
- Cirugia Dermatoldgica
- Terapéutica Médica

Patologia Dermatolégica de manejo imprescindible por parte del Especialista

1. Infecciones: piodermias, Parasitosis, Micosis superficiales y Virosis

. 2. Infecciones de Transmision Sexuat. SIDA

- 3. Afecciones eritematoescamosas

4. Patologia de glindulas sebaceas, pelo y ufia

5. Dermatitis y dermatosis profesionales

t 6. Tumores cutaneos y mucesos malignos y benignos

.7. Fotodermatosis : e e

8. Enfermedades inmunoldgicas cutdneas: Alergias cutdaneas, enfermedades
ampollares, vasculitis, urticaria, enfermedades tejido conectivo.




| 9. Dermatosis Infantiles

10. Envejecimiento y Fotoenvejecimiento

| 11. Manifestaciones cutdneas de Enfermedades Sistémicas -
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A.1.06.- IMAGENOLOGIA.-

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a los requisitos generales. Los profesionales formados en
adiestramiento en practica deberdn adjuntar los antecedentes que acrediten que, en el periodo de
entrenamiento, han realizado el siguiente numero de exdmenes o procedimientos anuales:

* Acreditar expenenua profesnonal en la realizacién o informe de los srgulentes examenes propsos de Ia

especialidad

Examenes
Musculoesquelético

1.200 examenes simples |nformados radlograflas de columna osteoartlcular
periféricoy pelws . : . . E

100 examenes informadaos, entre TAC neurologlcos musculo esquelet;co torax |
abdomen, pelvis. . .

300 ecografias musculoesqueléticas reallzadas

1.200 examenes simples informados.

‘Exdmenes de Térax

220 examenes complejos informados (TAC)

Examenes de abdomen

490 estudios digestivos exigible si existe el recurso.

y pelvis

245 estudios genitourinarios — fluoroscopicos, exigible si existe el recurso.
1.470 examenes complejos: ecografias realizadas e mformadas '

220 examenes complejos interpretados (TAC) informadas’

Exdmenes mamarios

245 ecografias realizadas e informadas

60 mamografias interpretadas, exigible si existe el recurso.

Examenes -

220 TAC informados

neurolégicos

200 ecografias doppler carotideo, exigible si existe el recurso!

Exdmenes Pediatricos

1.100 examenes simples informados

2.200 ecografias realizadas e informadas

110 TAC informados

- Examenes de

Puncién derrame pleural con fines diagndsticos reahzadas e mformadas '

intervencionismo -

Puncién citoldgica de tiroides realizadas e informadas '

Drenar una coleccién realizadas e informadas o Rt

Biopsia con pistola automatica realizadas e informadas .

En el caso de los profesionales provenientes de programas de formacién de especializacion, se acreditard con
el programa de formacidn respectivo.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Imagenologia le corresponde participar en la produccidon de imagenes médicas estdticas y
dinamicas e interpretarlas para contribuir al diagndstico y tratamiento clinico de las personas en todas las

etapas de su vida.

Desarrolla funciones en los siguientes dmbitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones
que en cada caso se sefala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1
PARTICIPAR EN LA PRODUCCION E INTERPRETACION DE IMAGENES MEDICAS ESTATICAS Y DINAMICAS
OSTEARTICULARES-TORACICAS-ABDOMINALES, PELVICAS, DE MAMAS, DE NEUROLOGIA, PEDIATRICAS ¥ DE
INTERVENCIONISMO GUIADO POR IMAGENES
Acciones Conocimientos Destrezas
Interpretar y realizar examenes | »  Anatomia osteo-articular | « Realiza e informa, examenes
ostearticulares mas frecuentes normal y patoldgica ostearticulares simples mads
s Patologias osteg-articular mas frecuentes: radiografias de
frecuentes columna, osteoarticular
e Bases fisicas y técnicas para la periférico y pelvis.
realizacion de exdmenes | » Realiza e informa, exdmenes
simples y complejos (TAC- ostearticulares complejos mas
RNM]) frecuentes: TAC {neuroldgicos,
+ Indicaciones de exadmenes de térax, abdomen, pelvis y
simples y complejos musculo esquelético).
osteocarticulares (Radiografias- [ » Realiza e informa, eco
TAC-RNM) tomografias y  ecografias
e Enfermedades ostearticulares musculo esqueléticas.
mas frecuentes: infecciosa,
tumoral, traumatica, urgencias
en enfermedades.
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Interpretar los examenes de térax
mas frecuentes

Anatomia tordcica normal vy
patolégica
Patologias
frecuentes
Bases fisicas y técnicas para la
realizacibn de  examenes
simples y complejos de tdrax
Indicaciones de los exdmenes
toracicos

tordcicas  mas

Conocimiento de las
enfermedades toracicas
frecuentes: infecciosa,
tumoral, traumatica,
urgencias.

Informa  hallazgos de los
examenes simples y complejos
de torax.

Realizar e interpretar examenes |-

de abdomen vy pelvis mas
frecuentes

Anatomia normal y patoldgica
de ahdomen y peivis.
Patologias mas frecuentes de
abdomen y pelvis.

Bases fisicas y técnicas para la
realizacion de  exdmenes
simples ¥ complejos:
radiclogia, estudios digestivos,
ecografia, TAC, RM.
Indicaciones de los exdmenes
de abdomen y pelvis mas
frecuentes.

Conocimientos de las
enfermedades de abdomen y
pelvis mas frecuentes:
inflamatoria, tumoral,
traumaética, crdnica.

Realiza e interpreta
correctamente, los examenes
complejos de estudios
digestivos, estudios
genitourinarios, ecografias,

TAC, colangicresonancia.

Realizar e interpretar examenes
mamarios mds frecuentes

Anatomia normal y patolégica
de la mama..

Conocimientos de control de
calidad y posicionamiento
para realizar examenes
mamarios mas frecuentes.
Patologias mas frecuentes de
la mama.

Bases fisicas y técnicas para la
realizacion de  exdamenes
simples y complejos:
mamografia, ecografia, RM.
Indicaciones de los exdmenes
de la mama.

Conocimientos de las
enfermedades mas frecuentes
de la mama: tumoral benigno
y maligno.

Realizar e interpretar exdmenes
neuroldgicos mas frecuentes

Anatomia normal y patoldgica
de neurologia.

Patologias neuroldgicas mas
frecuentes.

Bases fisicas y técnicas para la
realizacion de  exdmenes
simples y complejos: TAC,
ecografia, RM [{incluye
difusidn).

Indicaciones de los examenes
neurolégicos mas frecuentes.

Conocimientos de las
enfermedades  neuroldgicas
frecuentes: traumaticas, AVE
y tumorales.

Realiza e interpreta
correctamente ecografias
mamarias

Indica e interpreta
mameografias

Realiza e interpreta
correctamente TAC ¥

ecografias doppler carotideo.

Realizar e interpretar examenes
pediatricos mas frecuentes

Embriologia basica y anatomia
del desarrcllo normal vy
patoldgico.

Realiza e interpreta
correctamente examenes
pedidtricos simples ¥
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Bases fisicas y técnicas para la
realizacion de  exdmenes
simples y complejos: TAC,
ecografia, RM.,

Indicaciones de los exdmenes
pediatricos mas frecuentes.

Conocimientos de las
enfermedades mas
frecuentes: congénitas, del
desarrolio, infecciosas,

traumaticas, tumorales ¥
patologias de urgencia
pedidtrica.

complejos, tales como, TAC y
ecografias.

Realizar e interpretar exdmenes de
intervencionismo mas frecuentes

Anatomia normal y patoldgica
general

Patologias del adulto mas
frecuentes.

Técnicas de control de
infecciones

Indicaciones de los exdmenes
de intervencionismo  mas
frecuentes: puncién de
derrame  pleural, puncién
citologica de tiroides, drenajes
de colecciones, biopsias con
pistola.

Conocimientos de los insumos
e instrumental utilizados mads
frecuentemente en
procedimientos de
intervencionismo  radioldgico
general

e Punciona derrame pleural con
fines diagndsticos.

s Realiza una puncién citoldgica
de tiroides.

*  Drena una coleccion

e Realiza biopsia con pistola
automadtica

Area Funcional 2

REALIZAR GESTION EN SERVICIOS DE IMAGENOLOGIA

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Realizar gestion basica en
servicios de imagenologia

Congcimientos de  gestidén
basica respecto de citaciones,
rendimiento e insumos
requeridos para realizar
examenes mas frecuentes:
radiografias — TAC - RNM en
osteoarticular, térax, abdomen
¥y pelvis, mamarios,
neuroldgicos, pedidtricos y de
intervencionismo mas
frecuentes.

Normas de notificacidon vy
consentimiento informado
Conceptos de calidad en salud.

Gestiona servicio de imagenclogia
considerando:
s Manejo de agendas de

citacion.

e Indicadores de rendimiento
por hora.

¢ Indicadores de repeticidn de
examenes.

e [ndicadores de gasto de placas
e insumaos.

« Nimero de notificaciones de
eventos adversos,

diagnésticos  urgentes y
diagndstices inesperados.

Examenes propios de la especialidad Imprescindible Deseable -
. . " . - :
' Radiografia simple de columna *
Realizacion e | Radiografia simple osteoarticular % §
[ interpretacién de " | periférico - : E
examenes musculo TAC musculo esquelético . S E P e
. esquelético , - —
: Ecografia musculo esquelética & *
' Interpretacién de - Examen simple de tdrax *
examenes de Térax TAC de térax * 7
Realizacién e Estudios digestivas *
interpretacion de Estudio genitourinario *




Biopsia con pistola automatica

- Exdmenes propios de la especialidad Imprescindible Deseable
examenes de abdomeny | geografias
pelvis ;
TAC de abdomen
TAC de pelvis *
Réalizacién e Ecograﬁas _ *
interpretacion de ) ”
- exdmenes mamarios Mamografias
Realizacién e TAC neuroldgicos ¥
interpretacion de : T *
examenes neurolégicos ' Ecografia doppler caritodeo
. : - : .-
Realizacion e _Examgnes simples
interpretacion de Ecografias . *
exdamenes pediatrico
spe s TAC *
Puncién derrame pleural con fines *
"Realizacion e diagndsticos
interpretacion de Puncién citolégica de tiroides *
examenes de o i *
- L Drenar una coleccidn -
intervencionismo RO
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A.1.07.- LABORATORIO CLINICO

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a los requisitos generales. Los profesionales formados en
adiestramiento en practica deberdn adjuntar los siguientes antecedentes:

a) Haber recibido entrenamiento por el tiempo estipulado, en alguna de las dreas siguientes: Hematologia,
Quimica Clinica, Microbiclogia, Inmunologia o Parasitologia.
b} Certificado extendido por los jefes de los respectivos Servicios Clinicos que acredite eI entrenamiento

recibido y presentacidn de curriculo actualizado.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Laboratorio Clinico le corresponde gestionar desde una perspectiva médica los procesos de
laboratorio clinico, tanto técnicos como administrativos, con el objeto de proveer exdamenes de calidad, en
forma oportuna y que apoyen el diagndstico clinico en los diferentes ambitos de la salud, considerando las
tecnologias mas eficientes, efectivas y seguras.

Desarrolla funciones en los siguientes dmbitos, respecto de tos cuales debe ser capaz de realizar las acciones
que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1

ASEGURAR LAS CONDICIONES PARA UNA GESTION EFICIENTE DE LAS DIFERENTES AREAS DE UN
LABORATORIO, FAVORECIENDO LA INTERACCION CON EL EQUIPO CLINICO Y GENERANDO LAS
RECOMENDACIONES QUE APOYEN EL DIAGNOSTICO Y SEGUIMIENTO DEL PACIENTE.

Acciones Conocimientos Destrezas
Definir las  prestaciones de Politicas institucionales Elabora listado de examenes
laboratorio de acuerdo a los referidas a laboratario clinico. prioritarios para un
requerimientos institucionales. Necesidades clinicas referidas laboratorio de acuerdo a su
al diagnodstico de iaboratorio. complejidad.

Tipos e indicaciones de los
examenes en relacién con las
areas de laboratorio
{microbiologia, bioguimica,
hematologia, inmunologia).
Rendimiento de los examenes
de laboratorio en relacién con
las patologias clinicas.
Administracidén  y
orientada al
clinico.

Protocolos y guias clinicas de
laboratoric clinico para
indicacién de examenes.

gestidn
laboratario

Selecciona de las alternativas
disponibles de exdmenes de
las diferentes dreas de
laboratorio, los que permiten

el mayor rendimiento al
menor costo o  costo
razonable vy segdn la

complejidad de la institucion.
Utiliza metodologias para la
elaboracion de guias clinicas
yfo protocolos clinicos de
laboratorio clinico.

Generar las normas a cumplir en la
fase preanalitica y otorgar los
recursos para el cumplimiento de
los  requisitos, condiciones vy
oportunidad para la obtencidn,
conservacién y traslado de
muestras clinicas al laboratorio.

Normas para la recoleccidon y
traslade de las muestras
clinicas.

Requisitos asociados a un plan
de calidad en la fase
preanalitica.

Propone medidas correctivas
acordes a los indicadores de
rechazo de muestras clinicas.

Seleccionar el equipamiento que
permita el mejor costo efectividad
en la ejecucion de las técnicas para
el procesamiento de las muestras.

Oferta de  equipos de
laboratorio relacionadas con
las areas de diagndstico,
incluyendo respaldo y servicio
de apoyo técnico.

Nuevas tecnologias
disponibles para el diagndstico
de laboratorio

Métodos de Anaiisis de costos
aplicables a laboratorio ctinico
{costos de equipamiento,
funcionamiento,
procesamientc de muestras,
mantencidn, etc).

Sistemas  informaticos de
laboratoric o ascciado a
equipos de laboratorios en

Discrimina entre diferentes
ofertas de equipamiento
segln criterios de

bioseguridad, calidad técnica,
servicios de apoyo, costo
heneficio, operabilidad.
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nivel basico.
Bioseguridad ofrecida por los
equipos  disponibles  para
laboratorio.

Asegurar el cumplimiento de los
procedimientos segun norma y el
control de calidad de los diferentes
procesos ejecutados que permitan
la acreditacién del laboratorio.

Politicas de calidad de la
institucion.

Politicas de calidad de
laboratorio.

Conceptos y contenidos de
planes de calidad de
laboratorio y formas de
medicion de logros
(indicadores de calidad de
laboratorio).

Procesos  de laboratorio
incluyendo las etapas

preanalitica - analitica y post
analitica.

Normas de  Bioseguridad,
conceptos y procedimientos
en la prevencién de riesgos
para los operadores de
examenes de laboratorio.
Requisitos para la acreditacién
de laboratorio.

Etabora indicadores de calidad

para los procesos de
laboratorio,
Elabora requisitos para el

procesamiento de muestras
clinicas en el ambhito de Ia
bioseguridad.

Participar en la revision de los
valores de referencia y valores
criticos {valores de alerta) de las

determinaciones de laboratorio. Valores criticos que
representan riesgo para el clinico tratante.
paciente.

Valores de referencia
internacionales.

Valores normales locales.

Detecta casos de urgencia a
partir de los hallazgos de
laboratorio y establece curso
de accidn inmediato ante el

Implementar politicas de RRHH en
laboratorio.

Composicién basica de un
equipo de iaboratorio, sus
perfiles, roles y funciones para
la seleccién y organizacién del
personal, segun el nivel de
complejidad de la institucién.
Cantenidos minimos de planes
de capacitacién en laboratorio
clinico.

Métodos de diserio de Planes
de capacitacion de laboratorio
clinico con énfasis en la
implementacion de  nuevas
tecnologias.

Teorias de desarrollo
organizacional y direccién de
personal que incluya: técnicas
de comunicacidn, trabajo en
equipo, gestidon de conflictos,
etc.).

Contenidos minimos de Salud
laboral focalizado a los riesgos
de laboratorio.

Formula planes de
capacitacicn en laboratorio
clinico concordantes con las
propuestas institucionales,
aportando los contenidos de
esta drea.

Identifica los riesgos laborales
existentes para diferentes
niveles de complejidad de
laboratorio.

Asegurar ia entrega de los
resultados de los exdamenes vy
procedimientos de laboratorio en
forma oportuna, comprensible y
confiable, de acuerdo con las
politicas institucionales vigentes y
cumpliendo normas nacionales
relacionadas con vigitancia
epidemioldgica si ello corresponde.

Tiempos de los procesos de
laboratorio clinico.

Disefio, implementacién vy
control de indicadores de
oportunidad.

Normas de reporte de
resultados de exdmenes de
laboratorio de acuerdo con la
complejidad de la institucidn.
Normas de notificacién
obligatoria vigentes.

Propone disefio de reporte de
los resultados de examenes de
laboratorio de acuerdo con la
complejidad de la institucién,
para la mejor interpretacion
por parte del drea clinica.
Propone disefic de
indicadores de oportunidad
para la entrega de examenes
de laboratorio.
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Area Funcional 2

ASEGURAR LAS CONDICIONES PARA LOGRAR CALIDAD TECNICA DE LOS PROCEDIMIENTOS EN LAS DISTINTAS
SUBESPECIALIDADES DE LABORATORIO {(MICROBIOLOGIA, BIOQUIMICA, HEMATOLOGIA, INMUNOLOGIA),
FAVORECIENDO LA INTERACCION CON EL EQUIPO CLINICO Y GENERANDO LAS RECOMENDACIONES QUE
APOYEN EL DIAGNOSTICO Y SEGUIMIENTO DEL PACIENTE, SEGUN EL AREA DE EXPERIENCIA QUE

CORRESPONDA.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Definir las prestaciones propias de
las diferentes dreas de laboratorio
de acuerdo a los requerimientos y
complejidad institucionales.

Politicas institucionales
referidas a laboratorio clinico.
Requerimientos  del  drea
clinica.

Tipos e indicaciones de los
examenes en relacidn con las
areas de taboratorio
(microbiclogia, bioguimica,
hematologia, inmunologia).
Rendimiento de los exdmenes
de laboratorio en relacién con
las patologias clinicas y areas
especificas de laboratorio.
Protocolos y guias clinicas para
indicacion de examenes segin
el 4rea de laboratorio.

Propone listado de los
examenes de laboratorio en
relacién a su rendimiento vy
costo beneficio, en dareas
especificas de laboratorio.

Establecer los requisitos,
condiciones y oportunidad para la
obtencidn, conservacién y traslado
de muestras clinicas en fas
diferentes areas de laboratorio
clinico. Entregando indicaciones
previas a la realizacion de un
examen y  asegurando  su
cumpliriento.

Indicaciones de preparacion
del paciente para los
diferentes  examenes de
laboratario.

Condiciones que pueden
interferir con los resultados de
los exdmenes.

Procedimientos para la
obtencidn de las muestras
clinicas relacionadas con las

diferentes dreas de
laboratorio.
Condiciones técnicas de

traslado y conservacién de
muestras.

Causales de rechazo de las
muestras.

Conceptos de calidad en la
fase preanalitica.

Describe requisitos ¥
condiciones de la toma de
muestra de examenes de una
determinada drea de
{aboratorio clinico.

Disefia un grupoc de
indicadores de calidad del
proceso pre analitico en
examenes de una
determinada drea de
laboratorio clinico.

Propone medidas correctivas
acordes a los indicadores de
rechazo de muestras clinicas
en un drea determinada de
lahoratorio.

Proponer alternativas de
eguipamiento en  drea de
experiencia, que permita

seleccionar la opcidn con mejor
costo efectividad, para ia ejecucién
de técnicas de laboratorio.

Oferta de  equipos de
laboratoric relacionadas con
las dreas de diagndstico,
incluyendo respaldo y servicio
de apoyo técnico.

Nuevas tecnologias
disponibles para el diagnostico
de laboratorioc por area
correspondiente.

Métodos de Analisis de costos
aplicables a laboratorio clinico
segin drea (costos de
equipamiento,
funcionamiento,
procesamiento de muestras,
mantencién, etc).

Sistemas  informaticos  de
laboratoric ¢ asociade a
equipos de laboratorios por
area en nivel basico.
Bioseguridad ofrecida por los
equipos  disponibles  para
laboratorio.

Propone criterios de
evaluacién para diferentes
ofertas de equipamiento,
segin consideraciones de
bicseguridad, calidad técnica,
servicios de apoyo, costo
beneficio, operabilidad vy
segun drea de laboratorio.
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Contribuir al cumplimiento de los
requisitos establecidos segun areas
de laboratorio para la acreditacién.

Politicas de calidad de la
institucién.,
Politicas de
laboratorio.
Programas de calidad de
laboratorio.

Procesos  de laboratorio
incluyendo las etapas
preanalitica - analitica y post
analitica por drea de
laboratorio.

Normas de  Bioseguridad,
conceptos y procedimientos
en la prevencién de riesgos
para los operadores de
examenes de laboratorio.
Requisitos para la acreditacion
de laboratorio.

calidad de

Elabora indicadores de calidad
para los procesos en dreas
especificas de laboratario.
Elabora requisitos para el
procesamiento de muestras
clinicas en el ambito de la
bioseguridad.

Establecer los  wvalores de
referencia y valores criticos
(valores de alerta) de Ilas
determinaciones en el drea de
laboratorio que corresponda.

Valores de referencia
internacionales.

Definicion de valores normales
locales.

Definicidn de valores criticos
que presentan riesgo para el

paciente.

Detecta casos de urgencia a
partir del hallazgo de valores
criticos en los resultados de
laboratorio, iniciando accién
inmediata ante el clinico
tratante de acuerdo a los
protocolos establecidos.

Colaborar en la aplicacién de
politicas de RRHH en laboratorio
de acuerdo a su adrea de
experiencia.

Composicidn bésica del equipo
de laboratorio segun el drea
que corresponde, sus perfiles,
roles y funciones para la
adecuada seleccién.
Contenidos minimos de planes
de capacitacién en el drea de
laboratorio clinico que
corresponde.

Contenidos minimos de Salud
laboral focalizade a los riesgos
de laboratorio.

Propone contenidos minimos
de planes de capacitacién en
el drea de laboratorio clinico
que corresponde.

Entregar resultados en forma
oportuna, comprensible ¥
confiable vy, segin corresponda,
cumpliendo normas nacionales
relacionadas con vigilancia
epidemioldgica.

Tiempos de los procesos.

Disefio, implementaciéon vy
control de indicadores de
oportunidad.
Normas de reporte de
resultados.
Normas de notificacién

obligatoria vigentes.

Propone disefio de reporte de
los resultados de examenes de
acuerdo con la complejidad de
la institucién, para la mejor
interpretacién por parte det
area clinica segun el area de
faboratorio que corresponda.
Propone disefia de
indicadores de oportunidad
para la entrega de examenes
segin el area de laboratorio
gue corresponda.

Examenes propios de la Especialidad

Area

Examen

Imprescindible Deseable

HEMOGRAMA {INCLUYE RECUENTOS DE LEUCOCITOS Y ERITROCITOS,

B

RECUENTO DE BASQFILOS (ABSOLUTO)

PROTOMBINA, TIEMPO DE O CONSUMO DE (INCLUYE INR, RELACION

RECUENTO DE EOSINOFILOS (ABSOLUTO}

RECUENTO DE ERITROCITOS, ABSOLUTO (PROC. AUT.)

RECUENTO DE LEUCOCITOS, ABSOLUTO (PROC. AUT.)

RECUENTO DE LINFOCITOS {ABSOLUTO)

Hematologia

RECUENTQ DE PLAQUETAS (ABSOLUTQ}

RECUENTO DE RETICULOCITOS (ABSOLUTO O PORCENTUAL)

RECUENTO DIFERENCIAL O FORMULA LEUCOCITARIA (PROC.AUT.)

SANGRIA, TIEMPO DE {IVY) (NO INCLUYE DISPOSITIVO ASGCIADO}

o] ow k| w| | w| %] #|
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- Area

Examen

lmpres‘cindibqlg

B Des;eable

SUBGRUPD ABD Y RH FENOTIPQ - GENOTIPO RH, C/U.

*

TROMBOPLASTINA, TIEMPO PARCIAL DE (TTPA,TTPK O SIMILARES)

*

VELOCIDAD DE ERITROSEDIMENTACION (PROC. AUT.)

*

VON WILLEBRAND, AG DE (FACTOR VIl AG.)

COFACTOR DE RISTOCETINA

PROTEINAC -

PROTEINA S

RESISTENCIA PROTEINA C

ADHESIVIDAD PLAQUETARIA

#| %] ¥ % #| #

AGLUTININAS ANTI RHO

AGREGACION PLAQUETARIA

ANTICOAGULANTES CIRCULANTES O ANTICOAGULANTE LUPICO

ANTITROMBINA 11l

COOMBS DIRECTO, TEST DE

COOMBS INDIRECTO, PRUEBA DE

FIBRINOGENDO

FACTOR YV

FACTORES VI VI, 1X, X, X0, X0, XN, CfU

HEMATOCRITO (PROC. AUT.)

Quimica

PERFIL HEPATICO (INCLUYE TIEMPO DE PROTROMBINA, BILIRRUBINA

TRANSAMINASAS, OXALACETICA {GOT/AST), PIRUVICA (GPT/ALT),
TRIGLICERIDOS (PROC.AUT.)

]

LA IR N

ADENOCORTICOTROFINA {ACTH)

ALDOSTERONA

ANDROSTENEDIONA

CATECOLAMINAS

CORTISOL

'CRECIMIENTO, HORMONA DE (HGH} {SOMATOTRGFINA}

DEHIDROEPIANDROSTERONA SULFATO {DHA, DHEA)

ERITROPOYETINA

GONADCTROFINA CORIONICA, SUB-UNIDAD BETA (INCLUYE TITULACION

HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE (FSH) |

HORMONA LUTEINIZANTE (LH)

IGF1 O SOMATOMEDINA - C {INSULINE LIKE GROWTH FACTOR}).

IGFBP3, IGFBP1 (iNSULINE LIKE GROWTH FACTOR BINDING PROTEIN} -

ol w] wlowl ow| ] ] | | w| o] %]

INSULINA

INSULINA, CURVA DE {MINIMO CUATRO DETERMINACIONES E INCLUYE

PARATHORMONA, HORMONA PARATIROIDEA O PTH.

PROGESTERONA

PROLACTINA (PRL)

RENINA

SHBG (SEX-HORMONE SINDING GLOBULIN)

TESTOSTERONA EN SANGRE

TESTOSTERONA LIBRE EN SANGRE

BRI

TIROESTIMULANTE {TSH), HORMONA {ADULTO, NINO O R.N.}

TIROGLOBULINA

TIROXINA LIBRE (T4L)

TIROXINA O TETRAYODOTIRONINA {T4)

TRIYODOTIRONINA {T3)

17 - HIDROXIPROGESTERONA

ESTRADIOL (17-BETA)

CORTISOL LIBRE URINARIO

GONADOTROFINA CORIONICA, SUB-UNIDAD BETA; TITULACION POR

LABE IR BN

PROTEINA C REACTIVA POR TECNICA DE LATEX U OTRAS SIMILARES




0047

Area

- Examen .

Imprescindible

Deseable

HEMORRAGIAS OCULTAS, {BENCIDINA, GUAYACO O

*

FOSFORO CUANTITATIVO EN ORINA

GLUCQSA {CUANTITATIVO), EN ORINA

NITROGENG UREICO O UREA EN ORINA (CUANTITATIVO)

ORINA COMPLETA, (INCLUYE CQOD. 03-09-023 Y 03-09-024)

ORINA, FISICO-QUIMICO ( ASPECTO, COLOR, DENSIDAD,

*| W] ] R %] =

ORINA, SEDIMENTO (PROC. AUT.}

PROTEINA (CUANTITATIVA], EN ORINA

ACIDO FOLICO O FOLATOS

ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO {CEA)

ANTIGENC PROSTATICO ESPECIFICO

ANTIGENQ CA 125, CA 15-3 ¥ CA 19-9, C/U

BETA-2-MICROGLOBULINA

ALFA -1- ANTITRIPSINA CUANTITATIVA

| *] | w| H] ] ®

ALFA -2- MACROGLOBULINA

Microbiologia

BACILOSCOPIA ZIEHL-NEELSEN POR CONCENTRACION DE LIQUIDOS

BACILOSCOPIA ZIEHL-NEELSEN, C/U

EXAMEN DIRECTC AL FRESCO, C/S TINCION (INCLUYE TRICHOMONAS)

TINCION DE GRAM

COPROCULTIVO, C/U

CULTIVO CORRIENTE {EXCEPTO COPROCULTIVO, HEMOCULTIVO Y
HEMOCULTIVO AEROBLO, C/U '

HEMOCULTIVO ANAEROBIO, C/U

UROEULTIVO, RECUENTO DE COLONIAS Y ANTIBIOGRAMA (CUALQUIER

CULTIVO PARA ANAEROBIOS (INCLUYE COD. 03-06-008)

CULTIVO PARA CAMPYLOBACTER, YERSINIA, VIBRIO, C/U

NEISSERIA GONORRHOEAE (GONQCOCO)

CULTIVO PARA LEVADURAS

CULTIVO PARA BACILO DE KOCH, (INCLUYE OTRAS MICOBACTERIAS)

NEISSERIA MENINGITIDIS {(MENINGCGCOCO)

CULTIVO Y TIPIFICACION DE MICOBACTERIAS _

ANTIBIOGRAMA CORRIENTE (MINIMO 10 FARMACOS) (EN CASC DE

TEST RAPIDO DE DETECCION DE STREPTOCOCCUS. -

CLAMIDIAS POR INMUNOFLUORESCENCIA, PEROXIDASA, ELISA O

MONONUCLEOSIS, REACCION DE PAUL BUNNELL, AﬁTICUERPOS

MYCOPLASMA GG, IGM, C/U.

R.P.R.

LA I A S R AR A N I A A T B S Y IS S S Y Y

TIFICAS, REACCIONES DE AGLUTINACION (EBERTH

TREPONEMA PALLIDUM FTA - ABS, MHA-TP C/U

V.D.R.L

ARTROPQDOS MACROSCOPICOS Y MICROSCOPICOS {IMAGOS /O PUPAS

TRl %] | ®

COPROPARASITOLOGICO SERIADO SIMPLE (INCLUYE DIAGNOSTICO DE

| GRAHAM, EXAMEN DE {INCLUYE DIAGNOSTICO DE

GUSANOS MACROSCOPICOS, DIAGNOSTICO DE

COPROPARASHGLOGItO SERIADO SiMPLE (INCLUYE DIAGNOSTICO DE

LA AR AN

ELISA INDIRECTA (CHAGAS, HIDATIDOSIS, TOXO-

ANTIGENQS VIRALES DETERM. DE (ADENOVIRUS,

*

ANTIGENOS VIRALES DETERM. DE ROTAVIRUS, POR CUALQUIER

ANTIGENOCS VIRALES DETERM. DE VIRUS SINCICIAL, POR CUALQUIER

VIRUS HEPATITIS A, ANTICORE

VIRUS HEPATITIS A, ANTHCUERPOS 1GM DEL

VIRUS HEPATITIS 8, ANTICUERPQ DEL ANTIGENO E DEL

VIRUS HEPATITIS B, ANTICORE TOTAL DEL (ANTI HBC TOTAL)

VIRUS HEPATITIS B, ANTIGENO DE SUPERFICIE O ANTIGENO

AN JEE A SEE )
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. Area

Examen

Il;l;;:rescindible

Deseable

VIRUS HEPATITIS B, ANTIGENO E DEL (HBEAG)

*

VIRUS HEPATITIS B, ANTICORE IGM DEL (ANTI HBC IGM)

*

VIRUS HEPATITIS C, ANTICUERPOS DE (ANTI HCV)

*

ANTIESTREPTOLISINA 0, POR TECNICA DE LATEX.

Inmunologia

TAMIZAJE DE ANTICUERPOS AIiITI ANTIGENOS NUCLEARES

ANTICUERPOS ANTINUCLEARES (ANA], ANTIMITOCONDRIALES:ANTI

ANTICUERPOS ATIPICOS, PANNEL DE IDENTIFICACION.

ANTICUERPOS ESPECIFICOS Y OTROS AUTOANTICUERPOS {ANTICUERPOS

COMPLEIGS INMUNES CIRCULANTES

COMPLEMENTO C1Q, €2, (3, 4, ETC., C/U-

COMPLEMENTQ HEMOLITICO {CH 50}

CRIOGLOBULINAS, PRECIPITACION ENVFRIO {CUALITATIVA} O

DEPOSITO DE COMPLEJOS INMUNES POR INMUNQFLUORES-

DEPOSITO DE COMPLEMENTO POR INMUNOFLUORESCENCIA

DEPOSITO DE FIBRINOGENO POR INMUNOFLUORESCENCIA

DEPOSITO DE INMUNOGLOBULINA POR INMUNOFLUORES-

FACTOR REUMATOIDEQ POR TECNICA DE LATEX U OTRAS SIMILARES

FACTOR REUMATOIDEO POR TECNICA DE SCAT, WAALER ROSE,

INHIBIDOR DE C10Q, €2 ¥ C3, C/U

INMUNGELECTROFORESIS DE CADENAS LIVIANAS KAPPA O LAMBDA

INMUNOELECTROFCORESIS DE INMUNGOGLOBULINAS

INMUNOQELECTROFORESIS DE INMUNOGLOBUUNAS 1GD E IGE C/U

INMUNOFUACION DE INMUNOGLOBULINA, C/U.

INMUNGGLOBULINA IGA SECRETORA

INMUNOGLOBULINAS IGA, IGG, IGM, C/U

INMUNOGLOBULIMNAS IGE, IGD TOTAL, C/U

!NMUNOGLOBUUNAS I-GE, IGG ESPECIFICAS, C/U

‘**_************A**_***

PROTEINA C REACTIVA POR TECNICAS NEFELOMETRICAS Y/O

PROTEINAS BENCE JONES POR ELECTROFORESIS

QUIMIOTAXIS-LEUCOTAXIS

ANTICUERPO ANTIENDOMISIO (EMA, ANTIMEMBRANA BASAL GLOMERULAR

ESTUDIO DE ANTICUERPO ANTITRANSGLUTAMINSA (TTG)

LB N N 2

ANTICUERPOS ANTICITOPLASMA DE NEUTROFILOS (ANCA), C-ANCA Y

DETERMINACION DE ISOTIPOS DE ANTICUERPOS ANTICITOPLASMA DE

ANTICUERPOS ANTICARDIOLIPINAS POR ELISA {(ISOTIPOS G-M-A),

| ANTICUERPQS ANTI MLK-1, POR IFI.

ANTICUERPOS ANTIGLIADINA {ENFERMEDAD CELIACA), POR ELISA
CRIOAGLUTININAS )

CRIOHEMOLISINAS

DIGESTION FAGOCITICA NITROBLUE-TETRAZOLIUM

FAGOCITOSIS: INGESTION ¥ DIGESTION (KILLING) ~

FAGOCITQSIS: INGESTION ¥ DIGESTION {KILLING}

INMUNOADHERENCIA DE LEUCOCITOS MACROFAGQOS

INTRADERMOREACCION {PPD, HISTOPLASMINA, ASPERGILINA, U

ESTUDIO PARA HIPERSENSIBILIDAD RETARDADA
LIF O MIF '

LINFOCITOS B {INMUNOFLUORESCENCIA) 4

LINFOCITOS B (ROSETAS EAC) Y LINFOCITOS T

LINFOCITOS T "HELPER" {OKT4} O SUPRESORES

LINFOCITOS T TOTALES ( OKT3 Y/O OKT11) CON ANTISUERO

LINFOTOXINAS HUMANAS, DETECCION DE

REACCION CUTANEA 16 ALERGENOS POR ESCARIFICACION (INCLUYE EL

TRANSFORMACION LINFOBLASTICA A DROGAS, ANALISIS DE

ANTICUERPOS LINFOCITOTOXICOS (ﬁRA) POR

****I**-*************'*'*
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Area

Examen

Imprescindible

Deseable

AUTOCROSSMATCH CON LINFOCITOSTY B,

R

ALOCROSSMATCH CON LINFOCITOS TOTALES.

ALOCROSSMATCH CON LINFOCITOS TY B.

CULTIVO MIXTQ DE LINFOCITOS

TIPIFICACION HLA B-27.

TIPIFICACION HLA - DR SEROLOGICA.

TIPIFICACION HLA - A, B SEROLOGICA.

ANTICUERPOS LINFOCITOTOXICOS CON [DENTIFICACION DE

ESPECIFICIDAD DE ANTICUERPOS.

RIARJE IR I I I S
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A.1.08.- MEDICINA FAMILIAR

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a los requisitos generales. Los profesionales formados en
adiestramiento en practica deberan adjuntar los siguientes antecedentes:

a) Demostrar haber adquirido ia capacidad necesaria mediante el trabajo institucional, efectivo y
comprobado en un Centro de Salud Familiar o en un Centro Docente — Asistencial Universitario, publico o
privado, por un pericdo ininterrumpido no menor a cinco ahos, y con un minime de cuatro horas diarias.
La calificacién del Centro sera resuelta por el Directorio de la Entidad Certificadora, previa informacién
técnica del Comité de Especialidad de Medicina Familiar. Excepcionalmente se aceptara otro tipo de
centros de salud, si asi lo resuelve el Directorio, con el informe del Comité de la Especialidad.

b} Horas de capacitacidén necesarias:
e (linica: 200 horas en clinica. El temaric debe abarcar el espectro del quehacer, con capacitacion en
dreas diversas, en especial cursos como los de FUDQC, del Hospital Roberto del Rio en nifios, y de la
Sociedad Médica, en adultos.

. Salud Mental: 50 heras.
Educacién: 20 horas.
. Epidemiologia y Salud Publica: 50 horas, incluyendo Medicina Basada en Evidencia, situacién de
salud, organizacidn del sistema sanitario, ambiente y salud.
. Gestién: SO horas. Incluyendo planificacidn, gestion del recurso humano, gestién financiera,
evaluacién.
. Familia: 60 horas, incluyendo entrevista: 20 horas y familia: 40 horas.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Medicina Familiar le corresponderd acompafiar el proceso de salud enfermedad de
personas y familias a cargo, desde una mirada sistémica, considerando la complejidad biopsicosocial, de
manera continua a lo largo del ciclo vital y familiar, con énfasis preventivo y promocional, en equipo v en
red, preferentemente en el dmbito de la atencidén primaria, en contextos tanto pablicos como privados,
procurando el aprendizaje familiar y el desarrollo de los sistemas de cuidado para contribuir al mejor nivel
de salud y calidad de vida posible de la poblacién bajo cuidado.

Desarrolla funciones en los siguientes ambitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las
acciones que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1
PROMOVER LA SALUD Y CONTRIBUIR A LA PREVENCION DE PROBLEMAS DE SALUD DE LAS PERSONAS,
FAMILIAS Y COMUNIDAD A SU CARGO
Acciones Conocimientos Destrezas
Identificar los factores protectores, | «  Concepto de factor protector. |  Efectia genograma.
de riesgo y recursos de las | e Conceptodefactorderiesgo. | e Indaga factores protectores,
personas, familias y comunidad a | « Concepto de enfoque de de riesgo y recursos en la
cargo. riesgo. consulta habitual y en todos
e Teoria sistémica aplicada a la los contextos de interaccidn
familia. medico paciente.
e Modelos y metodologias de | »  Identifica factores
diagndstico familiar y protectcres, de riesge vy
comunitario. recursos de [@ comunidad a
e Teoria de desarrolio individual cargo.
y familiar. s Efectia ecomapa.
e Instrumentos de evaluacion { ® Registra de manera integrada
familiar. y estratégica la informacidn
e Determinantes sociales de la recopilada.
salud.
Participar en la planificacion y | e  Etapas de la planificacion. e Integra proactivamente vy
desarrollo de las actividades | « Elementos técnicos de potencia equipos de trabajo.
preventivas y promocionales. programacion. »  Participa y/o actualiza y utiliza
s  Situacién epidemiolégica de la diagndsticos participativos.
poblacién a cargo. s Participa en planificacion vy
¢ Metodologia de diagnostico programacion de actividades
participativo. preventivas y promocionales.
Concepto de prevencidn. e Propone, disefia yfo evalda
Concepto de promocidn. proyectos  preventivos  y
Normas nacionales y locales promacionales, utilizando y/o
de actividades preventivas. generando evidencia.
e Préacticas basadas en | ®* Participa y/o se apoya en
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evidencia.

instancias de trabajo
intersectorial.

Participa y/o se apoya en
instancias de trabajo
comunitario en salud.

Realizar controles de  salud
preventivos, con enfoque familiar,
de género y de riesgo/proteccion,
en todas las etapas del ciclo vital
individual.

Teoria de desarrollo individual
y familiar.

Criterios de enfoque de riesgo
en los controles de salud a lo
largo dei ciclo vital.

Guias Técnicas y protocolos
ges de salud preventiva.
Practicas basadas en
evidencia.

Enfoque de género.

Enfoque intercultural.

Enfoque de cuidado espiritual.
Procedimientos de control de
salud por grupo etario propios
de la especialidad.

Realiza controles de salud en
el nifio.

Realiza controles de salud en
el escolar.

Realiza controles de salud en
el adolescente.

Realiza controles de salud en
el adulto, incluyendo o
ocupacional.

Realiza controles de salud en
el adulto mayor.

Valora y  gestiona el
riesgo/proteccion detectado y
concordado con su poblacidn
usuaria.

Efectla acompafiamiento a las
personas y sus familias en las
crisis normativas.

Realizar educacién en salud con
metodologias efectivas para el
aprendizaje.

Teorias del aprendizaje a lo
largo del ciclo vital.

Educacidn participativa de
adulto.

Concepto vy principios de
empoderamiento en salud.
Metodologias efectivas para el
aprendizaje transformacional.
Conceptos y principios de
autocuidado.

Planifica, disefia, ejecuta vy
evalla educacién  grupal,
acorde a los conceptos vy

principios sefialados.

Realiza educacién individual
propiciando el autocuidado y
el empoderamienta en sajud.
Sistematiza las experiencias
generando evidencia.

Difunde buenas practicas de
educacién en salud.

Realizar consejeria individual vy

familiar.

Modelos y metodologias de
cambio de conducta.

Teoria de etapa del cambio.
Teorias de motivacién a la
proteccion.
Técnicas
negociacién.
Técnicas de
problemas.
Modelos, etapas y
herramientas de consejeria.

efectivas de

resolucién  de

Aplica modelo precede.

Realiza consejeria individual y
famitiar.

Describe  y  registra los
acuerdos alcanzados y las
estrategias de seguimiento.
Aplica técnicas maotivacionales
en las consejerias.

Area Funcional 2

EFECTUAR DIAGNOSTICOS CONTEXTUALIZADOS DE LOS PROBLEMAS DE SALUD DE LAS
PERSONAS Y FAMILIAS, EN ATENCION PRIMARIA

Acciones Conocimientos Destrezas
Efectuar entrevista clinica centrada | «  Funciones y etapas de la Realiza entrevista clinica,
en la persona, incarporando entrevista. indagando biografia,
principios y metodologia de | e Técnicas de entrevista motivaciones y expectativas,

practica reflexiva y autodesarrollo.

individual, de pareja y familiar.
Comunicacion  efectiva vy
Técnicas de apoyo narrativo.
Entrevista motivacional.
Principios y metodologia de
préctica reflexiva y
autodesarrollo.

Concepto de entrevista
centrada en la persona vy
relacion de ayuda.

creencias, contexto y recursos.
Realiza entrevista de pareja y
familia, facilitando la
construccion de un sistema
terapéutico.

Elabora registros de
entrevistas que reflejan
practicas centradas en Ia
persona.

Demuestra escucha activa,

empatia y asertividad.
Aplica técnicas motivacionales
en las entrevistas.




evalia y retroalimenta la
entrevista en sus diferentes
componentes.

Realizar anamnesis ¥ examen fisico
pertinente y oportuno al motivo
de consulta, a la etapa del cicle
vital, al riesgo y al momento de
atencién.

Historia clinica orientada a la
deteccion de problemas,
Epidemiologia de la patologia
aguda y crénica prevalente.
Normas, protocolos y guias de
practica clinica.

Semiologia clinica a lo largo
del ciclo vital.

Problemas indiferenciadaos.
Profesionalismo y ética del
cuidado.

Realiza, con pertinencia vy
continuidad de  cuidado,
anamnesis proxima y remota,
respetando los principios de la
entrevista centrada en la
persona.

Genera espacios de respeto y
proteccidn a la intimidad de la
persona.

Realiza examen fisico
pertinente y oportuno al
motivo de consulta, al riesgo y
al momento de atencion.
Efectda registre de motivo de
consulta, anamnesis, examen
fisico ¥ examenes
complementarios.

Valorar el riesgo biopsicosocial de
personas y familias, en su
contexto, planteando diagndsticos
integrales.

Concepto de
biopsicosocial.
Instrumentos de valoracién
del riesgo individual y familiar.
Clasificacién internacional de
problemas de atencidn
primaria.

Criterios de priorizacion del
riesgo.

Estudies de familia: etapas,
objetivos, utilidad y aspectos
éticos involucrados.

Visita domiciliaria -
comunitaria integral:
consentimiento informado,
etapas, Técnicas de
observacién, técnicas de
planificacidn y registro.

riesgo

Aplica instrumentos de
valoracién de riesgo.

Integra ia informacidn
recopilada en un diagnostico
biopsicosocial, con enfogue de
riesgo.

Participa proactivamente en la
realizacién de estudios de
familia.

Comparte y recibe aportes del
equipo en la valoracién del
riesgo familiar,

Realiza de manera
empoderadora visita
domiciliaria-comunitaria
integral.

Aplicar instrumentos de evaluacién
familiar, con  pertinencia vy
participacidn del usuario.

Tipos de instrumentos de
evaluacion familiar:
genograma, apgar familiar,
ecomapa, circulo familiar,
precticar, linea de vida, otros.
Formas de aplicacion de los
instrumentos.

Utilidad, usos, aplicabilidad de
los instrumentos.

Limitaciones de los
instrumentos.

Aspectos éticos involucrados
en el uso de los instrumentos.

Utiliza con pertinencia los
instrumentos.

Integra al proceso de atencidn
la informacién recogida con
los instrumentos.

Incorpora al usuario en la
elaboracion y analisis de los
instrumentos utilizados.
Analiza criticamente la utilidad
de los instrumentos.

Se preocupa de la proteccién

a la intimidad ¥
confidencialidad de la
informacion.

Negociar con el sistema
consultante la explicacién de los
problemas y su priorizacién.

Modelos y Tecnicas de
negociacién

Técnicas de priorizaciéon de
problemas.

Principios bioéticos:
autonomia, beneficencia, no
maleficencia, justicia social,
etc.

Modelo de creencias en salud.

Elabora listado de problemas
con la participacion del
sistema consultante.

Prioriza problemas y dmbitos
de abordaje, considerando
prioridades del sistema
consultante.

Demuestra respetc en la
interaccion con su poblacion a
cargo.

Utiliza formularios de

consentimiento informado en
decisiones relevantes.

Utilizar con  pertinencia los
recursos diagnésticos, humanos y

Aspectos basicas de gestidn.
Aspectos bdsicos del

Demuestra pertinencia en el
uso de los recursos




tecnolégicos a su alcance en las
redes.

financiamiento en salud.

Red sanitaria y social.

Guias clinicas y protocolos de
problemas frecuentes.

Pruebas diagnosticas.
Auditoria det uso de los
recursos.

Ley 16.744 de enfermedades
profesionales y accidentes del
trabajo.

0§}
diagnésticos. A
Dernuestra pertinencia en sus
derivaciones.

Recurre a las redes sanitarias
oportuna y pertinentemente.
Recurre a las redes sociales
oportuna y pertinentemente.
Utiliza correctamente  las
pruebas diagnosticas, guias y
protocolos.

Fundamenta sus decisiones
clinico diagndsticas,
considerando los diagndsticos
diferenciales.

23

Recurrir a los saberes familiares y
comunitarios para complementar
los procesos diagndsticos.

Concepto, modelo y estrategia
para la resiliencia.
Interculturalidad.

Formas de acercamiento al
saber popular.

Convoca a la familia y/o
comunidad en los eventos que
requieren de una mayor
complementariedad.

Indaga en las experiencias
familiares previas y sus
resultados, frente a eventos
criticos.

Utiliza los recursos familiares y
comunitarios para sus
procesos diagndsticos.

Mantener una relacién medico
paciente  empadtica,  asertiva,
reflexiva y potenciadora.

Técnicas de comunicacién
efectiva.
Componentes de la relacion de
ayuda.
Practicas de reflexividad vy

empoderamiento.

Realiza escucha activa con las
personas y grupos con los que
interactua.

Presenta una poblacion a su

cargo y/o su cartera de
clientes.
Pone en comun sus

dificultades en la relacién
médicc paciente y presenta

instrumentos de su
aprendizaje transformacional.
Retroalimenta a sus

compaieros de equipo en sus
practicas interaccionales.
Se preocupa de la proteccién

a la intimidad ¥
confidencialidad de la
informacion.

Integrarse y/o conformar equipos

multidisciplinarios ¥
multiespecialidad para
complementar los procesos

diagnésticos.

Concepto de la
multidisciplinariedad ¥
transdisciplinariedad.
Concepto de colaboracion,
complementariedad y sinergia.
Importancia de la integracién
multidisciplinaria Vi
multiespecialidad.

Socializa con el equipo de
salud las necesidades de
complementariedad en los
procesos diagndsticos.
Convoca a otros especialistas
para mejorar o complementar
sus diagndsticos.

Participa activamente en las
reuniones de equipo de
sector, reuniones clinicas vy

otras instancias de
complementariedad.

Participa en estudios de
familia, wvisita domiciliaria

integral y consejerfa familiar,
integrando duplas o equipos
multidisciplinarios.
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Area Funcional 3

PROPONER Y OPERACIONALIZAR UN PLAN DE CUIDADO CONTINUO DE LAS PERSONAS Y FAMILIAS A CARGO,
QUE ABORDE LA COMPLEJIDAD BIOPSICOSOCIAL ACORDE A LOS RECURSOS DISPONIBLES, INCORPORANDO A

LA FAMILIA COMO UNIDAD DE CUIDADO

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Integrar y/o conformar un sistema
de cuidado que integre a la familia
y sus redes.

Concepto de familia.

relacion familia salud.

Teorias para el trabajo con
familia.

Teorias y modelos del cuidado
en salud.

Enfoque familiar.

Convoca a la familia y sus
redes con pertinencia en los
distintos ambitos de su
quehacer.

Involucra a la familia y sus
redes en los procesos de toma
de decisiones en salud.

Recibe retroalimentacidn de
su practica desde sus familias
a cargo.

Sistematiza y utiliza la
informacidn socio sanitaria del
conjunto de familias a cargo,
en colaboracidn con el equipo.
Potencia a la familia como
unidad de cuidado.

Negociar y acordar con el sistema
consultante y la red de apoyo el
abordaje de los problemas,
considerando el riesgo
biopsicosocial y las variabies
institucionales.

Modelos vy  Técnicas de
negociacion.

Conceptos, modelos,
metodologias y herramientas
del apoyo social y trabajo en
redes.

Principios bioéticos:
autonomia, beneficencia, no
maleficencia, justicia social,
etc.

Enfoque de riesgo.

Utiiza el consentimiento
informado para resguardar los
aspectos éticos y legales del
plan de cuidado.

Utiliza la metodologia de
contratos en el
estahlecimiento de acuerdos.
Aplica enfoque de riesgo en la
determinacién del plan de
cuidado en sus aspectos
clinicos y psicosociales.

Operacionalizar el plan de cuidado
en intervenciones costo efectivas y
basadas en evidencia.

Disefio de un plan de cuidado.
Politicas, leyes y normas
sanitarias vigentes.

Técnicas de seleccién de
intervenciones.

Medicina basada en evidencia.
Principios de gestién clinica.
Concepto, dimensiones,
mejoramiento y evaluacion de
la calidad asistencial.

Aplica con pertinencia al caso
los alcances de las leyes y
beneficios en salud.

Registra con precision vy
claridad el plan de cuidado
(problemas, objetivos de
logro, acciones y recursos a
involucrar).

Ejecuta con calidad |las
acciones que le competen
dentro del plan de cuidado.
Coordina sus intervenciones
con el equipo a cargo del plan.

Utilizar con  pertinencia  los
recursos terapéuticos, humanos y
tecnoldgicos, a su  alcance,
articulando equipos y redes
asistenciales y sociales.

Politicas, leyes y normas
sanitarias vigentes.

Recursos sanitarios locales,
sectoriales, intersectoriales y
comunitarios.

Guias clinicas y protocolos
nacionales y locales.

Redes asistenciales y sociales.

Demuestra pertinencia en Ia
seleccién y uso de los recursos
terapéuticos necesarios para
el plan.

Articula en equipo recursos
familiares, comunitarios,
sanitarios y sociales para el
logro de los objetivos del plan.
Aplica con pertinencia guias y
protocolos vigentes.

incorpera  los saberes vy
recursos familiares y
comunitarios al plan de
cuidado.

Ejecutar y evaluar el plan de
cuidado, manteniendo una
relacién médico-paciente continua
y empoderadora.

Principios de la relacion
medico paciente.

Concepto vy aplicabilidad del
principio de [a continuidad de
cuidados,

Concepto, metodologias e
instrumentos de

Demuestra continuidad en la
gestidn y ejecucion del plan.
Utiliza estrategias de
empoderamiento de la unidad
de cuidado.

Retroalimenta su  practica
interaccional.
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empoderamiento de la unidad
de cuidado.

Monitorear  en equipo y
retroalimentar al sistema
consultante y terapéutico respecto
del cumplimiento y resultados del
plan, estandarizandoc las buenas
practicas.

Principios gestion de casos.
Principios de la
retroalimentacién efectiva.
evaluacion de calidad en
funcién de resultados.
Estandarizacién de buenas
practicas.

Evalia vy retroalimenta al
sistema consultante vy al
terapéutico sobre el resultado
de las intervenciones
efectuadas en el plan,

Replantea, de acuerdo a los
resultados, las intervenciones

que no demuestran
efectividad.
Pone en comun los resultados
de las intervenciones
efectuadas.

Coordina sus intervenciones
con el equipo a cargo del plan.
Sistematiza y difunde Ias
buenas practicas.

Propone y/o desarrolla
intervenciones estandarizadas
con base en la experiencia
clinica para el abordaje de
problemas frecuentes.

Area Funcional 4

MANEJAR CON PERTINENCIA, OPORTUNIDAD Y CONTINUIDAD TODA PATOLOGIA MOTIVO DE CONSULTA,
INDEPENDIENTEMENTE DE EDAD, SEXO, ORGANOS O SISTEMAS, CON ENFOQUE DE CICLO VITAL FAMILIAR Y

DE GENERO

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Manejar la morbilidad frecuente
en la consulta de la poblacidn
infantil, adolescente, adulta vy
adulta mayor, con enfogue de
género.

Perfil epidemiolégico de la
etapa.

Objetivos y prioridades
sanitarias para la etapa.

Guias y protocolos para el
manejo de la morbilidad de la
etapa.

Diagndstico y manejo de los
cuadros clinicos frecuentes de
la etapa.

Referencia ¥
contrarreferencia: criterios de
derivacion y de manejo
conjunto de las patologias de
la etapa.

gestion clinica de la morbilidad
de la etapa.

gestién epidemioldgica de la
morbilidad de la etapa.

Aplica guias y protocolos para
el manejo de la morbilidad de
la pablacién infantil,
adolescente, adulta y adulta
mayor, con enfoque de
género.

Diagnostica y maneja los
cuadros clinicos frecuentes de
la poblacién infantil,
adolescente, adulta y adulta
mayor, con enfoque de
género.

Maneja el arsenal terapéutico
de 1a APS.

Maneja medidas terapéuticas
no farmacoldgicas.

Maneja los procedimientos
terapéuticos de la APS.

Deriva oportuna ¥
pertinentemente las
patologias de la poblacién
infantil.

Gestiona los recursos para el
manejo clinico, en forma
efectiva.

Realiza gestién epidemioldgica
en su quehacer clinico.

Manejar yfo derivar la morbilidad
de urgencia a lo largo del ciclo
vital.

Diagndstico y manejo de
patologia motivo de consulta
que corresponde resolver en
servicio de atencién primaria
de urgencia.

Criterios de derivacién para
patologias de urgencia que
requieren  resolucidn  en
centros de mayor complejidad.
Medidas de soporte vital.

Diagnostica Y maneja
patologia  consultante de
urgencia que corresponde
resolver en servicio de
atencioén primaria de urgencia.
Deriva oportuna )
pertinentemente las
patologias de wurgencia a
centros de mayor complejidad.
Realiza tratamiento inicial,
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Manejo paro cardio
respiratorio en el nifio.
Manejo paro cardio

respiratorio en el adulto.

estabiliza y trastada en forma
segura al paciente en estado
critico.

Aplica técnicas de manejo de
paro cardio respiratorio en el
nifio y en el adulto.

Abordar el impacto familiar de la
morbilidad para cada etapa del
ciclo vital y potenciar a la familia

como unidad de cuidado.

Crisis no normativas.

Técnicas de manejo de
estresores familiares.
Intervencion en crisis.

Teoria de sistemas aplicado a
la familia.

intervencién sistémica
familiar.
metodologias de

acompafiamiento y cuidado
espiritual.

Utiliza técnicas de manejo de
estresores familiares.

Realiza intervencidn en crisis.
Realiza intervencion sistémica
familiar.

Efectda acompafiamiento a las
personas y sus familias en las
crisis no normativas.

Area Funcional 5

REALIZAR CONTROL Y SEGUIMIENTO DE LAS PERSONAS CON CONDICIONES DE SALUD CRONICAS

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Manejar  adecuadamente

las

condiciones crénicas prevalentes y

Tratamiento no farmacoldgico
de  condiciones  croénicas

Prescribe adecuadamente las
medidas  terapéuticas no

las variables psicosociales vy prevalentes. farmacolégicas.
familiares asociadas. Tratamiento farmacoldgico de Prescribe adecuadamente los
condiciones crénicas farmacos requeridos para el
prevalentes. control de las condiciones
Medicina basada en la cronicas prevalentes.
evidencia. Maneja las complicaciones e
Protocoelos y guias de practica interacciones de los farmacos
clinica. prescritos.
Teoria sistémica aplicada a la Realiza oportuna Vi
familia. pertinentemente las
Redes asistenciales y sociales. derivaciones y referencias
Funciones de los integrantes para el manejo de las
del equipo de salud en el condiciones crénicas
manejo de  condiciones prevalentes.
crénicas prevalentes. incorpora fas variables
Familia y condiciones crénicas. psicosociales y familiares en el
manejo de las condiciones
crénicas prevalentes.
Incorpora al equipo de salud
en el manejo de las
condiciones crénicas
prevalentes.
Incorpora el manejo grupal de
condiciones crénicas
prevalentes.
Incorpora a la familia en el
manejo de {as condiciones
cronicas prevalentes.
Informa oportunamente los
beneficios asociados a la
patologia.
Definir, aplicar evaluar plan de Historia natural de las Describe un plan de control y
control y seguimiento continug de enfermedades cronicas seguimiento de las
las condiciones crénicas. prevalentes. condiciones crdnicas
prevencion primaria, prevalentes.
secundaria y terciaria de Realiza actividades de
condiciones cronicas prevencién  especificas vy

prevalentes.

Guias clinicas y protocolos de
condiciones crénicas.
Funciones de los integrantes
del equipo de salud en el
manejo de condiciones
crénicas prevalentes.

adecuadas al estado de avance
de la condicién crénica.

Incorpora, segun
requerimiento, a otros
profesionales sanitarios en el
plan de control y seguimiento.
Establece una red asistencial
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Redes asistenciales y sociales.
Metodologia de trabajo
transdisciplinario e
interdisciplinario.
metodologias efectivas para el
aprendizaje transformacional.
Conceptos vy principios de
autocuidado.

para el control y seguimiento
de las condiciones crénicas.
Incorpora a la familia en el

seguimiento de las
condiciones crénicas.
Estimula conductas de

autocuidado para el manejo
de condiciones crénicas.
evalua los resultados
individuales de las acciones
clinicas realizadas.

Area Funcional 6

GESTIONAR COLABORATIVAMENTE EL DESARROLLO Y FORTALECIMIENTO DE LOS SISTEMAS DE CUIDADO DE

LA POBLACION A CARGO

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Aplicar herramientas de gestién
clinica en el manejo de su
poblacidn a cargo.

Bases conceptuales de la
gestion clinica.

Concepto de calidad y sus
componentes.

Ciclo de la calidad, sus
distintos pasos e
instrumentos.

Medicina basada en evidencia.
Desarrollo de guias de practica
clinica.

Uso adecuado y valoracién de
las pruebas diagnosticas,

Bases tedricas de la gestién
farmacéutica.

Andlisis de efectividad clinica.

Aplica normas de calidad
vigentes

Aplica Ias principales
herramientas para el control y
mejora de los procesos de
gestién clinica

Elabora y pone en marcha
planes de mejora de la calidad
Aplica criticamente guias de
practica clinica.

Utiliza medicina basada en
evidencia en la toma de
decisiones y en la evaluacién
de la practica.

Demuestra uso racional de los
examenes, procedimientos,
terapéuticas y derivaciones.

Trabajar en equipo y en red.

Fundamentos tedricos del
trabajo en equipo.

Estilos de liderazgo y la
influencia del lider como
elemento  coordinador y
dinamizador de equipos.
Fundamentos tedricos de la
negociacidn como instrumento
para la gestién de conflictos.
Organizacién y funciones de
los integrantes del equipo de
salud.

Organizacién y funciones de
los integrantes de la red
asistencial.

Organizacién y funcicnes de la
red comunitaria e
intersectorial.

integra proactivamente un
equipo de cabecera.

Lidera al equipo de salud en la
gestion clinica de la poblacién
a cargo.

Maneja las Técnicas de
negociacién.

Incorpora la red asistencial,
comunitaria e intersectorial en
la gestion clinica de su
poblacidn a cargo.

Organizar y gestionar la actividad
asistencial propia.

Estudio epidemioldgico de su
poblacién a cargo.
Programacion de la gestidn
asistencial.

Modelos organizativos de la
actividad en consulta y en
domicilio.

Modelos organizativos de la
articulacidon entre médicos y
otros profesionaies del equipo
y la red.

Sistemas de registro de uso
habitual en atencidn primaria.
Historia clinica en medicina
familiar.

Factores que influyen en la

Elabora casuistica de su
poblacidn a cargo.

Interpreta  y  utiliza los
indicadores de uso mdas

frecuente en atencion
primaria.

Planifica Sus variadas
actividades asistenciales,

atendiendo las variables de su
poblacién a cargo.

Lieva un registro clinico que le
permite gestionar el cuidado
de su paciente.

Ordena la consulta del
paciente  hiperfrecuentador
usando la red social de apoyo.
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utilizacién de los servicios
sanitarios.

Manejo del
hiperfrecuentador.

paciente

Implementa buenas practicas
de gestion asistencial.

Integrar en su quehacer elementos
propios del contexto de trabajo en
que se desempefia para obtener
mejores resultados sanitarios.

Legislacién relativa a su puesto
de trabajo.

Estructura {organigrama) vy
funciones de los diferentes
niveles del servicio para el que
trabaja.

Obligaciones y derechos del
médico, asi como del resto de
los compafieros del equipo o
de los otros niveles de fa red.
Normativa médico-legal
relacionada con los sistemnas
de proteccidn social.
Normativa legal relacionada
con el ejercicio del médico
familiar.

Principios de la bioética.
metodologias de
razonamiento ético.

Maneje de situaciones que
presentan conflicto ético en el
ejercicio del médico familiar.

Cumple las  obligaciones
laborales.

Desempefia sus funciones de
medico cumpliendo la

normativa legal relacionada.
Otorga los beneficios de la
proteccion social de acuerdo a
la normativa legal vigente.
Identifica y maneja conflictos

éticos en su  ejercicio
profesional.

Utiliza consentimiento
informado en forma

pertinente en su ejercicio
profesional.
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A.1.09.- MEDICINA FiSICA Y REHABILITACION.-

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a Requisitos Generales.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Medicina Fisica y Rehabilitacién le correspondera dirigir el proceso de Rehabilitacién de
personas en situacién de discapacidad transitoria o permanente, fisica, cognitiva y/o psicosocial, a lo largo del
ciclo vital, a partir del diagndstico del problema de salud y su tratamiento, como asi mismo, promover y
prevenir condiciones que pudieran originar discapacidad en la poblacién.

Desarrolia funciones en los siguientes ambitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones
que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1

REALIZAR HISTORIA CLINICA FISIATRICA A PERSONAS EN SITUACION DE DISCAPACIDAD, TRANSITORIA O
PERMANENTE, O EN RIESGO DE ADQUIRIRLA, ORIENTADO A EVALUAR CAPACIDADES FUNCIONALES,
DEFICIENCIAS FiSICAS, COGNITIVAS Y PSICOSOCIALES QQUE GENERAN DISCAPACIDAD

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Obtener ¥ consignar los
antecedentes previos de salud
general, funcionalidad, actividad e
insercién social.

Principales enfoques en
rehabilitaciéon a través de la
historia y sus paradigmas.
Concepto de discapacidad,
transitoria y permanente, y sus
componentes. Asi como, los
antecedentes epidemioldgicos
generales, la incidencia vy
prevalencia de cada una de las
condiciones capaces de
generarlas y su prevencidn
primaria, secundaria Vi
terciaria.

Proceso salud enfermedad, a
lo largo del ciclo vital, y sus

consecuencias: limitacién
funcional, actividad ¥
participacién.  Implicaciones

sociales, familiares, medio
ambientales y psicoldgicas de
los déficits.

Elernentos trascendentes de la
historia remota atingentes a la
funcionalidad, rol en la red

familiar y  social, y
caracteristicas psicoldgicas
previas.

Elementos basicos de la teoria
de redes familiares y sociales.
Enfoque sistémico de familia,
roles familiares, redes
familiares.

Obtiene los elementos
trascendentes de la historia
remota atingentes a la
funcionalidad, rol en la red
familiar vy  social, ¥y
caracteristicas psicologicas
previas, aplicando los
conocimientos, enfoques vy
procedimientos propios de la
especialidad.

{dentificar y  consignar los
sintomas que motivan |la consulta
de personas en situacion de
discapacidad y el impacto de estos
en su funcionalidad, actividad e
insercién social.

Fisiopatologia  del dolor,
caracteristicas de los distintos
tipos de dolor y escalas de
valoracién de éste,
Fisiopatologia de los trastornos
en el control motor y del
movimiento y caracteristicas
de ellos,

Sintomas de depresién y otras
alteraciones frecuentes del
animo en las personas en
situacidn de discapacidad y sus
familias.

Clasificacion de las actividades
de la vida diaria y la evolucién
de la dependencia/

Identifica los trastornos en el
control motor ¥ del
movimiento ¥ las
caracteristicas de ellos.
Identifica sintomas y signos de
depresién y otras alteraciones
frecuentes del dnimo en las
personas en situacion de
discapacidad y sus familias.
Determina el impacto en las
actividades de la vida diaria v
la evolucién de la
dependencia/independencia a
lo largo del ciclo vital.

Identifica manifestaciones
clinicas, evolucion y
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independencia a lo largo del

complicaciones de las

ciclo vital. patologias vy  condiciones
Epidemiologia, patogenia, discapacitantes mas
manifestaciones clinicas, frecuentes.
evolucidn y complicaciones
de las patologias y condiciones
discapacitantes mas
frecuentes:
- Sindromes musculo
esqueléticos agudos ¥y
crénicos, incluyendo
lesiones deportivas ¥
ocupacionales.
- Sindromes dolorosos
agudos y crdnicos de
origen neuromusculo
esquelético.,
- Miopatias congénitas y
adquiridas, Enfermedades
de motoneurona y sisterna
motor ¥ otras
enfermedades neuro-
musculares.
- Alteraciones de] SNC
hereditarias, del
desarrollo y adquiridas,
incluyendo paralisis
cerebral, ACV, TEC,
mielomenningocele ¥
esclerosis multiple.
- Enfermedades
Reumatolégicas.
- Patologias que
comprometen a la piel:
quemaduras, ulceras,
cicatrices.
- Proceso de
envejecimiento
- Enfermedades
profesionales
Valorar la deficiencia, Clasificacion CIF de la|e Determina la  deficiencia,
funcionamiento,  actividad vy discapacidad. funcionamiento, actividad vy
participacién de la persona en Escalas de clasificacion vy participacién de las personas,
situacidn de discapacidad o en valoracion mas aplicando  clasificacion  de

riesgo de adquirirla.

frecuentemente usadas en la
practica fisiatrica: Barthel, FIM,
WeeFIM, Ashworth, GMFM,
GMFCS, ASIA, Minimental, Test
de Depresién, EVA, Escala
Rancho Los Amigos, NIHSS,
GCS, y de algunas escalas de

patologias especificas
discapacitantes (Ej. EM,
Guillain  Barré, Duchenne,

entre otras). ZARIT, Yessavage,
EFAM, entre otras.

Escalas de  Funcionalidad
Segmentaria del aparato
locomotor IWASH, OSWESTRY,
WOMACK, entre otros.

Escalas aplicadas en las
comisiones de valoracién de
discapacidad de entidades
publicas y privadas.

discapacidad y escalas de
valoracion y funcionalidad.

Realizar el examen fisico, de Métodos de realizacidn del | # Realiza el examen fisico
personas en  situacion  de examen fisico general, general, sensorial,
discapacidad, con las sensorial, cardiovascular y cardiovascular y respiratoric
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especificidades de la fisiatria, en
particular del aparato locomotor,
sistema neuroldgico,
cardiovascular y respiratorio.

respiratorio en cualquier etapa
del ciclo vital.

Métodos de realizacion del
examen fisico del aparato
locomotor, la postura, la
marcha, los arcos de
movimiento, la fuerza
muscular, tono, equilibrio,
Clasificaciones especificas de
los trastornos.

Métodos de realizacién del
examen neurolégico central y

periférico: funciones
cognitivas; corticales
superiores; equilibrio ¥

coordinacidn, pares craneanos;
lenguaje, comunicacion vy
deglucién, examen motor vy
sensitivo c¢con todas  sus
modalidades y de nervios
periféricos especificos.
Técnicas de aplicacion de
dispositivos de  evaluacién
complementarios y sus
indicaciones, tales como
Diapason, Algimetro,
Dinamémetro,  Gonidmetro,
Monofilamente etc.

en cualquier etapa del ciclo

vital, aplicando los
conocimientos, técnicas ¥y
procedimientos de la
especialidad.

Realiza el examen fisico del
aparato focomotor, la postura,
la marcha, los arcos de
movimiento, la fuerza
muscular, tono, equilibrio,
aplicando los conocimientos,
técnicas y procedimientos de
la especialidad.

Unifica la nomenclatura de
clasificaciones especificas de
cada uno de los trastornos
diagnosticados.

Realiza el examen neuroldgico
central y periférico: funciones
cognitivas; corticales
superiores; equilibrio Vi
coordinacién, pares craneanos;
lenguaje, comunicacion vy
deglucién, examen motor y
sensitivo, con  todas sus
modalidades y de nervios
periféricos especificos.

Utiliza dispositivos de
evaluaciéh complementarios y
sabe indicarlos.

Area Funcional 2

DEFINIR UN DIAGNOSTICO INTEGRAL, BIOSICOSOCIAL, REALIZANDO Y/O INTERPRETANDO LOS
PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS PROPIOS DE LA ESPECIALIDAD Y OTROS, E INTEGRANDO LAS
EVALUACIONES DE TODOS LOS PROFESIONALES DEL EQUIPO DE REHABILITACION Y DE OTROS
ESPECIALISTAS, QUE REQUIERA LA PERSONA EN SITUACION DE DISCAPACIDAD, TRANSITORIA O DEFINITIVA,

O EN RIESGO DE ADQUIRIRLA

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Solicitar e interpretar examenes
complementarics de  manejo
general de personas en situacién
de discapacidad.

Epidemiologia, patogenia,
evolucidén, complicaciones v
examenes que se requieren
para el estudio, diagndstico y
seguimiento, de las patologias
y condiciones discapacitantes
mas frecuentes:

- Sindromes mdsculo
esqueléticos agudos vy
crénicos incluyendo
lesiones  deportivas  y
ocupacionales.

- Sindromes dolorosas

agudos y crénicos de
origen neuromusculo
esquelético.

- Miopatias congénitas vy
adquiridas, Enfermedades
de motoneurona y sistema
motor y otras
enfermedades
neudromusculares.

- Alteraciones del SNC
hereditarias, del desarrolio
y adquiridas, incluyendo
pardlisis cerebral, ACV,
TEC, mielomenningocele y
esclerosis multiple.

- Enfermedades

Aplica  conocimientos  de
epidemiologia, patogenia,
evolucidn, complicaciones vy
examenes que se requieren
para el estudio, diagndstico y
seguimiento, de las patologias
y condiciones discapacitantes
mas frecuentes al solicitar e
interpretar  los  examenes
complementarios pertinentes
para el estudio de ia hipdtesis
diagndstica o de  sus
complicaciones.

Solicita examenes
cardiorespiratorios  bdsicos,
segun criterios de costo
efectividad y pertinencia, e
interpreta sus resultados.
Solicita estudios de imagenes
del Sistema Nervioso, Sistema
musculo esquelético, tejidos
blandos, Respiratorio,
Cardiovascular, segun criterios
de costo efectividad vy
pertinencia, e interpreta sus
resultados.




. 0069

Reumatoldgicas.

- Patologias que
comprometen a la piel:
quemaduras, tlceras,
cicatrices.

- Proceso de
envejecimiento.

- Enfermedades

profesionales.

Indicaciones e interpretacion
de examenes funcionales
basicos cardio respiratorios.

Imagenes de Sistema Nervioso,
Sistema musculo esquelético,
tejidos blandos, Respiratorio,
Cardiovascular y su valoracion.

Realizar y/o indicar
procedimientos diagndsticos de
personas en  situacién  de
discapacidad propios de Ila
especialidad.

Epidemiologia, patogenia,
evolucion, complicaciones vy
examenes que se requieren
para et estudio, diagnostico y
seguimiento, de las patologias
y condiciones discapacitantes,

que mas frecuentemente
requieren estos
procedimientos:

1. Sindromes musculo

esqueléticos agudos y crénicos,
incluyendo lesiones deportivas
y ocupacionales;

2. Sindromes dolorosos agudos
y  crénicos de  origen
neuromusculo esquelético;

3. Miopatias congénitas vy
adquiridas, 4. Enfermedades
de motoneurcna y sistema
motor y otras enfermedades
neuromusculares;

5. Alteraciones del SNC
hereditarias, del desarrollo vy
adquiridas, incluyendo parélisis
cerebral, ACvY, TEC,
mielomenningocele y
esclerosis muitiple;

6. Enfermed. Reumatoldgicas;
7. Enfermedades profesionales

Indicaciones e interpretacion
de examenes de
Electrodiagndstico

{Velocidades de conduccion

sensitiva y motora,
electromiografia, potenciales
evocados).

Metodologia y técnica para
realizar electrodiagndstico.
Indicaciones y valoracion del
laboratorio de marcha vy
movimiento.

Metodologia y técnica para
realizar laboratorio de marcha
¥y movimiento.

Indicaciones y procedimientos
de infiltraciones y punciones
diagndsticas: neuro-
musculares, intra articulares y
tejidos blandos.

Indica e interpreta examenes
de electrodiagnostico, cuando
es pertinente, para el estudio
de las hipdtesis diagndsticas o
de sus complicaciones, segln
criterios  aceptados por la
especialidad.

Realiza electrodiagndstico
segun protacolos vigentes.
Indica y valora los resuitados
obtenidos en el laboratorio de
marcha, cuandc es pertinente
para el estudio de la hipdtesis
diagndstica 0 de SUS
complicaciones.

Realiza laboratorio de marcha
y movimientg, segun criterios
aceptados por la especialidad.
Indica y/o realiza infiltraciones
diagndsticas neuromusculares,
intraarticulares y de tejidos
blandos, pertinentes para el
estudio de la  hipdtesis
diagnéstica o de  sus
complicaciones, seglin
protocolos vigentes.

Coordinar, valorar e integrar, las
evaluaciones fisicas y funcionales,

uno de los
Equipo de

Rol de cada
integrantes del

Reconoce e interpreta las
evaluaciones hechas por cada
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de personas en situacion de
discapacidad, de los otros
profesionales que integran el
equipo de rehabilitacion.

Rehabilitacion en la evaluacién
de las personas en situacidn de

discapacidad; Kinesiologo,
Terapeuta Ocupacional,
Fonoaudidlogo, Enfermera,
Psicdlogo, Nutricionista,

Trabajador Social, Educadores,
y otros.

Evaluaciones complementarias
que se deben solicitar a otros
profesionales del Equipo de
Salud segun la condicién de la
persona en situacion de
discapacidad o riesgo de
adquirirla.

unc de los integrantes del
equipc de rehabilitacién,
logrando darles el valor
pertinente para el estudio de
la hipdtesis diagndstica o de
sus complicaciones.

Solicita las  evaluaciones
complementarias de otros
profesionales pertinentes para
el estudio de la hipétesis
diagndstica o de  sus
complicaciones.

Indicar, coordinar, valorar e
integrar la evaluacion del entorno
psicosocial y particularmente, del
drea laboral y vocacional, de
personas en  situacion  de
discapacidad, efectuada por los
profesionales del equipo de
rehabilitacidn.

Rol de cada uno de los
integrantes del equipo de
rehabilitacion en la evaluacién
del entorno psicosocial de la
persona en situacidn de
discapacidad.

Factores del entorno
psicosocial que inciden positiva
y negativamente en los
procesos de rehabilitacién.
Tipos vy dtilidad de las
evaluaciones del entorno
psicosocial.

Incorpora en su analisis las
evaluaciones que hacen los
integrantes del equipe de
rehabilitacion del entorno
psicosocial de la persona en
situacion de discapacidad.
Identifica factores del entorno
psicosocial y los valora en
relacidn con la incidencia que
pudieran tener en el proceso
de rehabilitacion.

Solicita las evaluaciones del
entorno psicosocial.

Area Funcional 3

DISENAR, EJECUTAR Y EVALUAR UN PLAN DE TRATAMIENTO INTEGRAL, EN CONJUNTOQ CON LOS
PROFESIONALE, QUE LA PERSONA EN SITUACION DE DISCAPACIDAD O EN RIESGO DE ADQUIRIRLA
REQUIERA, Y QUE DEFINA: 1. LOS ROLES Y ACTVIDADES QUE CADA MIEMBRO DEL EQUIPO DE
REHABILITACION DEBE JUGAR. 2. LOS PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS QUE EL MEDICO REHABILITADOR
DEBE HACER PARA LOGRAR MAXIMIZAR LA ACTIVIDAD Y PARTICIPACION Y DISMINUIR LA DISCAPACIDAD

EN EL PLAZO MAS BREVE POSIBLE.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Definir objetivos y plazos del plan
de tratamiento, en conjunto con
el equipo de rehabilitacion, que la
situacién de discapacidad amerite,
con la persona en situacién de
discapacidad y/o familia vy/o
cuidador, segun su dependencia.

Componentes bdsicos de un
plan de tratamiento en
rehabilitacion.

Proceso de rehabilitacién, a lo
largo del ciclo vital, de las

patologias y  condiciones

discapacitantes mas

frecuentes:

- Sindromes musculo
esqueléticos agudos y
crénicos incluyendo
lesiones  deportivas vy
ocupacionales.

- Sindromes dolorosos

agudos y crénicos de origen
neuromusculo esquelético

- Mioppatias congénitas vy
adquiridas, Enfermedades
de motoneurona y sistema
motor y otras
enfermedades
neuromusculares.

- Alteraciones del SNC
hereditarias, del desarrollo
y adquiridas, incluyendo
paralisis cerebral, ACV, TEC,
mielomenningocele Yy
esclerosis multiple.

- Enfermedades
Reumatoldgicas.

- Patologias que

Elabora planes de
rehabilitacion  integral vy
realista, incorporando todos
los elementos basicos de
calidad, aplicando sus
conocimientos  sobre las
patologias y  condiciones
discapacitantes integral, en
conjunto con el equipo de
rehabilitacidn que la situacién
de discapacidad amerite, con
la persona en situacién de
discapacidad o en riesgo de
adquirirla  y/fo familia y/o
cuidador, segun dependencia.
Articula el equipo  de
rehabilitacidon para facilitar el
trabajo conjunto, valorando el
aporte terapéutico potencial
de cada wuno de los
integrantes.

Incorpora a la familia al
proceso  rehabilitacién  de
acuerdo a su aporte
terapéutico potencial.
Incorpora al plan de
rehabilitacién a otros actores
sociales que puedan facilitar
el proceso de recuperacién de
acuerdo a su potencial aporte
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comprometen a la piel:
quemaduras, ulceras,
cicatrices.

- Proceso de envejecimiento.

- Enfermedades
Profesionales.

- Ofras.

Posibles complicacicnes en la
evolucién de las enfermedades
sefialadas en el punto anterior
y la forma de prevenirlas vy
tratarlas.

Aporte terapéutico potencial
de cada uno de los integrantes
del equipo de rehabilitacion en
los procesos de rehabilitacion

especificos, kinesidlogo,
terapeuta ocupacional,
fonoaudidlogo, sicélogo,

educador, trabajador social,
ortesista-protesista,
enfermera, entre otros.

Aporte terapéutico potencial
que puede brindar la familia en
cada uno de los procesos de
rehabilitacién especificos.
Aporte terapéutico potencial
de otros actores sociales en
cada uno de los procesos de
rehabilitacion especificos
{(Empleador, ONG, Fonadis,
Municipalidades, entre otros).

terapéutico.

Realizar procedimientos
terapéuticos propios de la
especialidad.

Indicaciones vy técnicas de
infiltracién con toxina
botulinica, corticoides,
anestésicos locales y otros, en
sindromes  dolorosos  del
sistema
neuromusculoesquelético.
Indicaciones y técnicas de
infiltracidn de toxina
botulinica, fenol y anestésicos
locales, en el manejo de la
espasticidad.

Indicacién y técnica de
infiltracion de toxina botulinica
en el manejo de distonias,
sialorrea e hiperhidrosis, entre
otros.

Indica y/o realiza infiltraciones
con toxina botulinica,
corticoides, anestésicos locales
y otros en sindromes
dolorosos del sistema
neuromusculoesquelético.
insertas en un plan de
tratamiento, segun protocolos
vigentes.

Indica y/o realiza infiltraciones
con toxina botulinica, fenol o
anestésicos locaies para
manejo de espasticidad
insertas en un plan  de
tratamiento, segin protocoios
vigentes.

Indica y/o realiza infiltraciones
con toxina botulinica para
manejo de distonias, sialorrea
e hiperhidrosis u  otros,
insertas en un plan de
tratamiento, segun protocolos

Definir, en conjunto con el equipo
rultidisciplinario si la situacion de
discapacidad lo amerita, las
acciones terapéuticas de cada uno
de los profesionales del equipo,
estableciendo acuerdos acerca del
rol que jugardn.

Principios y métodos de
intervencion del area kinésica,
de terapia ocupacional,
fonoaudiologia, psicologia,
servicio social, enfermeria y
nutricion, para definir su
incorporacién en el plan de
tratamiento.

Anatomia, fisiologia y
fisiopatologia de los sistemas
neuromusculoesquelético,
cardiovascular y pulmonar, y

vigentes.

Orienta la aplicacién de
intervenciones del area
kinésica, de terapia

ocupacional, fonoaudioclogia,
psicologia,  servicio  social,
enfermeria y nutricién, para
definir su incorporacion en el
plan de tratamiento, acorde a
su manejo de las Técnicas de la
situacién de discapacidad y de

la edad de la persona en

tratamiento.
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génito urinario, relacionados

con situaciones de
discapacidad.

Biomecanica, anatomia
funcional y ergonomia.

Tipos de ejercicios
terapéuticos, de

entrenamiento  especifico y
general, de fisioterapias, la
respuesta fisioldgica a todos
ellos, y conocer la evidencia
cientifica que las soporta.
Técnicas de  comunicacién
efectiva, de organizacién y
manejo de equipo que
permitan un trabajo arménico
del equipo.

Propone las actividades
terapéuticas y los roles que
jugaran cada uno de los
profesionales del equipo,
aplicande los conocimientos
de anatomia, fisiologia vy
fisiopatologia de los sistemas
neuromusculoesquelético,
cardiovascular y pulmonar y
génito urinario.

Propone actividades
terapéuticas, ejercicio
terapéutico y fisioterapias y los
roles que jugaran cada uno de
los profesionales del equipo,
aplicando sus conocimientos
de biomecdnica, anatomia
funcional y ergonomia.
Despliega  habilidades  de
comunicacion efectiva,
organizacion y manejo del
equipo de rehabilitacién, para
lograr un trabajo armdnico y

coordinado de los
profesionales que lo integran.
Prescribir ayudas técnicas, 6rtesis Concepto de (tipos) ayudas | ® Indica ayudas técnicas

y protesis, en conjunto con otros
profesionales del equipo, si la
situacién de discapacidad o
amerita.

tecnicas, indicaciones vy
disponibilidad de acceso en el
pais y el impacto funcional que
se puede lograr con ¢ada una
de ellas.

Rol que pueden tener otros
profesionales del equipo de
rehabilitacion en la indicacién
de ayudas técnicas especificas.
Impacto en la biomecanica,
anatomia funcional ¥
ergonomia y funcionalidad de
drtesis y protesis.

Bases de la ortética, las
indicaciones de los diferentes
tipos de drtesis y el
seguimiento que requieren.
Bases de la protética, las
indicaciones de los diferentes
tipos de prétesis, de sus
componentes y el seguimiento
que requieren.

atingentes a la condicién de la
persona en situacion de
discapacidad y la posibilidad
de acceder a ellas, aplicando
conocimientos de
biomecanica, anatomia
funcional y ergonomia.

Indica y valora las evaluaciones
de ayudas técnicas de otros
profesionales del equipo.
Indica prétesis y hace el
seguimiento que la personz a
la que se le ha indicado
requiere, aplicando sus
conocimientos de ortdtica.
Indica una ortesis y hace el
seguimiento que la persona a
la que se le ha indicado
requiere, aplicando SUS
conocimientos de protética.

Prescribir farmacos, en particular,
aquellos que mas frecuentemente
se requieren en el tratamiento de
personas en  situacion  de
discapacidad.

Principios farmacolégicos,
indicactones,
contraindicaciones y
complicaciones de los
farmacos de uso frecuente en:
- Sindromes musculo
esqueléticos agudos vy
crénicos incluyendo
lesiones deportivas vy
ocupacionales.

- Sindromes dolorosos
agudos y crénicos de
origen neuromusculo
esquelético.  Miopatias
congénitas y adquiridas,
Enfermedades de
motoneurona y sistema

Prescribe farmacos en forma
atingente a la  situacién
general de salud que presenta
la persona en situacion de
discapacidad o en riesgo de
adquirirla y para ello considera
sus  conocimientos  sobre
farmacologia. En particular
tiene en cuenta los efectos
secundarios,
contraindicaciones e
interaccidn entre los farmacos.
Prescribe analgésicos,
antiinflamatorios,
antiespasticos,
anticolinérgicos,
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motor y otras
enfermedades
neuromusculares.

- Alteraciones del SNC

hereditarias, del
desarrollo y adquiridas,
incluyendo paralisis

cerebral, ACV, TEC,
mielomenningocele y
esclerosis multiple,

- Enfermedades
Reurnatoldgicas.

- Patologias que
comprometen a la piel:
quemaduras, ulceras,
cicatrices.

- Proceso de
envejecimiento.

- Enfermedades
Profesionales.

Principios farmacolégicos,

indicaciones,

contraindicaciones ¥
complicaciones de los
farmacos de uso frecuente en

Medicina fisica y

Rehabilitacién,
particularmente: analgésicos,
antiinflamatorios,
antiespasticos,
anticolinérgicos,
antidepresivos, moduladores
cerebrales, entre otros.

antidepresivos, moduladares
cerebrales, entre otros
farmacos de uso frecuente en
Medicina Fisica Y
Rehabilitacion, teniendo
especial consideracién con los
efectos secundarios,
contraindicaciones e
interaccidn entre los farmacos.

Incorporar a la familia y otros
actores sociales de personas en
situacién de discapacidad, en la
ejecucién del plan de tratamiento,
respetando los derechos de las
personas en  situacion de
discapacidad.

Técnicas del desarrolio de
redes familiares y sociales y
cémo aplicarlas a nivel de la
perscna en situacidon de
discapacidad y su familia,
Técnicas de educacion en
salud.
Técnicas de
efectiva,
Derechos y deberes de las
personas en situacion de
discapacidad.

Principios de |a bioética.

comunicacién

Aplica técnicas de desarrollo
de redes para incorporar a la
familia y otros actores sociales
al proceso de rehabilitacién.
Interactia y educa en el
proceso de rehabilitacién a la
familia y otros actores sociales,
logrando su participacién y
COMpromisc en la
recuperacion de la persona.
Respeta en su practica como
medico  rehabilitador  los
derechos de las personas en
situacion de discapacidad y los
orienta respecto de los
beneficios legales a los que
puede acceder.

Aplica principios de bioética en
la toma de decisiones de
tratamiento.

Area Funcional 4

ADMINISTRAR Y GESTIONAR PROCESOS EN LA PRACTICA DE REHABILITACION, CENTRADO EN LAS PERSONAS
EN SITUACION DE DISCAPACIDAD O RIESGO DE ADQUIRIRLA, PARA PROPICIAR CULTURAS
ORGANIZACIONALES Y ESTRUCTURAS ADMINISTRATIVAS CON ALTOS ESTANDARES, DEFINIDOS EN UNA
LOGICA DE MEJORA CONTINUA DE PROCESOS, Y PARA OPTIMIZAR EL USO DE LOS RECURSOS DISPONIBLES

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Aplicar principios de
administracién y gestibn  en
distintos niveles institucionales de
salud para optimizar el uso de los
recursos  humanos, fisicos vy
financieros disponibles.

Principios basicos de
administracion y direccidn
aplicadas a instituciones de
salud.

Principios basicos de
administracion y gestién de
servicios.

Propone medidas de
mejoramiento de la calidad de
la gestién y uso de recursos
para la rehabilitacion,
aplicando conocimientos
generales de administracién.




Principios de administracion
de personas.

Principios de administracién
de operaciones.

Principios basicos de
Administracion y Estrategia,
Economia, Contabilidad,
Finanzas
Principios de
prestaciones.
Enfoques modernos de gestién
organizacional en instituciones
de salud, principalmente
direccidn de recursos
humanos y administracion de
recursos tecnoldgicos.
Fundamentos basicos de
formulacién, evaluacion vy
gestién de proyectos.

gestion  de

Liderar equipos de rehabilitacion, y
de trabajo en salud, para lograr el
desarrollo de estos y mejorar la
capacidad de prestaciones de
servicios de rehabilitacion,

Técnicas de liderazgo vy
fundamentos de trabajo en
equipo.

Fundamentos de
comunicacién efectiva y
negociacion eficaz para
potenciar habilidades

interpersonales.

Principios basicos de gestidn
de prestaciones.

Técnicas para el desarrollo de
reuniones efectivas.

Concepto de burn out y las
estrategias preventivas.

Propone iniciativas de
desarrollo y capacitacién de
los equipos de  salud
vinculades a los procesos de
rehabilitacion, tendientes al
logro de una mejor cobertura
y calidad de las prestaciones
otorgadas.

Identificar y gestionar las redes de
apoyo a la rehabilitacion a escala
individual, comunitaria y
peblacional, para optimizar el uso
de los recursos disponibles en
rehabilitacién.

Marcos legales regulatorios de
salud del pais.

Estructura y organizacion de la
red publica y privada de salud:

funcionamiento, niveles de
complejidad, forma de
interrelacionarse y

complejidad de prestaciones.
Politicas publicas y privadas de
rehahilitacion en todos los
niveles de complejidad en que
éstas se desarrollan.

Formas de identificacidn vy
desarrollo de la red familiar y
social que intervienen en el
proceso de rehabilitacion.

Aplica los conocimientos sobre
el marco regulatoric de salud
del pais.

Utiliza la red publica y privada
en base al conocimiento que
de ella tiene, obteniendo y/u
optimizando  los  recursos
destinados a rehabilitacién.
Orienta a las personas en
situacion de discapacidad o en
riesgo de adquirirla, en el uso
de los heneficios que ofrecen
las  politicas publicas vy
privadas de rehabilitacion vy
aporta en su desarrollo.
Genera  estrategias  para
identificar y desarrollar la red
familiar y social que interviene
en el proceso de rehabilitacidn
y orienta a las personas en
situacion de discapacidad o en
riesge de adquirirla, para
facilitar su insercidn social.

Desarrollar y propiciar procesos de
mejoramiento  continuo en la
prictica de la rehabilitacion para
optimizar el uso de los recursos
disponibies.

Metodologia bdsica de gestidn
de calidad.

Técnicas de evaluacién
estratégica en salud.
Programas de gestion de
riesgos en salud.

Estrategias de medicion de
impacto en salud.

Conceptos de cambio e
innovacién para mejoramiento

Propone medidas de
mejoramiento de la calidad de
los procesos de rehabilitacién
vy uso de recursos, aplicando
metodologias de gestidn de
calidad, evaluacion
estratégica, gestién de riesgos,
medicién de impacto en salud
y cambio e innovacién.
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continuo.
Fundamentos de formulacidn,
evaluacion y  gestion de
proyectos.

Area Funcional 5

IMPULSAR EL DESARROLLO DE LA ESPECIALIDAD, LA CONTINUA ACTUALIZACION E INCORPORACION DE
NUEVAS TECNOLOGIAS, PARA OBTENER MEJORES ESTANDARES DE CALIDAD EN REHABILITACION

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Analizar sistemadtica y criticamente
la informacion de medicina fisica y
rehabilitacién para mantener la
calidad del  proceso de
rehabilitacion y
autoperfeccionarse.

Principales fuentes cientificas
de informacion en medicina
fisica y rehabilitacidn.
Metodologias de busqueda
bibliografica usando bases de
datos electrénicas y
efectuando una lectura critica
de la misma.

Herramientas para analisis
critico de la literatura.
Fundamentos de evaluacién
cualitativa de la informacion.

Utiliza las principales fuentes
de informacién en medicina
fisica y rehabilitacion.

Realiza biusqueda bibliografica
usando bases de datos
electrdnicas y efectuando una
lectura critica de la misma.
Aplica  herramientas para
analisis critico de la literatura,
y toma de decisiones.

Aplica principios  de
evaluacion cualitativa de la
investigacidn.

Desarrollar la investigacion en
rehabilitacidn para mantener
calidad del proceso de
rehabilitacion y fortalecimiento de
la especialidad.

Elementos hasicos de
metodologia de investigacidn.
Elementos bdsicos de
bioestadistica aplicada.
Conceptos basicos de

epidemiologia clinica.
Fundamentos éticos aplicados
a investigacion en salud.

Aplica fundamentos
metodologicos de la
investigacién para responder
preguntas clinicas bajo
método cientifico planificado y
con obtencién de resultados
validos.

Aplica fundamentos
estadisticos de la investigacidn
para responder preguntas de
investigacién, ¥ obtiene
resultados validos.

Aplica conceptos bdsicos de
epidemiologia clinica.

Aplica fundamentos éticos de
{a investigaciéon para tomar
conductas.

Desarrollar guias clinicas, normas y
protocolos de medicina fisica y
rehabilitacién para mejora
continua de la calidad de los
procesos clinicos de rehabilitacién.

Metodologia de desarrollo de
guias clinicas.

Metodologia de desarrollo de
protocolos clinicos.

Fuentes de acceso a guias
clinicas vigentes y metodologia
para hacer un analisis critico
de estas.

Metodologia de la
investigacion y de la medicina
basada en evidencia.

Principios basicos de gestidn
de calidad.

Aplica metodologia de
desarrollo de guias clinicas.
Aplica metodologia de

desarrollo de  protocolos
clinicos.
Aplica sus  conocimientos

sobre acceso y andlisis para
evaluar las guias clinicas

vigentes,
Aplica fundamentos de
metodologia de la

investigacion y  medicina
basada en evidencia en el
desarrollo e implementacién
de guias clinicas.

Utiliza herramientas de
gestion de calidad en el
desarrollo de guias clinicas,
normas y protocolos de
medicina fisica y
rehabilitacién.

Realizar capacitacion y
perfeccionamiento continuos para
mantener su calidad profesional.

Fuentes de informacion de
vanguardia de Medicina Fisica
¥ Rehabilitacion.

Mecanismos de acceso a
cursos y congresos y otros
eventos de perfeccionamiento
en el drea de la rehabilitacién.

Aplica conocimientos sobre las
fuentes de informacion de
vanguardia de medicina fisica
y rehabilitacién.

Asiste a cursos, congresos;
estadias de capacitacion,
perfeccionamiento Y
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Metodologia de busqueda
bibliografica basica de temas
de interés.

extension,
Realiza bdsqueda bibliogréfica
bdsica de temas de interés

Realizar docencia de pre y post
grado, y extensidn para impulsar el
desarrollo de ta rehabilitacidn.

Teorias vy metodclogias
actuales de
ensefianza/aprendizaje en
salud.

Metodologia de programacidn
en educacion.

Metodologia de evaluacidén en
educacién.

Técnicas de motivacién en
educacion.

Técnicas de presentaciones
efectivas.
Técnicas de
efectiva.

comunicacion

Aplica teorias y metodologias

actuales de
ensefianza/aprendizaje

Aplica metodologia de
programacién en educacion.
Realiza docencia de
pre/postgrado a

carreras/profesionales de la
salud.

Aplica técnicas de
presentaciones efectivas.
Aplica técnicas de

comunicacion efectivas.

Ser referente  técnico de
rehabilitacion en los diferentes
niveles de salud complementando
el quehacer de otros profesionales
que lo requieran y para fortalecer
el desarrolio de la rehabilitacién.

Epidemiologia, patogenia,
evolucidn, complicaciones y
exdamenes que requieren para
el estudio, diagndstico v
seguimiento, asi como su
praceso de rehabilitacién, de
las patologias y condiciones
discapacitantes mas
frecuentes, a lo largo del ciclo
vital:

- Sindromes musculo
esqueléticos agudos vy
crénicos incluyendo
lesiones  deportivas y
ocupacionales.

- Sindromes dolorosos
agudos y crénicos de
origen neuromusculo
esquelético.

- Miopatias congénitas vy
adquiridas, Enfermedades
de motoneurona y sistema
maotor y otras
enfermedades
neuromusculares.

- Alteraciones del SNC
hereditarias, del desarrolle
y adquiridas, incluyendo
paralisis cerebral, ACV, TEC,
mielomenningocele Vi
esclerosis multiple.

- Enfermedades
Reumatoldgicas.

- Patologias que
comprometen a la piel:
quemaduras, ulceras,
cicatrices.

- Proceso de envejecimiento.

- Enfermedades
Profesionales.

- Otras. Conocer las posibles
complicaciones en  su
evolucion y la forma de
prevenirlas y tratarlas.

Principios éticos de la practica

médica.

Aporta sus conocimientos en
todas las instancias que lo
requieran para el tratamiento
de personas en situacion de
discapacidad y para el
desarrollo de iniciativas o
politicas de rehabilitacién.
Aplicar los principios éticos de
la practica medica al
desarrollar su rol de referente
técnico.




A.1.10.- MEDICINA INTERNA.

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a Requisitos Generales.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

0070

Al especialista en Medicina Interna le corresponderd otorgar atencién de salud integral al adulto, en
diferentes contextos y niveles (considerando acciones de promocidn, prevencidn, curacién y muerte
digna), en un grado de mayor complejidad que la medicina general, y en articulacion con las sub
especialidades de medicina interna, definiendo los requerimientos de derivacién o resolucién conjunta.

Desarrolla funciones en los siguientes dmbitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar ias
acciones que en cada caso se sefala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

EVALUAR EL ESTADO DE SALUD DEL ADULTO

Area Funcional 1

Conocimientos

Destrezas

Acciones
Evaluar condicién basal como
punto de partida dei proceso

diagnédstico: hacer una anamnesis,
identificar el motivo de consulta,
realizar examen fisico, solicitar
procedimientos y  examenes
relevantes, incluyendo examen
neurclégico y mental.

Pardmetros normales  del
Aduito.

Diferentes  patologias  del
adulto propias de la
especialidad.

Reconocer los hallazgos
anormales del examen fisico.
Examenes adecuados para
confirmar o descartar la
hipétesis diagnéstica
planteada.

Herramientas de la medicina
basada en evidencia.

Realiza e interpreta la historia
clinica.
Reconoce un examen fisico

normal vy los hallazgos
anormales.
Solicita e Interpreta los

examenes relevantes
reconociendo los rangos de
narmalidad.

Interpretar los hallazgos de la
historia clinica y de los examenes
minimos establecidos en la tabla a
continuacién: “Examenes minimos
de manejo del Médico Internista”.

Conocimiento para interpretar:

Examenes hematoldgicos
basicos reconociendo distintos
patrones de anormalidad.
Imégenes de uso frecuente en
la especialidad.

Exdmenes metabdlicos y del
medic interna reconociendo
patrones gque afecten a
sistemas especificos.

Examenes inmunolégicos
basicos para identificar las
patclogias autoinmunes mas
frecuentes (lupus, artritis
reumatoide y vasculitis).
Serologia viral de wso
frecuente en medicina interna
(virus hepatitis, virus de
influenza, virus respiratorio
sincicial, virus HIV, herpes).
Exdmenes bacterioldgicos de
uso frecuente.

Hallazgos anormales del EKG
como hipertrofia ventricular,

crecimiento auricular, signos
de isquemia, arritmias
frecuentes, trastornos de
conduccidn AV, para
interpretar los niveles de
enzimas (CPK, CKMB,
troponina).

Liquidos extraidos mediante
puncién.

indica e interpreta los
examenes solicitados
considerando  criterio  de
pertinencia y costo
efectividad.

Aplica las herramientas de la
medicina basada en evidencia.

Elaborar plan de estudio clinico y
como se reevaluara el caso alaluz
de los resultados.

Método de andlisis y/o sintesis
de la historia y del examen
fisico y proponer hipdtesis
diagndsticas.

Interpreta criticamente los
datos obtenidos de la
anamnesis, examen fisico,
procedimientos y exdmenes
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Examenes mas sensibles vy
especificos para identificar o
descartar las hipotesis
planteadas, esto incluye
conocimientos bdasicos de la
medicina basada en evidencias.

relevantes, incluyendo
examen neurolégico y mental.
propone hipétesis
diagndsticas realizando
analisis y/ o sintesis de la
historia y del examen fisico.

Determinar los distintos riesgos, a
los cuales se enfrentara el
paciente, tanto en el procesc
diagnéstico como en la terapia.

Riesgos de los procedimientos
diagndsticos, particularmente
aguellos invasivos y o que
requieran usa de contraste
endovenoso.

Reacciones adversas a
medicamento (RAM) de los
diferentes farmacos de uso en
la especialidad.

Interacciones  farmacoldgicas
de medicamentos de uso
frecuente en medicina interna.

Maneja herramientas para
minimizar los efectos adversos
e interaccion de drogas.

Establecer un plan de tratamiento

general vy  especifico para
patologias comunes agudas vy
crénicas.

Indicaciones de:

- Reposo y o de licencia

- Nutricionales

- Hidratacién

- Manejo del dolor

- Sedacidn y analgesias

- Dialisis

indicaciones y manejo:

- de antibidticos, antivirales
y antifingicos

- degluco corticoides

- de lainsulina

- de oxigenoterapia

- delos anticonvulsivantes

- delos broncodilatadores

- de los inhibidores de Ia
secrecién gastrica y de los
reguladores de la
motilidad digestiva

- delasvacunas

- de la resina de
intercambio idnico

- de los hipo uricemiantes

- delos hipotensores

- de los hipoglicemiantes
orales
- de la Medicina

transfusional
- dela neutropenia febri
- de los anti inflamatorios
no esferoidales
- delos anti alérgicos
- delalactulosa
Esquemas de profilaxis
{trombosis venosa, antibidtica,
hemorragia digestiva,
endocarditis infecciosa).
Prevencion del deliric vy
sindromes de deprivacién.
Manejo de:
- antidepresivos generales
- del dolor tordcico
- de neurolépticos

Elabora planes terapéuticos
considerando eficacia y costo
efectividad.

Establece un plan de
tratamiento general ¥
especifico para patologias
comunes agudas y crénicas,
utilizando  conceptos de
medicina basada en evidencia.

Establecer un plan para tratar
pacientes con condiciones agudas
que amenazan la vida o
estabilizarlos.

Conocer el manejo:

- del compromiso de
conciencia

- del edema cerebral

- del sindrome convuisivo

- del delirio agudo

Usa indices prondsticos, tales
como Apache, Sofa, Glasgow,
Timi, Madrey, para establecer
plan de tratamiento en
pacientes en condiciones
agudas que amenazan la vida.

1
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- de las
- del
agudo

- de las arritmias

- de la falla
aguda

- del
pulmonar agudo

la diabetes

- de las

- edema pulmonar agudo
urgencias

emergencias hipertensivas
sindrome coronaric

- dela diseccion adrtica
respiratoria

- delafalla renal aguda
tromboembalismo

- bésico del paciente con
falla hepatica aguda
- dela hemorragia digestiva

- de la insuficiencia
suprarrenal

- deishock

- del paciente con

complicaciones agudas de

- dela hipoglicemia

alteraciones
hidroelectroliticas

- deintoxicaciones agudas

Y

Prioriza exdmenes relevantes
para establecer plan de
tratamiento en pacientes en

condiciones  agudas que
amenazan la vida.

Prioriza e implementa
oportunamente medidas
terapéuticas para estabilizar al
paciente,

Solicita ayuda a otro
especialista en el momento
oportuno.

Deriva al especialista
adecuado en el momento
oportuno.

Comunica e informa

adecuadamente al momento

de la transferencia del
paciente, aportando
informacién  relevante  al

equipo de salud que lo recibe.

Exdmenes Minimos de Manejo del Médico Internista

Hemo'gr'am'a' y VHS

Proteina C Reactiva

Perfil biogquimico completo

Perfit lipidico

Electrolitos Plasmaticos

EKG -

RX Térax

'Orina Completa + Urocultivo

' Funcion neural

'Funcién hepatica y/o inflamacién hepatica

. Gases arteriales y Gases Venosos

| Acido lactico

| Antigenos Prostaticos Especificos

Marcadores turmnorales basicos

' Hormonas Tiroideas

'RX Abdomen simple

Enzimas cardiacas

Examenes inmunolégicos basicos

Interpretacion liquido céfalo raquideo, liquido pleural y peritoneal

Baciloscopia y cultivos

Serologia viral

Coagulacién
Area Funcional 2
EVALUAR RIESGOS DE SALUD DEL ADULTO
Acciones Conocimientos Destrezas

Identificar los riesgos de la mujer
mediante historia clinica, examen
fisico y marcadores.

Manejo de la trombaosis | e
venosa profunda.

Las enfermedades de
transmision sexual
(diagndstico y prevencién). .
Diagndstico y manejo inicial de
los canceres ginecoldgicos més
frecuentes.

Busca y anticipa dirigidamente
en la historia, examen fisico y
laboratorio, patologias
especificas de la mujer.

Solicita los marcadores
dirigidos a los riesgos antes
sefialados en los
conocimientos.
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Emergencias ginecotdgicas
(peritonitis pélvica y embarazo
ectdpico).

Indicaciones y riesgos de la
hormonoterapia en la mujer.
Diagndstico y manejo inicial de
ia patologia mamaria maligna.
La patologia guirdrgica
abdominal frecuente.
Conocimiento general y
manejo inicial del paciente
con VIH SIDA.

Identificar los riesgos del hombre
mediante historia clinica, examen
fisico y marcadores.

Diagndstico y manejo inicial
del cancer de prdstata.
Diagnéstico y manejo inicial
del cancer de pancreas.
Diagndstico y manejo inicial
del cancer testicular.
Enfermedades de transmision

sexual {diagnostico y
prevencion).
Patologia quirurgica

abdominal frecuente.
Conocimiento general y
manejo inicial del paciente
con ViH SIDA.

Busca dirigidamente en la
historia, examen fisico y de
lahoratorio patologias
especificas del hombre.

Solicita los marcadores
dirigidos a los riesgos
sefialados en los

conoacimientos.

Identificar los riesgos laborales.

Distintos riesgos laborales y su
prevencién, por  ejemplo
trabajo en altura, mineria,
actividad marina, pesca
artesanal e industrial,
industrias contaminantes.
Manejar conceptos de
invalidez profesional.
Legislacidn relacionada
(accidente del trabajo,
invalidez parcial y total,
enfermedades profesionales).

Confecciona  una  historia
laboral adecuada.

Deriva a instituciones
evaluadoras de enfermedades
profesionales e invalidez
cuando se requiere, segln el
diagnéstico del paciente.

Identificar los riesgos propios del
Adulto Mayor, mediante historia
clinica, examen fisico y laboratorio.

Fisiologfa del envejecimiento.
Métodos de evaluacion
cognitiva y motora.

Patologias mds frecuentes del
adulto mayor.

Uso racional de los farmacos
en el Adulto Mayor.

Riesgos propios de la edad.
Variantes de presentacién de
las patologias comunes en el
Adulto Mayor.

Busca dirigidamente en la
historia, examen fisico y
laboratorio, patologias
especificas del Adulto mayor.
Aplica los métodos de
evaluacidn cognitiva y motora.
Ajusta la dosis de farmacos de
usc en el Adulto mayor,
considerando la interaccidn
con otros medicamentos.

Se comunica en forma fluida

con el paciente y sus
familiares, asegurando
comprensién.

Reconoce formas de
presentacién  atipicas  de
patologias comunes en el

Adulto Mayor.

Area Funcional 3

EVALUAR PRESENCIA DE COMORBILIDADES DEL ADULTO

Acciones

Conocimientos

Realizar una historia dirigida a la
btisqueda de comorbilidades.

Asociaciones entre patologias.
Complicaciones mas
frecuentes de la patologia en
estudio.

Destrezas
Indaga adecuadamente las
eventuales asociaciones o©

complicaciones, identificando
la presencia de eventuales
comorbilidades.

Realizar un examen fisico detallado
dirigidc a la buasqueda de

Técnicas de examen.

Realiza un examen fisico
amplio y riguroso  en
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comorbilidades.

basqueda de comorbilidades.

Solicitar examenes de laboratorio
enfocados a la bidsqueda de
comorbilidades.

o (Costo efectividad de los
examenes de laboratorio.
¢ Medicina basada en evidencia.

Aplica las herramientas de {a
medicina basada en evidencia
para la seleccion mas iddnea
de los métodos de estudio.

EVALUAR EL PRONOSTICO DEL ADULTO

Area Funcional 4

Acciones Conocimientos Destrezas
Integrar la anamnesis, el examen | Conocimiento sobre: Define conducta terapéutica
fisico y estudios complementarios | « Complicaciones concordante con el

que permitan tener una  visién
global e integradora del paciente,
en los problemas de salud de la
especialidad de mayor prevalencia.

+ Sobrevida

e Riesgo vitai

+ Cronicidad

s Potencial de recuperacion ad
integrum

prondstico.

Utilizar scores de prondsticos en
situaciones agudas y cronicas.

e Scores en uso mas frecuente
en las patologias de medicina
interna  (incluye score de
Glasgow, etapificacion de la
insuficiencia renal, mini
mental test, etc.}

Aplica eficazmente los scores
habituales para establecer el
prondstico del paciente.

Utilizar la medicina basada en
evidencia para determinar el
diagndstico, prondstico ¥
tratamiento.

s  Medicina basada en evidencia.

Aplica la medicina basada en
evidencia y usa las
tecnologias de la informacion
para el manejo de los
problemas del paciente.

PROPONER, COMUNICAR Y DESARROLLAR CONDUCTA TERAPEUTICA Y GENERAR MECANISMOS DE
RECUPERACION, REHABILITACION Y PREVENCION, DESDE EL PUNTO DE VISTA INDIVIDUAL Y GENERAL.

Area Funcional 5

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Establecer un plan terapéutico

especifico.

e Distintas opciones
terapéuticas para las
patologias de la medicina
interna y sus potenciales

riesgos.

Elabora un plan terapéutico
para {as patologias de Ia
medicina interna.

Comunica en forma clara, de
manera verbal o escrita, al
paciente y al equipo de salud
cuando corresponde.

Comunicar y apoyar en la toma de
decisién del paciente.

e Técnicas de comunicacién
eficaces que permiten
entregarle un mensaje claro al
paciente y facilitar  su
participacién informada en la
toma de decisién.

¢ Conocimiento para determinar
cudando se  requiere el
consentimiento informado.

Se comunica empdticamente
con el paciente.

Es claro, simple y directo en la
comunicacion.

Realiza preguntas abiertas al
paciente.
Despliega
moderador.
Evalua el nivel de comprension
del paciente.

Solicita un consentimiento
informado en relaciéon a Ia
patologia  especifica, de
acuerde con las pautas
aceptadas por la especialidad
y aplicando los instrumentos
disponibles.

habilidades de

Generar un plan de recuperacion

s Distintas alternativas de

Aplica  adecuadamente las

v/o rehabilitacion del paciente rehabilitacion acorde a la indicaciones de rehabilitacion
post tratamiento. patologia en estudio. {kinesicas, terapias
ocupacionales y

fonoaudiologia).
Disefar e implementar un plan de | «  Medidas de prevencion Indica las medidas de
prevencidn individual. secundaria de la medicina prevencion secundaria
interna  en los ambitos {farmacolégicas, estilos de

farmacoldgico, estilos de vida,
actividad  fisica  especial,

vida, actividad fisica especial,
nutricional, habitos), segun la
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nutricional, habitos.

condicién del paciente y su
estado de salud.

Disefiar e implementar un plan de
prevencién comunitario.

Conocer la globalidad de las
medidas de prevencion
primarias aplicables a Ia
comunidad, en el Ambito de la
medicina interna.

Educa a los pacientes en
refacion a la prevencidn
secundaria en medicina
interna.

Indica las medidas de
prevencion primaria
(farmacologicas, estilos de
vida, actividad fisica,

nutricional, habitos), acordes a
las caracteristicas de la
comunidad.

Maneja distintos métodos de
pesquisa (ESPA, prueba de

depresion, alecholismo,
drogas etc.).
Educa a la comunidad en

prevencién primaria de la
medicina interna.

Area Funcional 6

“SER MEDICO DE CABECERA" EN LA TOMA DE DECISION EN EL PROCESQ DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO

Conocimientos

Destrezas

Acciones
Conocer las opiniones y/o
evaluaciones de las

subespecialidades participantes
del proceso  diagnéstico vy
terapéutico del paciente, a fin de
generar una propuesta especifica
al paciente.

Informar al paciente y a su familia,
en un lenguaje ctaro y adecuado
para optimizar la comprensidn de
las posibilidades diagnosticas vy
terapéuticas existentes.

Campo de  accion de
especialidades ¥
subespecialidades
involucradas en la atencion del
paciente.

Técnicas de  comunicacion
eficaces que permitan
entregarle un mensaje claro al
paciente y  facilitar su
participacién informada en la
toma de decisién.

interpreta e integra las
opiniones y evaluaciones de
los otros especialistas.

Comunica en forma clara, de
manera verbal o escrita, al
paciente y a su familia, las
posibilidades diagnésticas y
terapéuticas existentes.

Interactuar y comunicarse
eficazmente con otros
profesionales de la salud que
participan de la atencidn al

Marco de accidn de cada
integrante del equipo de
salud.

Técnicas de comunicacion

Integra al equipo de salud al
plan de tratamiento del
paciente.

Mantiene las fichas clinicas

paciente. eficaces que permiten completas y con registros
interactuar eficazmente con el legibles.
equipo de salud.
Estar  disponible para  sus Etica médica. Demuestra disposicién para
pacientes. interactuar con el paciente y
su familia.
Integrar los  antecedentes Diferentes dreas de sub Reconoce los  potenciales

morbidos y la  evaluacion de los
sistemas de modo de reconocer
los riesgos (incluye laboratorio
basico).

especialidad de la medicina
interna, a un nivel suficiente
para e manejo integral del

paciente y su  correcta
derivacién,

Interpretacion de los
examenes basicos

(Laboratorio, imagenes).

riesgos de exdmenes y
terapias de acuerdo a la
evaluacién.

Indica las medidas de
prevencidn  seglin  riesgos
especificos del paciente.

Ensefar a los pacientes conceptos
basicos sobre su enfermedad, plan
de estudio o  terapéutico
propuesto.

Técnicas para educar a los
pacientes y su familia.

Se comunica empaticamente
con el paciente.

Es claro, simple y directo en la
comunicacién.

Realiza preguntas abiertas al
paciente.

Despliega  habilidades de
rmoderador.

Evalia e! nivel de comprensidn
del paciente.

Elabora metas con el paciente.
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e Utiliza recursos de
retroalimentacién  con  los
pacientes.

Entregar de manera empdtica los
elementos para que el paciente
tome su decision de la mejor
forma posible.

Técnicas de comunicacién
eficaces que permiten
entregarle un mensaje claro al
paciente y facilitar su
participacién informada en la
toma de decisidn.

Se comunica empdticamente
con el paciente. '

Es claro, simple y directo en la
comunicacién.

Realiza preguntas abiertas al
paciente.

Evalla el nivel de comprension
del paciente.

informar a los otros profesionales
acerca de la decisidn tomada, si el
caso to amerita.

Técnicas de  comunicacidn

eficaces.

Motiva e integra a los
profesionales involucrados en
la atencion del paciente
obteniendo su compromiso.
Retroalimenta a los otros
profesionales involucrados en
la atencién del paciente
respecto de la evolucién de
este.

Acompafiar al paciente cualquiera
sea su prondstico vital.

Psicclogia médica vy del
enfoque humanista.

Relacién de ayuda.

Se comunica adecuadamente
en situaciones de adversidad.

Area Funcional 7

CUMPLIR EL ROL DE INTERCONSULTOR PARA LAS DEMAS ESPECIALIDADES

Acciones

Coanocimientos

Destrezas

Responder la interconsuita de
otros médicos en forma oportuna,
comunicando  claramente  las
opiniones o sugerencias.

Problemas de salud de otras
areas de especialidad, que se
vincuian con los del mbito de
accidn de la medicina interna.

Aplica los conocimientos de la
medicina interna, desde una
perspectiva integradora y de
analisis critico de los casos.

Evalda prondstico de
pacientes  con multiples
patologias.

Se comunica eficazmente en
forma verbal y escrita.

Area Funcional 8

REALIZAR LAS ACCIONES QUE CAUTELEN LOS DERECHOS DEL PACIENTE EN LOS DISTINTOS SUB SISTEMAS DE

SALUD
Acciones Conocimientos Destrezas
Calificar y derivar oportunamente | ¢  Cédigo Sanitario. * Aplica los protocolos

los pacientes de acuerdo a fas
normas del sistema (ley de
urgencia, GES etc.).

Sistema de garantias explicitas
en salud.

Alternativas de Jas redes
publicas y privadas de salud.
Ley de urgencia.

Ley de derechos y deberes del
paciente.

Legislacién sobre
enfermedades catastréficas.

especificos de cada ley.

Area Funcional 9

Realizar los procedimientos propios de la Especialidad

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Realizar procedimientos de la
especialidad:
- Toracocentesis y
paracentesis.
- Intubacién oroy
nasotragueal.
- Instalar sonda
nasogastrica, y asoyeyunal
y vesical.
- Puncién lumbar

Anatomia de las dreas de lfos
procedimientos.
Manejo del protocolo de cada
procedimiento.

Indicaciones de los
procedimientos propios de la
especialidad.

Contraindicaciones y de las
complicaciones mas
frecuentes de los

Indica los procedimientos
propios de la especialidad
seguin criterios de pertinencia
y costo efectividad.

Realiza los procedimientos
propios de la especialidad de
acuerdo con las pautas y
protocelos aceptados por la
especialidad.




.

Puncién articular

Cardio version eléctrica

Instalar catéter
central

venoso

procedimientos propios de la
especialidad.




A.1.11.- MEDICINA LEGAL.-

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a Requisitos Generales.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:
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Al especialista en Medicina Legal le correspondera apoyar a la administracién de justicia mediante la aplicacion
de conocimientos en las diferentes ramas de la medicina legal {elaboracién de peritajes).

Desarrolla funciones en los siguientes Ambitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones
gue en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1

REALIZAR PERITAJES MEDICO LEGALES EN LOS DIFERENTES AMBITOS DE LA MEDICINA LEGAL: PATOLOGIA
FORENSE, CLINICA FORENSE, LABORATORIO FORENSE Y CRIMINALISTICA, DENTRO DE LOS PLAZOS LEGALES

VIGENTES

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Identificar el objeto, muestra o
persona a peritar.

Marco legal chileno referente
a los diversos peritajes
solicitados por los tribunales
competentes.

Métodos de identificacidn
vigentes en chile, referidos a
los diversos peritajes.

Aplica la metodologia de
identificacién correspondiente
al objeto o persona a peritar.

Cautelar  exhaustivamente el
respeto de la cadena de custodia

| del objeto, muestra o persona a

peritar.

Marco legal de la cadena de
custodia en Chile.
Fundamentos de la cadena de
custodia de los actores que
participan en la investigacidn
judicial.

Normas especificas de cadena
de custodia en los diversos
peritajes.

Realiza proceso de verificacion
y completa correctamente los
formularios de la cadena de
custodia y los sellos.
Verifica la continuidad de la
cadena de custodia.

Reunir antecedentes referentes al
peritaje, si los hubiera.

Ambite de accién, roles y
tematica, de los distintos
actores que participan en la
investigacion judicial
pertinente.

Tipos de fuentes y
antecedentes especificos
utiles para una investigacién.

identifica las fuentes idéneas
de antecedentes especificos
del peritaje a realizar.

Recopila flos antecedentes
necesarics para realizar el
peritaje.

Determina la importancia,
valora y jerarquiza los
antecedentes especificos del
peritaje solicitado por los
tribunales competentes, de
acuerdo al marco legal
vigente.

Analizar ¥ estudiar los
antecedentes recabados en el
contexto del peritaje solicitado por
los tribunales competentes.

Conocimientos médico legales
especificos, cientificos vy
técnicos, referentes al drea
correspondiente al peritaje
solicitado.

Determina la importancia,
valora y jerargquiza los
antecedentes especificos del
peritaje solicitado por los
tribunales competentes, de
acuerdo al marco legal
vigente.

Examinar el objeto o sujeto del
peritaje de acuerdo a los principios
especificos de la medicina legal en
sus diferentes dreas.

Conocimientos médico legales
especificos, cientificos vy
técnicos referentes al drea
correspondiente al peritaje
solicitado, de acuerdo con las
normas técnicas vigentes

Examina el objeto o sujeto,
aplicande los conocimientos
medico legales especificos,
cientificos y técnicos,
referentes al area
correspondiente  al  peritaje
solicitado, de acuerdo con las
normas técnicas vigentes.

Realizar o solicitar exdamenes
complementarios: de laboratorio,
imagenoldgico, anatom/(a
patoldgica, test  psicoldgicos,
examenes  psicotécnicos, test
funcionales.

Conocimientos especificos,
cientificos y técnicos
referentes al area

correspondiente al peritaje
solicitado, de acuerdo con las
normas técnicas vigentes.

Realiza o solicita exdmenes
complementarios, aplicando
los conocimientos medico
legates especificos, cientificos
y técnicos referentes al drea
correspondiente  al peritaje




YY.

solicitado, de acuerdo con las
normas técnicas vigentes.
Interpreta los diversos
exdmenes complementarios
solicitados.

Elaborar informe con las
conclusiones preliminares ¥
definitivas en base al objeto,
muestra o persona peritada, que

Principios de la I6gica y la sana

critica referente al area
especifica del peritaje
solicitado, basado en la

Redacta el informe completo
correspondiente  con las
conclusiones pertinentes.

Realiza basquedas

puede incluir revisiones formacidn cientifica y técnica bibliograficas  discriminando
bibliograficas como respalde de las actualizada, propia del area las fuentes adecuadas al
conclusiones emitidas. del peritaje solicitado. peritaje.

Realizar una ampliacion del Principios de la ldgica y Ia sana Explora antecedentes

informe elaborado o un informe
complementario, basado en
nuevas evidencias, por orden del
tribunal competente.

critica referente al drea
especifica del peritaje
solicitade, basado en Ia

formacidn cientifica y técnica
actualizada referente al area
del peritaje solicitado.

complementarios y los integra
a las conclusiones obtenidas.

Defender el peritaje ante los
tribunales competentes en forma
presencial.

Marco procesal chileno y
deberes y atribuciones del
perito en el marco de Ia
reforma procesal penal.

Principios de la logica y la sana

critica referente al drea
especifica del peritaje
solicitado, basado en |Ia

formacion cientifica y técnica
actualizada referente al area
del peritaje solicitado.

Conocimientos especificos,

cientificos ¥ técnicos
referentes al area
correspondiente al peritaje

solicitado.

Experticia en declaraciones
frente a tribunales de juicio
oral.

Argumenta sélidamente
vinculando su declaracién con
las conclusiones del peritaje.
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A.1.12.- MEDICINA NUCLEAR.-

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a los requisitos generales, debiéndose adjuntar los siguientes
antecedentes:

a. Licencia vigente de Operacidn de sustancias Radioactivas, emitida por un organismo competente.

b. Contar con un método vélido de dosimetria personal y un historial dosimétrico, ambos mantenidos
por un organisma competente.

c. Certificado de aprobacidn de un curso tedrico - practico de Proteccién Radioldgica dictado paor un
organismo competente.,

d. Curso de radiofarmacia con principios de produccion de radioisétopos.

e. Certificado de asistencia a congresos y/o cursos presenciales o virtuales de la especialidad y
relacionadas.

Los profesionales provenientes de programas universitarios nacicnales podran acreditar los requisitos
establecidos en las letras a), ¢}, d) y e}, con la malla curricular del respectivo programa.

Los profésionales formados por adiestramiento en practica, deberdn acreditar los siguientes requisitos
adicionales:

a) Condiciones del Servicio o Centro de Medicina Nuclear en el que se desarrollé el adiestramiento en
practica:

e Tener autonomia administrativa, como Servicio Clinico o Unidad de Apoyo Diagndstico y de
terapia radioisotdpica. El Servicio debe estar incorporado a un Centro Hospitalario pdblico,
universitario o privado de reconocido prestigio y con los servicios clinicos basicos.

s Contar con al menos un médico especialista certificado, presente durante el horario de trabajo
del postuiante.

e Contar con Tecndlogos Médicos con especialidad en Medicina Nuclear a cargo del laboratorio de
marcacidén y administracion de radiofarmacos, supervisién de la operacién de equipos y de
programas de control de calidad.

e Contar con un equipamiento minimo de: Gama - cdmara con computadora y capacidad
tomogrifica (SPECT), equipo calibrador de dosis, elementos de radio proteccidn ambiental y
personal, instalaciones certificadas mediante Licencia de Instalacién y de Operacién, emitida por
un organismo competente. Apoyo permanente y sistemdtico de otros especialistas para la
supervisién de procedimientos compiejos.

El Comité de la Especialidad determinara si €! Centro en que el candidato realizé su adiestramiento en
practica es adecuado o no para este fin e informara al Directorio sobre esta materia.

b} Certificacion de experiencia profesional en que se acredite la realizacidn de las siguientes actividades:

* Trabajo supervisado en un centro calificado en un tiempo de a lo menos 3 afios en jornada

completa.

Participacion en reuniones clinicas de Especialidade Médicass relacionadas.

Participacion en reuniones clinicas multidisciplinarias.

Participacion en seminarios guiados en forma periddica.

Manejo de diferentes equipos de medicina nuclear (Indispensable: gammacamara planar y SPECT,

Calibrador de dosis, Geiger-Muller. Deseable: Equipos de Captacién, Gamma probe o sonda, PET

y equipos hibridos, densitdmetro).

e  Participacion en, a lo menos, 100 procedimientos terapéuticos diversos, en centros licenciados.

e Realizacién de, a lo menos, 3.000 procedimientos de imagenes isotdpicas, de los cuales
aproximadamente 20% corresponda a estudios dseos, 15% cardiacos, 15% genitourinarios, 20%
oncoldgicos, y 30% misceldneos (endocrinologia, gastrointestinales, SNC, pulmonar,
linfocintigrafia, dacriocintigrafia, inflamacidn e infeccidn).

e Experiencia clinica basica en Especialidades Médicas relacionadas (endocrinologia, ancologia,
radiologia, cardiologia, aproximadamente un mes en cada especialidad).

e Experiencia en laboratorio de marcacidn de radiofarmacos de a lo menos un mes.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

El especialista en Medicina Nuclear debe estar capacitado para otorgar apoyo diagnéstico y terapéutico
adecuado, utilizando radioisétopos de fuente abierta y articulando un equipo multidisciplinario de
profesionales.

Desarrolia funciones en los siguientes ambitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones
que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.
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Area Funcional 1

REALIZAR PROCEDIMIENTOS DIAGNGSTICOS CON ORIENTACION FUNCIONAL MEDIANTE LA GPTIMA

UTILIZACIGN DE RADIOTRAZADORES.

Acciones

Conocimientos

]

Destrezas

Definir  que
diagndsticos se pueden realizar.

procedimientos

Indicaciones de los diferentes
examenes.

Protocolos de los diferentes
procedimientos.
Rendimiento de cada técnica.
Ventajas, desventajas,
limitaciones ¥
contraindicaciones de los
procedimientos diagnaésticos.
Costos involucrados en la
definicion de los
procedimientos.

Revisa la compietitud de la
solicitud del médico tratante,
evaluando si cuenta con fa
informacién minima
requerida para realizar el
procedimiento.

Evalua la indicacién del
médico tratante en relacién
con la  pertinencia  del
procedimiento y selecciona el
protocolo mas atingente a la
hipdtesis diagndstica y
solicitud del profesional,
considerando la condicién de
salud, sexc y edad del
paciente y criterios globales
de costo beneficio.

Reconoce las caracteristicas
especificas para la
preparacién de los pacientes
que se someteran a un
procedimiento determinado,
segun su condicién clinica
{sexo, edad, interacciones de
medicamentos) Vi las
condiciones requeridas por el
tipo de procedimiento a
aplicar.

Discrimina seglin los
antecedentes recabados, la
necesidad de  entrevista
directa con el paciente,
formulande preguntas dtiles
para la  definicion  del
diagnéstico.

Supervisar la adecuada realizacion
procedimientos
diagnésticos en un marco de

de los

gestién de calidad.

Principios bésicos de
instrumentacién,

radiofarmacia, fisica,
radioproteccién ¥

radiobiologia.

Protocolos de adquisicién y
procesamientos de examenes
diagndsticos.

Normativa sanitaria y de
radioproteccion vigente en
Chile.

Elementos de control de
calidad de equipos,
radioproteccion y

radicfarmacos.

Técnicas de marcacion de
radiofdirmacos

Buenas practicas para el
manejo de diferentes equipos
de medicina nuclear
(Indispensable:
gammacamara  planar y
SPECT, calibrador de dosis,
geiger-muller. Deseable:
densitometro, equipos de
captacion. Pet y equipos
hibridos).

Evalua la calidad in vivo de la
marcacién, solicitando, en
€asos de marcaciones
deficientes, la repeticiéon del
procedimiento.

Genera recomendaciones de
optimizacién o mejoramiento
del proceso,

Reconoce  artefactos de
adquisicion y errores de
procesamiento durante el uso
de diferentes equipos de
medicina nuclear y resuelve
situaciones seglin protocolos,
buenas practicas y normas de
seguridad vigentes.

Propone acciones para la
prevencién de situaciones de
alto riesgo clinico durante el
procedimientc y planes de
centingencia para
enfrentarlas en caso de
ocurrencia.

Reconoce la presencia de alto
riesgo clinico en el resultado
del estudio efectuado,
comunicdndolo en forma
inmediata al médico tratante
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y asegurandose que el
paciente es atendido
adecuada y oportunamente.
Identifica y maneja
situaciones de alto riesgo
clinico en los procedimientos
involucrados.

Interpretar adecuadamente
procedimientos diagndsticos

los

Principios basicos de
instrumentacién,
radiofarmacia, fisica,
radioproteccién ¥
radiobiologia.

Principios basicos fisiologicos
y fisiopatologicos de los
distintos sistemas estudiados.
Problematica clinica asociada
a los estudios diagnésticos a
realizar.

Aspectos basicos de
interpretacion de examenes
complementarios.

Criterios de interpretacion de
estudios isotdpicos.
Rendimiento de cada técnica.

Evalia globalmente los
procedimientos realizados
reconociendo su calidad y

atingencia.

Discrimina acerca de |Ia
necesidad de aplicar
procedimientos
complementarios y
correlacionartos con  otras
modalidades,

Area Funcicnal 2

APLICAR PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS UTILIZANDO ADECUADAMENTE RADIOISOTOPOS CON

AFINIDADES SELECTIVAS.
Acciones Conocimientos Destrezas
Definir qué pracedimientos Indicaciones de los diferentes Evalia la indicacion del

terapéuticos se pueden realizar

procedimientos terapéuticos.

médico tratante en relacidn

segun las condiciones de cada Protocolos vy dosimetria con la pertinencia de la terapia
centro. ' involucrada. solicitada vy selecciona el
Rendimiento del tratamiento. protocolo mds atingente al
Ventajas, desventajas, diagnéstico y requerimiento
limitaciones, del paciente, considerando su
contraindicaciones y posibles condicién de salud (sexo y
efectos secundarios de los edad), entorno y criterios
procedimientos terapéuticos. globales de costo beneficio.
Costos involucrados. Verifica y asegura que no
Infraestructura adicional existen contraindicaciones
requerida. para la terapia.
Indicacicnes de Maneja adecuadamente todas
radioproteccidn, las variables que afectan Ila
contraindicaciones, realizacién de la terapia con el
preparacién  especifica vy fin  de  optimizar el
requisitos para  efectuar procedimiento.
terapias, asi como los efectos Informa al paciente sobre las
adversos y los cuidados post indicaciones  propias  del
tratamiento. tratamiento y obtiene el
consentimiento informado
para autorizar la terapia.
Realizar  adecuadamente los Protocolos y  dosimetria Maneja la medicidn de

procedimientos terapéuticos.

involucrada.
Norma nacional de seguridad

radioldgica para terapias
radioisotépicas.
Infraestructura adicional

requerida para asegurar Ia
radioproteccién.

Principios de radioproteccidn y
los involucrados en la
respuesta a  emergencias
radioldgicas.

Manejo clinico del paciente a
tratar.

Recomendaciones post terapia

radioactividad de la terapia a
administrar  siguiendo el
método de trabajo establecido
en los protocolos pertinentes.

Realiza procedimientos
terapéuticos segun fo
establecido en los protocolos y

la condicion clinica del
paciente, evaluando
previamente que a
infraestructura sea la

reguerida segdn las normas de
radioproteccién vigentes.
Informa al paciente o
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al paciente.

responsable, las indicaciones
post terapia asegurando su
comprensién  y  teniendo
presente la situacién
especifica del paciente y de su
entorno.
Asegura
documento con
administrada.

entrega de
dosis

Realizar un control adecuado post
terapia.

Complicaciones de la terapia y
su tratamiento.

Normas de radioproteccidn
hacia todos los involucrados.
Protocolos de manejo
especifico de cada terapia.

Define plan de seguimiento
del paciente, segin |la
condicion  clinica vy los
requerimientos de la terapia
aplicada, previniendo posibles
complicaciones.

Area Funcional 3

VELAR POR LA CORRECTA APLICACION DE LAS NORMATIVAS VIGENTES EN RADIOPROTECCION EN TODOS
LOS AMBITOS QUE INVOLUCREN LA MEDICINA NUCLEAR.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Implementar las medidas de
radioproteccidn.

Principios basicos en
radiobiologia, fisica nuclear y
dosimetria.

Normas vigentes de seguridad
radicldgica y radioproteccion.

Efectos Dbiolégicos de las
radiaciones ionizantes y su
tratamiento.

Principios basicos de
radioproteccidn: distancia,
tiempo, Dblindaje.  Criterios
ALARA {lo mas

razonablemente bajo posible}
y justificacidn.

Conoce técnicas que permiten
disminuir la dosis de radiacién
para el paciente y personal.

Disefia e implementa un plan
de radioproteccién integrai
{para el paciente, personal y
medio ambiente), ajustado a
la normativa y los principios
basicos en radiobiologia, fisica
nuclear ¥y dosimetria,
considerando  los  posibles
efectos bioldgicos de las
radiaciones.

Maneja principios y practica

de dosimetria interna vy
externa.

Disminuye al maximo dosis de
radiacion al paciente

manteniendo la calidad
diagnéstica de las imagenes y
utilidad terapéutica.

Supervisar el adecuado
cumplimiento de las medidas de
radioproteccion.

Principios basicos en
radiobiologia, fisica nuclear y
dosimetria.

Normas vigentes de seguridad
radioldgica y radioproteccién
de los individuos y del medio
ambiente.

Efectos bioldgicos de las
radiaciones ionizantes y su
tratamiento.

Principios basicos de

radioproteccién: distancia,
tiempo, blindaje. ALARA (lo
mas razonablemente bajo
posible} y justificacidon.

Define mecanismos de
supervisién del cumplimiento
de las medidas de
radioproteccion establecidas
previniendo posibles
desviaciones.

Reconoce  situaciones de
riesgo  radioactive y la
posibilidad de incidentes y
accidentes, aplica medidas
preventivas, correctiva y de
notificacién pertinente,

COORDINAR LA INTERACCIGN DEL EQUIPO MULTIDISCIPLINARIO INVOLUCRADO,

Area Funcional 4

OPTIMIZANDO SU FUNCIONAMIENTO.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Liderar la interaccién con otros
profesionales relacionados con la
medicina nuclear {radiofarmacia,
radiofisicos, ingenieros, técnicos y
médicos clinicos).

Principios  tedrico-prdcticos
de radiofisica, radiofarmacia,
instrumentacion.

Principios  tedrico-practicos
de controles de calidad de los
distintos niveles involucrados.

Conduce reuniones clinicas
abordando todos los aspectos
requeridos por la
especialidad.

Observa las practicas del
equipo de trabajo de acuerdo
con guias de procedimiento
especificos y formula
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recomendaciones paraz su
cumplimiento.

Participar en reuniones clinicas | ¢  Ventajas y limitaciones de las | #  Sugiere cuando proceda y en

con otros profesionales vy técnicas  diagnésticas y forma adecuada examenes

especialistas. terapéuticas alternativas {por complementarios segln
ejemplo: radiclégicas, requerimientos del paciente y
cardioldgicas, de su diagndstico.
endocrinoldgicas, y

oncolégicas)

PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS PROPICS DE LA ESPECIALIDAD
DE MEDICINA NUCLEAR

1.- ESTUDIOS ENDOCRINOLOGICOS
Captacidn 1-131

Imprescindibles Deseables

Cintigrafia tiroidea

Cintigrafia glandulas paratiroides

2.- ESTUDIOS OSTEOARTICULARES

Cintigrafia 6sea completa

Cintigrafia médula dsea

Cintigrafia 6sea trifasica, planar y tomogrifica

3.- ESTUDIOS CARDIOVASCULARES

SPECT cardiaco stress y reposo, gatillado

Ventriculografia cardfaca isotépica
Pool sanguineo, arteriografia isotopica, estudio de cortocircuito y primer | -~ *
paso :

Linfocintigrafia isotépica
4.- ESTUDIOS DIGESTIVOS

Cintigrafia glandulas salivales

Estudio motilidad esofégica y/o reflujo gastroeseofigico

Vaciamiento gastrico liguido o sdlido

-Cintigrafia vesicula y via biliar
Deteccidn de sitio de sangramiento digestive con glébulos rojos .
marcados

* | W N W| #*

*

Deteccidn diverticulo Meckel

*

SPECT hepatoesplénico
5.- ESTUDIOS NEFRCUROLOGICOS

Cintigrafia renal estatica

[ IR PV ST L

Estudio dindmico renal con y sin intervencion

k| | w

Cistografia isotdpica directa e indirecta
6.- ESTUDIOS PULMONARES . -

Cintigrafia pulmonar perfusion o ventilacion

Cintigrafia de difusién pulmonar

Cintigrafia de aspiracidn pulmonar
7.- ESTUDIOS SISTEMA NERVIOSO CENTRAL

SPECT cerebral de perfusién

SPECT cerebral de evaluacién de tumores y parkinson

Estudio dindmico de liquido céfalo raquideo
| 8.- ESTUDIOS DE INFECCIONES

Cintigrafia evaluacin infecciones leucocitos, infecton u otros

) Cintigrafia con galio-67 planar infeccién
9.- ESTUDIOS ONCOLOGICOS
Deteccién y/o marcacidn de ganglio céntinela

Cintigrafia con galio-67 para estudio de tumores
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PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS PROPIOS DE LA ESPECIALIDAD
DE MEDICINA NUCLEAR

Imprescindibles .

Daseables

Exploracidn sistémica con +-131

*

Mamocintigrafia

Estudio de tur'rior'es'(Ml'BG, péptidos marcados, DMSA pentavalente,
anticuerpos monoclonales) -

10. DENSITOMETRIA OSEA

Densitometria ¢sea a fotdn doble

 11. OTROS PROCEDIMIENTOS Y MISCELANEOS

Estudios PET con FDG o eqguivalentes con diversas finalidades
diagnosticas

Dacriocintigrafia

Deteccién de comunicacidn peritoneo pleural

12.RADIOISOTOPOS

Dosis terapéuticas con [-131 para hipertiroidismo

Dosis terapéuticas con |-131 para cancer tiroideo.

Terapia paliativa del dolor con radicisétopos

Terapia con péptidos marcados

Radiosinovectomia




A.1.13.- NEUROCIRUGIA.-

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a Requisitos Generales.
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Para la formacién realizada en el extranjero, ademas de lo indicado, cuando ta Comisién lo considere
pertinente, podrd proponer al Directorio que se exija las evaluaciones, pruebas, practicas u otros
antecedentes, que estime adecuados para la mejor acreditacion de su adiestramiento.

Los profesionales formados por entrenamiento en préctica, deberdn adjuntar el listado operatorio de los
ultimos 24 meses, efectuado en calidad de primer cirujano en toda la variedad de la patologia
neuroquirdrgica de adultos y nifios, tanto en urgencia como programadas, firmado por el Jefe de Servicio

Ciinico respectivo.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Neurocirugia le corresponderd resolver y prevenir la patologia neuroquirurgica de la

pobilacidn en cualquier etapa del ciclo vital

médica.

en forma eficiente, eficaz y bajo los principios de la ética

Desarrolla funciones en los siguientes dmbitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las
acciones que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1

DIAGNOSTICAR SINDROMES CLINICOS NEUROLOGICOS ¥ NEURCQUIRURGICOS

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Ejecutar, interpretar vy registrar
los exdmenes clinicos neuroldgicos
con el fin de formular hipétesis
diagndsticas.

Semiologia neuroldgica adultos
e infantil.

Reconocimiento de sindromes
neurologicos.

Reconocimiento de sindromes
neurogquirdrgicos.
Etiopatogenia de las
enfermedades neuraldgicas vy
neuroquirurgicas.

Realiza examen clinico
neuroldgico completo, segln
pautas aceptadas por la
especialidad, sefialando los
fundamentos de cada paso
que desarrolle.

Formula hipétesis diagndstica
y sus diagndsticos
diferenciales, de acuerdo con
los antecedentes obtenidos en
el examen clinico, registrando
los resultados de manera
completa y clara.

Solicitar, interpretar y registrar
examenes de laboratoric e
imagenes para corroborar ©
descartar hipétesis diagnosticas.

Correlacién entre patologias
neuroguirdrgicas y examenes
de laboratorio clinico.
Examenes neurofisiolégicos.
Neuroimagenologia.
Neurchistopatologia.

Interpreta  examenes de
laboratorio, neurofisioidgicos
y neuroimagenes logrando el
maximo de informacidn en
relacion con hipdtesis
diagnéstica 0 hallazgos
complementarios.

Registrar diagnoésticos de acuerdo
a codigos internacionales de
enfermedades vy definir conducta
terapéutica propuesta segln guias.

Codigos internacionales para
diagnosticos neuroldgicos vy
neuroquirdrgicos.

Conductas, guias y protocolos
terapéuticos propios de la

Realiza registro clinico
aplicando los codigos
internacionales para
diagndsticos neuroldgicos vy
neuroquirdrgicas.

especialidad. Define conductas terapéuticas
Sistemas de registros de acuerdo a normas
institucionales. aceptadas.
Comunicar a la persona enferma Etica médica y derechos del Comunica al paciente y/o su
y/o familiares hipdtesis paciente. entorno, los posibles

diagnostica, posibilidad de
examenes invasivos y riesgos
asociados.

Técnicas comunicacionales,

diagnésticos y alternativas
terapéuticas, informando
acerca de los riesgos ¥
heneficios asociados,
utilizando un lengusje preciso,
célido y entendible, aceptando
la decisién del paciente.
Obtiene consentimiento
informado.




- 0087

Area Funcional 2

INDICAR Y REALIZAR TRATAMIENTO MEDICO Y/O NEUROQUIRURGICO DE ACUERDO A PROTOCOLOS

VIGENTES

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Informar a paciente y/o familiares
alternativas terapéuticas
exponiendo riesgo y beneficio de
éstas segun norma de
consentimiento informado.

Etica médica y derechos del
paciente.

Riesgos y beneficios de las
diferentes alternativas
terapéuticas.

Comunica en forma clara y
precisa los riesgos y beneficios
del tratamiento médico o
neuroquirdrgico,

comprobando la comprensidn
de los familiares y/o paciente.

Solicitar autorizacién o denegacion
escrita para el procedimiento
sugerido.

Normas del consentimiento
informado.

Obtiene consentimiento
informado del paciente y/o su
familia.

Realizar evaluacidén preoperatoria
segun guias consensuadas.

Guias Clinicas.

Efectda evaluacién
preoperatoria aplicando, con
criterioc  clinico, las guias
vigentes.

Realizar intervencion
neuroquirdrgica en craneo,
columna con sus contenidos y en
nervios periféricos.

Neuroanatomia quirdrgica.
Técnicas quirdrgicas,
microquirtrgicas Ui
endoscopicas  para accesos
craneales, columna y nervio
periférico.

Funcionamiento de pabelldn
neuroquirdrgico.

Tecnologias de apoyo a
intervencidén neuroquirlrgica

como imagenoldgicas,
neurefisiolégicas,
estereotaxicas, uso de

microscopio quirdrgico y de
neuronavegacion.

Infecciones intrahospitalarias.
Complicaciones de la patologia
neuroquirurgica y modalidades
de resolucidn.

Efectda la  operacion u
operaciones neuroquirdrgicas
de acuerdo con sus
conocimientos, habilidades vy
destrezas segun protocolos
existentes ¢ recomendaciones
aceptadas por la especialidad.
Solicita adecuadamente un
pabellén quirdrgico que debe
contemplar: Requerimientos
de tiempo, equipamiento y
recursos humanos
pertinentes.

Verifica la disponibilidad de los
requerimientos en forma
previa a la intervencién.
Reconoce la eventual
presencia de complicaciones,
previniendo su ocurrencia o
tratandolas  adecuadamente
segiin pautas o protocolos
aceptados por la especialidad.

Aplicar tratamiento médico segun
guia consensuada.

Conocimiento de
neurointensivo.

Manejo farmacolégico
alternativo y/o
complermentario.

Guias Clinicas.

Evalua y propone plan de
intervencién para paciente
neurointensivo, segin la
patologia y de acuerdo con las
guias clinicas vigentes.

Evalia y propone plan de
intervencidn  médico  y/fo
farmacolégico alternativo o
complementario, segun la
condicién del paciente, la
patologia y de acuerdo con las
guias clinicas vigentes.

Registrar en forma legible y clara
las acciones terapéuticas
realizadas.

Sistemas de registro.

Cdodigos internacionales de
diagnéstico  neuroldgico vy
neuroquirdrgico.

Registra la informacién
referida al paciente, patologia
y tratamiento, en forma clara
y completa, utitizando
codificaciones internacicnales
de fa neurologia ¥
neurocirugia.

Area Funcional 3

REALIZAR SEGUIMIENTO NEUROQUIRURGICO POSTERIOR A TRATAMIENTO, {MEDICO O QUIRURGICO).

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Efectuar examen clinico.

Semiologia neuroldgica adultos
e infantil.

Reconocimiento de sindromes
neurolégicos.

Reconocimiento de sindromes

Realiza examen clinico
neuroldgico  orientado  al
seguimiento de la patologia
tratada, segun pautas
aceptadas por la especialidad,
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neuroquirurgicos.
Etiopatogenia de las
enfermedades neuroldgicas y
neuraquirdrgicas.

sefialando los fundamentos de
cada paso que desarrolle.

Solicitar, Interpretar y registrar
resultado de exdmenes de
laboratorio y de imagenes con
fines de seguimiento.

Correlaciéon entre patologias
neuroquirdrgicas y examenes
de laboratorio clinico.
Examenes neurofisioldgicos.
Neuroimagenologia.
Neurohistopatclogia.

Interpreta  exdmenes  de
laboratorio, neurofisiolégicos
y neuroimagenes, logrando el
maximo de informacion en
relacién con el seguimiento
del estado de salud del
paciente y la evolucidn de la
patologlia.

Informar alta médica o derivacidn
a oftro especialista cuando
corresponda.

Criterios de alta y derivacién.
Reconocimiento de patologias
extraneuroldgicas y
neurogquirdrgicas.

Define, en funcién de los
criterios  aceptados por la
especialidad, el alta o
derivacidn de un paciente.

Area Funcional 4

TRABAJAR EN EQUIPO PARA EL DIAGNOSTICO, TRATAMIENTO Y SEGUIMIENTO DE LAS PATOLOGIAS

NEUROQUIRURGICAS

Acciones Conocimientos Destrezas
Solicitar opinion, cuando Reconocimiento de patologias Identifica seglin la condicidn
corresponda, de otros extraneurolégicas y del paciente y la patologia, la

profesionales para diagnéstico y
tratamiento.

neuroquirdrgicas.
Reconocimiento de los niveles
de resolutividad personales e
institucionales.

posibilidad de tratar
directamente y reconoce los
niveles de resolutividad
institucional, solicitando
opiniones de otros
profesionales.

Conformar equipos de trabajo de
la misma especialidad.

Técnicas de trabajo en equipo.

Conduce la labor de equipos
de la especialidad en tareas
especificas, de manera
eficiente.

Manejo interdisciplinario cuando
existan patologias
extraneurclogicas asociadas.

Rol de otros especialistas o

profesionales para el
tratamiento de personas que
tengan patologias

extraneuroldgicas asociadas.
Identificar cudles son las
evaluaciones complementarias
que se deben solicitar a otros
especialistas y profesionales
seglin la condicidn de fa
persona y su patologia.

Trabaja en conjunto con otros
especialistas con habilidad vy
disciplina.

Integra el aporte de otros
especialistas o profesionales,
logrando darles el valor
pertinente para la evaluacién
de las patologias
extraneuroldgicas asociadas.
Solicita las  evaluaciones
complementarias de otros
profesionales pertinentes para
el estudic de las patologias
extraneuroldgicas asociadas.

Area Funcional 5

EDUCAR Y DIFUNDIR LA ESPECIALIDAD PARA PREVENIR, DIAGNOSTICAR Y TRATAR PRECOZMENTE LAS

PATOLOGIAS NEUROQUIRURGICAS

Accianes Conocimientos Destrezas
Educar a profesionales del drea de Tecnologias de apoyo Despliega habilidades
la salud para mejorar la derivacién comunicacional y comunicacionales para

de patologias neuroquirdrgicas.

audiovisuales.
Epidemiologia de la poblacién

asignada.
Educar a la poblacién sobre Técnicas comunicacionales.
prevencion de accidentes Tecnologias de apoyo
traumaticos. comunicacional v

audiovisuales.
Epidemiologia de la pobilacion
asignada.

informar a otros profesionales,
pacientes y poblacién en
general, acerca del
reconocimiento de sintomas
asociados a la patologia
neuroquirdrgicas mas
frecuentes y los accidentes
traumaéticos, su prevencién vy
modalidades de tratamiento.

88



Educar a la poblacién sobre | e  Técnicas comunicacionales.
reconocimiento  de  sintomas | »  Tecnologias de apoyo
relevantes en diferentes patologias comunicacional y

neuroguirurgicas mas frecuentes. audiovisuales.

asignada.

* Epidemiologia de la poblacién

Educar al paciente en prevencién | «  Técnicas comunicacionales.

secundaria.

Procedimientos propios de la Neurocirugia

Imprescindibles

Deseables

Puncién Lumbar

*

Puncidn cisternal

| Puncidn subdural

Puncidn reservorio de LCR

Administracién de farmacos intratecales

| | ¥ *

Bloqueo de nervios periféricos trencular

Blogueo de ramas del trigémino o del facial

Infiltracion facetaria lumbar

Malformaciones vasculares de cuero cabelludo

| Tratamiento quirirgico sinus pericrani

| Reparacién de hundimiento simple

‘Craneoplastia con autoinjerto

Craneoplastia con prétesis

Extirpacién de tumores de calota

Tumores cuero cabefludo

Aseo quirtrgico de lesiones o cirugias craneales

| Craniectomias descompresivas

IR IEIEIEIEIRE

Reparacién de fractura crecedora

Craneotomias lineales

Craniectomias con y sin remodelacin dsea

Vaciamiento de hematoma o absceso extradural

Reparacidn de fistula de LCR

Vaciarniento de hematoma, empiema o coleccidn subdural

R K| N[

temporales, cerebelosos, etc.)

Tratamiento quirldrgico de quistes aracnoidales encefilicos, (suprasellares,

administracion de medicamentos

Ventriculostomia o instalacién de derivativa ventricular externa o instalacién
de captor para medicién de pic o puncidn biopsia o reservorio para

Tratamiento quirtirgico de absceso cerebral

Herida por bala craneoencefélica y/o extirpacién de cuerpo extrafio

Reparacién de hundimiento expuesto

Lobectomias por contusién cerebral

Vaciamiento de Hematoma intracerebral

*| %] | #] %

Tumores de base de craneo

Tumaores intracorbitarios

Tumores encefalicos

Tumaores de hipéfisis

Aneurismas de circulacién anterior no complejos

Aneurismas circulacién posterior y complejos

Malformaciones arteriovenosas

Fistulas durales
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Procedimientos propios de la Neurocirugia

Imprescindibles

l_)eseables

Anastomosis y revascularizacién cerebral endodurosinangiosis

*

Anastomosis y revascularizacidn cerebral extra-intracraneana (cirugia de
cardtida}

*

Instalacidn de derivativas de LCR

Revisidn o exteriorizacion de derivativa

Ventriculocisternostomia

. Fenestracidn, septostomia 0 coagulacién plexos coroideos {tratamiento
endoscapico}

-Cirugia descompresiva de fosa posterior u occipito-vertebrai en Arnol Chiari,
| siringomielia | :

Reparacién de meningo y meningoencefalocele occipital

Cirugia descompresiva neurovascular

Neurotomias nervio periférico

[ Neurolisis o microcompresidén percutdnea

| Cirugia de la epilepsia {cualquier técnica)

* | K| K| #*

Biopsia cerebral a cielo abierto

Biopsia cerebral por estereotaxia

Disrafias espinales: meningocele, mielomeningocete, diastematomielia,
lipoma, lipomeningocele, médula anclada, etc.

Neurotomia facetaria percutanea

Hernia niicleo pulposo cervical y lumbar

Estenorraquis cervicaly lumbar

Aracnoiditis, fibrosis perirradicular cervical, dorsal o lJumbar

Aseo quirdrgico de lesiones o cirugias de columna

| Laminectomia descompresiva

Fijacién de columna {cervical - dorsal — lumbar) cualquier via abordaje, cony
sin osteosintesis o '

Tratamiento quirdrgico de heridas raquimedulares

Tratamiento quirdrgico de tumor vertebral

Tratamiento quirdrgico de tumor o quiste medular o intrarraquideo

Tratamiento quirtdrgico de malformacidn arteriovenosa o fistula dural
medular

. Rizotomia {cualquier técnica)

Extirpacidn de tumor de nervio periférico

Seccion de nervio, reparacion con injerto

Seccién de nervio, reparacién sin injerto

Biopsia de nervio y/o muasculo

Neurolisis con técnica microquirdrgica

Neurolisis externa

Tratamiento quirdrgica sindrome del tunel del carpo o del tarso u otro

Reparacién de atrapamiento cubital




1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a los Requisitos Generales.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:
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A.1.14.- NEUROLOGIA ADULTOS.-

Al especialista en Neurclogia Adultos le correspondera establecer |a condicidn de indemnidad o morbilidad del
sistema nervioso central y periférico en el usuaric mayor de 15 afios, proponiendo estrategias de confirmacién
diagndstica y medidas de manejo terapéutico, preventivo y/o de rehabilitacién segin corresponda.

Desarrolla funciones en los siguientes ambhitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones
que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1

APLICAR CRITERIOS CLINICOS Y/O PROCEDIMIENTOS DIAGNGSTICOS QUE PERMITAN IDENTIFICAR SALUD O
ENFERMEDAD EN EL SISTEMA NERVIOSO DEL ADULTO

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Utilizar herramientas del examen
clinico neurolégico "estandar" a fin
de establecer diagndstico de
indemnidad o morbilidad.

#  Reconocimiento de los estados
de conciencia desde un punto
de vista cuantitativo.

& Reconocimiento de los estados
de conciencia desde un punto
de vista cualitativo.

s Evaluacion funcional de pares
craneales y fondo de ojo.

e Evaluacién  funcional del
sistema motor piramidal vy
extrapiramidal.

& Evaluacién funcionai del

sistema sensitivo.
e  Evaluacidn funcional del
sistema cerebeloso.

*  Evaluacidon funcional del
sistema nervioso periférico.
e  FEvaluacion del estado o

situacidn de las meninges,

Realiza un examen
neuroldgico  completo  y
diestro, incluido fondo de ojo,
de acuerdo con los protocoles
vigentes y pautas aceptadas
por la especialidad.

Complementar la evaluacion clinica
con el uso de escalas de medicion

® Aplicacidn la escala de coma
de Glasgow.

Usa apropiadamente escalas
de evaluacidn neurolégica.

de déficit neuroldgico  yfo Aplicacidn test de MMSE,
funcional. Aplicacién escala de NIHSS.
Aplicacién escala funcional de
MRS
s Aplicacién escala de Hunt vy
Hess.
» Aplicacién escala MRC de
fuerza muscular.
Ser capaz de generar un | Conocer y establecer los siguientes | #  Enumera y  describe los
diagndstico sindromético  con los | sindromes: hallazgos  relevantes  del
hallazgos del examen clinico | ¢ De compromiso de conciencia examen clinico conducentes al
neuroldgico. cuantitativo y cualitativo. planteamiento diagnéstico

e De compromiso de pares
craneanos.

s  Piramidal.

De movimientos anormaies.

Cerebeloso.

Medular

Meningeo.

Radicular.

Neuropatico.

e Miopdtico vy de placa
neuromuscular
¢ Sindromes especificos:

sindrome de hipertensién

formulado, tanto de
normalidad como de
morbilidad.

Integra los  distintos

sindromes pesquisados en el
examen clinico para obtener
una formulacién diagnostica
definida.
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intracraneal, sindrome
convulsivo, sindrome de
deterioro cognitivo, sindrome
de dreas hemisféricas
primarias y de asociacién, vy
sindrome radiculo neuritico.

Ser capaz de generar un
diagndstico topogréfico con los
hallazgos del examen clinico
neurolégico.

Conocer y establecer:

Localizacién supra y / o
infratentorial.

Sindromes de tronco
encefalico al menos:
sindromes alternos,

oftalmoplegia internuclear,
sindrome bulbar lateral.
Sindrome de neuropatias
periférica craneal.

Sindrome medular.,

Sindrome de  neuropatia
periférica.

Sindrome meningeo.

Sindrome de muerte

encefalica, estado vegetativo y
estado de minima conciencia.

Precisa la localizacidn
correspondiente a los
sindromes pesquisados.

Ser capaz de
diagndstico etioldgico
hallazgos del examen
neurolégico.

generar un
con los
clinico

Conocer las diferentes
etiologias de:
- Los accidentes cerebro-

vasculares isquémicos,
incluida la crisis isquémica
transitoria, supra e
infratentoriales y medula
espinal

- los accidentes cerebro
vasculares hemorragicos

intraparenquimatosos,
supra e infratentoriales y
medula espinal.

- Los accidentes cerebro
vasculares hemorragicos
subharacnoideos, supra e
infratentoriales y
espinales.

- las
hemorrdgicas
yuxtadurales, supra e
infratentoriales Vi
espinales.

- Los procesos expansivos
intracraneales, inciuyendo
tumores primarios,
secundarios Y
enfermedades
paraneoplasicas,
colecciones  infecciosas,
procesas inflamatorios y
complicaciones
postraumaticas, supra e

colecciones

infratentoriales y
espinales.
- Conducentes a

hidrocefalia comunicante
¥ No comunicante

Espectra  clinico de las
enfermedades

desmielinizantes  supra e
infratentoriales y  médula

espinal
Espectro clinico y eventual

Enumera vy jerarquiza Ilas
distintas etiologias
planteadas.

Agota todos los recursos

disponibles para establecer el
diagnostico etioldgico.
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etiologia de las enfermedades
neurodegenerativas,
incluyendo enfermedad de
Parkinson y parkinsonismos,
atrofia multisistémica,
demencias primarias v
secundarias, enfermedad de
neurona motora.

s Espectro clinica y etiologia de
las enfermedades neurotoxicas
y carenciales prevalentes que
afectan el sistema nervioso
central y periférico.

e Espectro clinico y etiologia de
las enfermedades infecciosas
prevalentes del sistema
nervioso central y periféerico.

e Espectro clinico y etiologia de
las epilepsias, tanto primarias
como secundarias.

* FEspectro clinico de los
trastornos del suefio.

e  Espectro clinico y
complicaciones asociadas al
trauma craneo encefdlico,
raquimédular y del sistema
nervioso periférico.

e Espectro clinico y etiologias de
las enfermedades de pares
craneanos.

e Espectro clinico y etiologias de
tas neuropatias periféricas,
incluido el compromise de

plexos, raices, nervios
sensitivos, motores ¥
autonémicos ¥ sus

combinaciones.

+ Espectro clinico y etiologias de
las miopatias y enfermedades
de la placa neuromuscular.

s Fticlogias y prondstico del
paciente en coma, muerte
encefalica, estado de minima
consciencia, y estado
vegetativo.

*  Repercusiones sobre el
sistema nervioso central y
periférico de las patologias
médicas, incluyendo hepaticas,
renal, tiroidea,
hidroelectrolitica y del
equilibric acido base, y
diabética.

e Espectro clinico de las
enfermedades auto inmunes
que comprometen el sistema
nervioso central y periférico,
tanto primarias como
asociadas a trastornos
reumatoldgicos.

Formular el diagndstico diferencial, | Alternativas diagndsticas frente a | ¢ Enumera vy jerarquiza los

sepun los hallazgos disponibles. un paciente con: distintos diagndsticos
*  Alteracion sUbita de diferenciales mas probables.
conciencia, incluyendo el
coma.

» Déficit focal agudo alterno y no
alterno.
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Déficit focal subagudo del
sistema nervioso central.
Cefaleaictal y no octal.
Actividad ictal convulsiva y no
convulsiva.

Deterioro cognitivo progresivo.

Trastornos no ictales del
movimiento,  equilibrioc vy
postura.

Sintomas y  signos  de

hipertensidn intracraneana.

Tetraparesia flaccida y
esvastica.
Compromiso medular

segmentario parcial y global.
Déficit motor, sensitivo o
autondmico  atribuible  al
sistema nervioso periférico

Utilizar
complementarias  al

diagndsticas
examen

técnicas

clinico, entre ellos:

1.

Laboratorio clinico, incluyendo
puncidén lumbar,

Neuro imagenes: Resonancia
Nuclear Magnética,
Tomografia  computarizada,
Ultrasonido, Rx.
Electrofisioldgicos:
Electroencefalografia,
electromiografia, Velocidad de
conduccion nerviosa,
Potenciales evocados,
polisomnograma vy  otros
estudios del suefio,

Interpretacidn de exdmenes de
orina y sanguineos
bioquimicas y hemograma con
VHS y recuento de plaguetas.

Interpretacién  de  andlisis
especificos de marcadores
inmunolégicos, trombofilia,

niveles plasmaticos y cultivos.
interpretacion de analisis fisico
quimicos de LCR, marcadores
inmunolégicos, citolégicos,
Gram, latex y cultivos.
Interpretacidn de imagenes de
radiologia simple como craneo,
macizo facial y cavidades
paranasales, columna
vertebral completa.
Interpretacion de imagenes de
TAC sin y con medic de
contraste de: cranec-cerebro y
columna vertebral.
Interpretacidn de imdagenes
angiograficas no  invasivas
come angio-TAC y angio-RNM,
ademas de angiografia invasiva
por sustraccidn digital de vasos
intracraneanos, cervicales y del
arco adrtico.

Interpretacion de imagenes de
RNM convencional encefélica
y medular con y sin contraste,
con énfasis en el andlisis de
secuencias Flair, difusiény T2
coronal.

Interpretacion de imagenes de
ultrasonografia Doppler duplex
color de vasos cervicales y
conocer la indicacion de
Doppler transcraneano.
Indicacion y significancia de los

hallazgos del
electroencefalograma normal
y patoldgico.

Indicacidn y significancia de los
hallazgos de la
electromiografia Y

determinacién de conduccién
nerviesa.
Indicacién y significancia de los

Selecciona los estudios
complementarios mas
adecuados a la patologia
pesquisada.

Justifica los examenes

complementarios requeridos.

Relaciona los hallazgos
obtenidos en laboratorio con
la informacion clinica
disponible.
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hallazgos de los potenciales
evocados visuales, auditivos y
somatosensitivos.

Indicacidn y significancia de los
hallazgos de la polisomnografia
y test de latencias multiples de
suefio.

Indicacién y significancia de los
hallazgos de estudios de
drganos sensoriales  entre
ellos:  campimetria de
Goldman y examen de VI par.
indicacidn y significancia de los
hallazgos de la  bateria
neuropsicolégica.

Indicacidn y significancia de los

hallazgos del analisis
neuropatolégicos central vy
periférico.

Indicacidn y significancia de los
hallazgos de estudios de
medicina nuclear entre ellos:
radiocisternografia isotépica y
spect cerebral.

Area Funcional 2

SELECCIONAR Y OFRECER ALTERNATIVAS TERAPEUTICAS DE LA ESPECIALIDAD AL USUARIO (PACIENTE Y

FAMILIA).

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Establecer medidas de tratamiento
basadas en recomendaciones
guiadas disponibles y adaptadas al
contexto vy red asistencial que
corresponda.

Contenidos y aplicacidn de las
pautas ministeriales
actualizadas del manejo del:

Accidente cerebro vascular
isquémico en mayores de 15

aios, incluyendo crisis
isquémicas transitorias.
Hemorragia subaracnoidea

aneurismatica.
Trauma craneo encefélico.
Enfermedad de Parkinson.

Epilepsias y el estado
epiléptico.
Trastornos del suefic y su

etiologia subyacente.
Establecimiento y
recomendaciones de medidas
terapéuticas adecuadas para el
manejo del:

Delirium agitado y no agitado.
Sindrome de hipertensién
craneana segun etiologia.

Tratamiento agudo ¥
prevencidn de la recurrencia
de las enfermedades

desmielinizantes del encéfaloy
médula espinal.

Tratamiento de las demencias
agudas, subagudas, cronicas.
Dotor neuropatico y de la
etiologia subyacente,

Dolor radicular y de Ia
etiologia subyacente.
Neuropatia periférica y su

etiologia subyacente.
Miopatias y afecciones de la
unién neuromuscular con sus
etiologias subyacentes.

Propone un esquema
terapéutico vigente acorde a
los hallazgos clinicos y de
laboratorios disponibles, de
acuerdo a las pautas
ministeriales vigentes para el
problema de salud que cuente
con dicho protocolo.

Propone una alternativa
terapéutica adaptada a la
realidad local.

Reconoce la necesidad de
derivacion en £asos
especificos, de acuerdo con el
sistema de red asistencial en
que estd inserto.




Manejo de los cuadros
infecciosos que involucran
encéfalo médula sus
envolturas vy el sistema
nervioso periférico.

Establecer y recomendar

medidas  terapéuticas de
apoyo para el manejo de:
Los trastornos

neurodegenerativos.

Las intoxicaciones prevalentes
del SNC y Periférico.

Los trastornos del movimiento
mas habituales.

Conocer Y comunicar
enfermedades de notificacién
obligatoria del Sistema
Nervioso.

Explicitar al paciente ¢ su entorno
las opciones terapéuticas ofrecidas
¥ sus riesgos potenciales.

Relacién costo-beneficio y los
riesgos  implicitos a la
aplicacion de medidas
terapéuticas y decisiones en
neurclogia.

Implicaciones éticas y médico
legales en relacion a la
conducta terapéutica tomada.
Recomendaciones de manejo
a transmitir al personal de

e Propone esquemas vigentes
para lograr optimizacién del

beneficio, minimizando el
riesgo en el marco de las
normas éticas vy legales
vigentes.

s  Propone medidas que
correspondan para optimizar
el manejc médico ¥

paramédico en el equipo de

apoye al cuidado del paciente salud y las transmite con
neurologico cronico o} claridad al equipo de salud a

secuelado. cargo del paciente.
Efectuar seguimiento, control, | « Historia natural de la|e Propone acciones
medidas de rehabilitacién e enfermedad en curso. conducentes a aplicar las
intervencion  social  (medio | e Indicacién y aplicabilidad de medidas éptimas de
ambiente, trabajo, vivienda) de la las  técnicas de  neuro- rehabilitacién motora psiquica

patologia crénica neuroldgica. rehabilitacién  somatica vy y social.

psiquica. e Propone acciones
e Recomendaciones dirigidas a conducentes para aplicar las
la reinsercién social o laboral medidas de

del enfermo neuroldgico. Neurorehabilitacién.
* Propone acciones

conducentes a optimizar la
reinsercion social o laboral del
enfermo neuroldgico.

Participar en seguimiento y
manejo de complicaciones
derivadas del tratamiento vy

procedimientos neuroldgicos.

Potenciales reacciones
adversas de los medicamentos
de uso habitual en neurclogia.
Potenciales interacciones
entre los medicamentos de
uso habitual en neurologia y
medicina interna.
Complicaciones inherentes a
procedimientos de neurologia
y neurocirugia relacionados.

s Identifica las reacciones
adversas, interacciones de
medicamentos de uso habituat
en neurologia vy eventuales
complicaciones inherentes a
los procedimientos
neurolégicos y
neurogquirdrgicos.

« Propone acciones para evitar
las distintas reacciones
adversas de los medicamentos
de uso habitual en Neurologia.

s Propone acciones
conducentes a evitar las
diferentes complicaciones por
procedimientos neuroldgicos o
neuroquirdrgicos.

Establecer acciones de prevencidn
de recurrencias basadas en el
control de factores precipitantes
conacidos.

Factores predisponentes y
precipitantes de recurrencia
de patologias neurologicas.

Propone acciones conducentes a
minimizar la recurrencia de la
patologia neurolégica, controlando
la intervencion de factores
predisponentes y/o precipitantes.

96
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GENERAR Y CONDUCIR ESTRATEGIAS DE NEURO REHABILITACION

Area Funcional 3

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Recomendar y supervisar planes de
rehabilitacidon funcional, fisica vy
neuropsicolégica, integrados con
otras Especialidades Meédicas vy
profesiones: kinesiologia, fisiatria,
otorrinolaringologia,
fonoaudiologia, psicologia,
psiquiatria, terapia ocupacional.

Indicacién de derivacién e
interaccion con Especialidades
Médicas afines a la patologia
neuroldgica crénica 0
secuelante.

Al menos un instrumento de
evaluacion de Actividades de
la Vida Diaria

Aplica al  menos un
instrumento de evaluacién de
Actividades de la Vida Diaria.
Propone un esquema de
rehabilitacién integral basico
evaluando su aplicabilidad
tocal.

GENERAR Y CONDUCIR ESTRATEGIAS DE PREVENCION DE PATOLOGIAS NEUROLOGICAS EN LOS USUARIOS

Area Funcional 4

Acciones Conocimientos Destrezas
Organizar y supervisar medidas | ¢ Medidas de prevencién en Propone esquemas de
terapéuticas enfocadas a la base a las pautas ministeriales intervencion preventiva

prevencién primaria (control de
factores de riesgos) y secundaria
{reduccidn de recurrencia} en los
usuarios y  entorno  segun
corresponda, basadas en
recomendaciones disponibles.

existentes.

primaria Vi tratamientos
preventivos secundarios.
Aplica y conduce planes
preventivos especificos en
patologias neuroldgicas.
Evalia los resultados de la

aplicacidon de las medidas

preventivas.
Adaptar guias clinicas disponibles a | »  Gufas clinicas disponibles en Propone ajustes Vi
1a realidad local. neurologia y sus adaptaciones de  pguias
actualizaciones. disponibles a  diferentes
realidades tocales e

institucionales.

Difundir y capacitar en
conocimientos y estrategias de
prevencion al equipo de salud.

Acciones de prevencidn vy
manejo de las enfermedades
prevalentes del  Sistema
Nervioso Central para su
difusidn en el equipo de salud.

Disefia y Propone programas
de capacitacién para el equipo
de salud en prevencién de
patologias neuroldgicas,
adecuado a diferentes
realidades locales y niveles de
resolutividad.

Despliega habilidades
comunicacionales para
difundir en el equipo de salud
las acciones de prevencion y
manejo de las enfermedades
prevalentes del  Sistema
Nervioso Central, de manera
adecuada a diferentes
realidades locales y niveles de
resolutividad.

COORDINAR ACCIONES CON EL EQUIPO DE SALUD

Area Funcional 5

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Integrar activamente a
profesionales  de la salud
disponibles (por ejemplo, Médicos

internistas, psiquiatras, urdlogos, salud hacia el paciente neuroldgico, identificando la
fisiatras, enfermeras) para neuroldgico. contribucién de cada
optimizar el tratamiento de una integrante del equipo de salud
patologia neuroldgica dada, involucrado en el tratamiento.
mediante interconsultas ¥

reuniones clinicas, entre otras

actividades.

Contribuciones de las
diferentes Especialidades
Médicas médicas y equipos de

Planifica, seiecciona y organiza
las acciones conducentes al
manejo integral del paciente

PARTICIPAR EN ESTRATEGIAS DE PROMOCION DE SALUD RELATIVAS AL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL Y

Area Funcional 6

PERIFERICO,

Acciones

Conocimientos

Destrezas
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Participar en y/ o coordinar planes
multisectoriales que apunten a
hacer conciencia en la poblacién
general, respecto de acciones de

cuidados destinadas a evitar el
desarrollo de morbilidad
neurolégica.

Medidas
conducentes
ocurrencia
neuroldgica.

de
a
de

promocién
evitar la
morbilidad

Disefia estrategias
comunicacionales para educar
a la poblacion general
respecto de la patologia mas
frecuente ¢ prevalente
utilizando un lenguaje
adecuado al publico objetivo y
su realidad sociosanitaria,
priorizando las areas de
morbilidad mds prevalentes

{patologia cerebrovascular,
trauma de crdneo y
raquimedular, epilepsia vy

demencias).
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A.1.15.- NEUROLOGIA PEDIATRICA.-

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a Requisitos Generales.

Los postulantes por adiestramiento en practica, deberan acreditar adicionalmente, que durante el periodo

de entrenamiento integraron un equipo profesional compuesto por, a lo menas, tres especialistas

certificados y recibieron formacidn en las siguientes areas y por el tiempo que se indica:

=  Pediatria: 12 (doce) meses (salvo para quienes tienen aprobado un programa de post-titulo en la
especialidad o cuenten con |a certificacion correspondiente).

= Neurologia Pedidtrica: 20 {veinte) meses (con pasadas por Neuro-oftalmologia, Otoneurologia y
Neurofisiologia, debidamente acreditadas ante la Comisidn de la Especialidad).

= Neurologia de Adultos: 5 {¢inco) meses.

= Psiquiatria Infantil: 3 {tres) meses.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Neurologia Pediatrica le correspondera prevenir, diagnosticar y tratar afecciones del sistema
nervioso y muscular del nifio, desde la preconcepcién hasta los 18 afios, considerando la informacién

epidemioldgica disponible.

Desarrolla funciones en los siguientes dmbitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones
que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1

PREVENIR TRASTORNOS DEL NEURODESARROLLO.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Contribuir a educar a embarazadas
con mayor riesgo de concebir
nifos con trastornos del
neurodesarrollo.

Embriologia del SNC.

Las etapas del desarrollo fetal
mas sensibles a las noxas.
Toxicos, drogas ¥
medicamentos y su efecto
sobre el feto y la embarazada.
Las patologias maternas que
puedan afectar el desarrollo
del nifio.

Técnicas de educacion en
salud.

identifica embarazadas de
riesgo y logra que internalicen
las medidas a tomar para
prevenir trastornos del
neurodesarrollo en el
producto de la gestacion.

Contribuir a educar a adolescentes
en riesgo de embarazarse, que
presenten una patologia
neuroldgica y prevenir en su futuro
hijo un trastorno del
neurodesarrolio.

Métodos de anticoncepcién.

La sexualidad del adolescente
normal y del discapacitado.
Técnicas de educacién sexual
del adolescente normal vy
discapacitado.

Aspectos éticos involucrados
en la sexualidad.

Realiza actividades educativas
en temas de sexualidad en
adolescentes con patologias

neuroldgicas, entregando
informacion sobre la
prevencién de embarazo con
riesgc  de  enfermedades

neuroldgicas en el nifio.
Propone formas de abordar un
dilema ético relacionado con
{a sexualidad del adolescente.

Participar en equipos
multidisciplinarios  (profesionales
de la salud y miembros de la
comunidad) que atiendan a la
mujer embarazada vy brinden
cuidados al nifio.

Caracteristicas del trabajo en
equipo y en redes.

Técnicas de trabajo en grupos
de autoayuda.

Recursos de apoyo social
existentes.

Contribuye a generar
propuestas de prevencidn
dirigidas a la mujer

embarazada, en un equipo
multidisplinario y comunitario,
Y participa en su
implementacion.

Identifica los recursos de
apoyo social y econémico
disponibles para personas con
patologias neuroldgicas.

Participar en equipos
multidisciplinarios de neonatologia
que  detecten enfermedades
neuroldgicas en forma precoz.

Conocer las patologias
perinatales y la probabilidad
que causen enfermedades
neuroidgicas.

Conocer las caracteristicas del
trabajo en equipo y en redes.

Efectda control de prematuros
que estan en el programa
nacional de seguimiento,
contribuyendo a la deteccién
de eventuales patologias
neuroldgicas.
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PREVENIR AFECCIONES NEUROLOGICAS Y MUSCULARES.

Area Funcional 2

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Aplicar procedimientos de
diagnéstico precoces para las
patologfas perinatales que
puedan afectar el sistema
nervioso y muscular.

Procedimientos de
diagndstico, en especial los
exdmenes neuroidgicos del
recién nacido.

Realiza examenes
neurolégicos del  recién
nacidoe, de acuerdo con
procedimientos vigentes para
detectar la posible presencia
de patologias que afecten el
sistema nervioso y muscular.

Aplicar procedimientos de
diagndstico precoces para las
patologias post natales que
afecten el sistema nervioso y
muscular.

Procedimientos de
diagnéstico precoces para las
patologias post natales que
afecten el sistema nervioso y
muscular.

Realiza examenes
neurolégicos en el periodo
post natal de acuerdo con
procedimientos vigentes para
detectar fa posible presencia
de patologias que afecten el
sistema nervioso y muscular.

Realizar acciones de prevencion
de afecciones neuroldgicas y
musculares, aplicando
conoccimientos, tales  como,
tamizaje neonatal, vacunaciones,
medidas de prevencidn de
accidentes, alcohol y droga,
téxicos y toxicos ambientales.

Factores de riesgo
neurolégico  especiaimente,
accidentes, alcohol y droga,
téxicos y toxicos ambientales
y sus medidas de prevencidn,
entre otras las vacunaciones.

Realiza tamizaje neonatal de
acuerdo con los
procedimientos vigentes,
detectando eventuales
problemas neuroldgicos.
Propone medidas de
prevencion para enfrentar los
principales factores de riesgo
de enfermedades
neuroldgicas.

DIAGNOSTICAR LAS AFECCIONES DEL NEURODESARROLLO, NEUROLOGICAS, MUSCULARES Y SECUELAS.

Area Funcional 3

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Aplicar una anamnesis correcta,
destinada a confirmar las
afecciones del neurodesarrollo,
neuroldgicas, musculares y sus
secuelas.

Elementos para realizar una
correcta anamnesis relacionada
con la especialidad.

Realiza una anamnesis
completa en pacientes
ambulatorios y pacientes
hospitalizados con afecciones
del neurodesarrollo,
neuroldgicas y musculares,
obteniendo datos relevantes
para fundar el posible
diagnastico.

Aplicar un correcto y cerlero
examen pedidtrico y neuroldgico,
destinade a confirmar las
afecciones del neurodesarrollo,
neurclégicas, musculares y sus
secuelas.

Elementos del examen
neurologico y pedidtrico de Jas
afecciones relacionadas con la
especialidad.

Realiza examenes
neurolégicos vy pedidtricos
para diagnosticar afecciones
del neurodesarrollo,
neuroldgicas y musculares.

Aplicar procedimientos
diagnésticos destinados a
confirmar las afecciones del
neurodesarrolio, neurologicas,
musculares y sus secuelas.

Procedimientos  diagndsticos
basicos, tales como:
neurofisiologia, neurcimagen,
laboratorio quimico y genético,
y bateria de procedimientos
neuropsicoldgicos.

Indica e interpreta
procedimientos diagndsticos
bdsicos tales como:
neurofisiologia, neuroimagen,
laboratorio quimico ¥
genético, y la bateria de
procedimientos
neurcpsicologicos, de a
acuerdo con criterios de costo
efectividad y pertinencia.

Establecer diagndsticos,
sindromaticos,  localizatorios y
etioldgicos, asi como diagndsticos
diferenciales de las afecciones del
neurodesarrollo, neuroldgicas,
musculares y sus secuelas.

Elementos constitutivos de los
diagndsticos sindromaticos,
localizatorios y etioldgicos, asi
como diagndsticos diferenciales
de las afecciones del
neurodesarrollo, enfermedades
neuroldgicas, musculares y sus
secuelas.

Formula diagndésticos
sindromdticos, localizatorios
y etioldgicos, asi como
diagndsticos diferenciales de
las afecciones del
neurodesarrollo,
enfermedades neuroldgicas,
musculares y sus secuelas.

Aplicar procedimientos
diagndsticos  especificos de
neurgimagenologia,

Procedimientos especificos de
neuroimagenologia,
neurofisiologia clinica, toma de

Realiza e interpreta los
procedimientos diagndsticos
propios de la especialidad, de
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neurofisiologia clinica, toma de
muestra de biopsia muscular y
estudios genéticos y metabdlicos;
necesarios para diagndstico.

muestra de biopsia muscular y

estudios genéticos y

metabdlicos; necesarios para

diagnéstico. En particular debe
conocer:

- Electroencefalograma.
standard y con privacién
de suefio.

- Video monitoreo EEG.

- Polisomnografia nocturna.

- Oximetria nocturna.

- Electromiografia y
velocidad de conduccign.

- Potenciales evocados
auditivos y visuales.

Manejo de una muestra critica

para estudio de enfermedades

metaholicas y biopsia muscular

Y cerebral, interpretar
examenes cariograma, AVX,
Tandem Mass estudios

enzimaticos, entre otros.

acuerdo con las pautas vy
protocolos vigentes,
(Electroencefalograma
standard y con privacién de
suefio, video monitoreo EEG,
polisomnografia nocturna,
oximetria nocturna,
electromiografia y velocidad
de conduccién, potenciales
evocados auditivos y visuales.
Conoce como manejar una
muestra critica para estudio
de enfermedades metabdlicas
y biopsia muscular y cerebral,
interpretar examenes
cariograma, AVX, Tandem
Mass estudios enzimaticos,
entre otros).

Area Funcional 4

TRATAR EN FORMA INTEGRAL Y REALIZAR SEGUIMIENTO DEL NEURODESARROLLO.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Plantear un tratamiento
biopsicosocial que incluya Ila
patologia neuroldgica especifica y
sus comorbilidades, con una vision
sistémica que considere la familia,
su entorno familiar y escolar.

Recursos de apoyo social y
econémico existentes y
aquellos especificas para cada
patologia y suUs
comorbilidades.

Propone un tratamiento
basado en criterios
biopsicosociales que incluya la
patologia neuroldgica
especifica, sus comorbilidades,
e involucre a la famiiia, su
entorno familiar y escelar.
Identifica los recursos de
apoyo social y econémico que
benefician a los nifios con
enfermedades neuroldgicas.

Establecer un plan terapéutico
coherente al diagnéstico y sus
comorbilidades, actualizado a los
conacimientos de la especialidad.

Terapias especificas para cada
una de las patologias y sus
comorbilidades en un marco
ético.

Protocolos y guias clinicas
actualizadas de la
especialidad.

Formula un plan terapéutico
incluyendo las terapias propias
de la especialidad, ajustado a
protocolos y guias clinicas
vigentes.

Establecer un plan de
rehabilitacion coherente al
diagndstico y sus comorbilidades.

Técnicas, indicaciones y planes
de neurorehabilitacidon,

Formula un plan de
neurorehabilitacién conforme
con las pautas aceptadas por
la especialidad y en
coordinacidn con otros
profesionales,

Efectuar un seguimiento del
paciente estableciendo una
frecuencia de control, segiin el
diagndstico y la complejidad del
€aso.

Bases del seguimiento de las
personas con  patologias
neuroldgicas y sus
comarbilidades.

Protocolos y gufas clinicas de
seguimiento de las distintas
patologias de la especialidad.

Establece un plan de
seguimiento de las personas
con  patologias de |la
especialidad, aplicando
protocolos y guias clinicas
establecidas.

Area Funcional 5

TRATAR EN FORMA INTEGRAL Y REALIZAR SEGUIMIENTO DE LAS AFECCIONES NEUROLOGICAS,
MUSCULARES, SECUELAS Y SUS COMORBILIDADES.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Plantear un tratamiento integral
que incluya las afecciones
neuroldgicas, musculares, sus
secuelas y comorbilidades, con una

Tratamiento integral de cada
una de las afecciones, secuelas
¥ su comorbilidades.

Elementos de un enfogue
sistémico en el tratamiento

Propone un  tratamiento
integral que incluya las
afecciones neuroldgicas,
musculares, sus secuelas vy

comorbilidades, con una visién

vision sistémica que considere su
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entorno familiar y escolar.

; tratamiento

integral del paciente.
Beneficios  econdmicos vy
sociales que implica el
integral  del
paciente.

sistémica que considere su
entorno familiar y escolar.
Identifica los recursos de
apoyo social y econémico que
benefician a los nifios con
enfermedades neuroldgicas.

Establecer un plan terapéutico
especifico actualizado y coherente
al diagnéstico de las afecciones,
secuelas y sus comorbilidades.

Terapias especificas para cada
una de las patologias, secuelas
¥y sus comorbilidades, en un
marco ético.

Protocolos y pguias clinicas
actualizadas de la
especialidad.

Formula un plan terapéutico
incluyendo |as terapias propias
de la especialidad, ajustado a
protocolos y guias clinicas
vigentes.

Efectuar un seguimiento integral
del paciente estableciendo una
frecuencia de control, segln el
diagndstico y la complejidad del
caso.

Evolucidn y prondstico de las
distintas patologias de la
especialidad.

Frecuencia de controles de
acuerdo a la patologia
especifica y a las
caracteristicas del paciente y
su familia.

Protocolos y guias clinicas de
seguimiento actualizadas de la
especialidad.

Formula un plan de
seguimiento del paciente,
acorde con el diagndstico y
prondstico de {a patologia del
paciente.

Area Funcional 6

MANEJAR Y ESTABLECER EL TRATAMIENTO FARMACOLOGICO DE LAS AFECCIONES NEUROLOGICAS,

MUSCULARES Y SUS SECUELAS.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Aplicar un plan terapéutico y las
indicaciones necesarias para tratar
las afecciones neuroldgicas
detectadas, musculares, 5Us
secuelas y comorbilidades, de
acuerdo a los protocolos.

Farmacologia de las
indicaciones terapéuticas
necesarias para tratar las
distintas afecciones

neurolégicas, musculares, sus
secuelas y comorhilidades.
Protocolos y guias clinicas

Determinar el tratamiento
farmacolégico adecuado a los
requerimientos del paciente y
la patologia neuroldgica a
tratar, segln los protocolos y
guias clinicas vigentes.

actualizadas de la

especialidad.
Prevenir y tratar los efectos | ®» Efectos adversos vy su Define acciones para evitar
adversos de los medicamentos tratamiento de los reacciones adversas de los

usados para el manejo las distintas
afecciones neuroldgicas,
musculares, sus secuelas y
comorbilidades.

medicamentos usados para el
manejo las distintas afecciones
neuroldgicas, musculares, sus
secuelas y comorbilidades.

medicamentos de usc habitual
en neurologia.

Manejar la farmacocinética y | ®* Farmacocinética ¥ Propone acciones para evitar
farmacodinamica de las farmacodinamica de los las distintas interacciones
interaccicnes de los farmacos en medicamentos en su farmacolégicas de los
su aplicacién clinica en la aplicacién  clinica en la medicamentos de uso habitual
especialidad. especialidad. en neurologia.

Manejar y  aplicar la[®* Farmacogenética ¥ la Identifica las diferencias de los
farmacogenética y la farmacogenémica de los distintos individuos en su

farmacogendmica de los farmacos
utilizados en la practica clinica.

farmacos utilizados en la
practica clinica.

respuesta a los farmacos en
funcion de su  distinta
estructura genética.

Area Funcional 7

MANEJAR LA EPIDEMIOLOGIA DE LAS PATOLOGIAS, INCLUIDAS DE LA ESPECIALIDAD, SUS SECUELAS Y SUS

COMORBILIDADES.
Acciones Conocimientos Destrezas
Considerar en su actividad los { " Aspectos epidemioldgicos de Aplica conceptos
aspectos  epidemiolégicos  en las patologias de la epidemiciégicos asociados a
relacién a las afecciones de las especialidad. las patologias de la

distintas  patologias de Ia
especialidad, sus secuelas y su
comorhilidades.

especialidad, para precisar el
diagndstico  pertinente vy
definir un plan terapéutico.
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Area Funcional 8
MANEJAR UN MARCO BIOETICO EN NEUROLOGIA DEL NINO Y DEL ADOLESCENTE.

Acciones Conocimientos Destrezas
Aplicar el marco bioético en todo | =  Principios bioéticos que guian | = Aplica conceptos bicéticos
el actuar del especialista. el accionar del especialista. asociados a las patologias de la

especialidad, para abordar su
relacién con el paciente y la
familia y los procedimientos a
realizar y prescripciones a
entregar.
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A.1.16.- OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA.-

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a los Requisitos Generales.

3. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Obstetricia y Ginecologia le correspondera otorgar atencion a la mujer en las dimensiones
sexual y reproductiva, desde su adolescencia y hasta la condicién de adulto mayor, para su desarrollo integral,
considerando acciones promocionales, preventivas y curativas, asi como de orientacién, en los diferentes

niveles de atencidn en la red.

Desarrolla funciones en los siguientes ambitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones
que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1

PROMOVER Y APLICAR PROCEDIMIENTOS PREVENTIVOS PARA EL BUEN DESARROLLO SEXUAL Y

REPRODUCTIVO DE LA MUJER.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Orientar a la mujer y su pareja,
respecto de la  sexualidad
responsable en la prevencidon de
ETS e ITS.

Sexualidad humana en los
ambitos bio-psico-social
Metodologias anticonceptivas
datiles para la prevencién de
ETS e ITS.

ETS e ITS.

Mecanismos para la
prevencion de ETS e ITS.

Despliega habilidades
comunicacionales orales vy
escritas, para conocer las
eventuales conductas de
riesgo de sus pacientes.

Disefia las actividades de
prevencion, considerando las
dimensiones  bio-psico-social
de la sexualidad humana.
Explica y . transmite
metodologias anticonceptivas
y de prevencién de ETS e ITS
en forma clara y segin las
caracteristicas de salud vy
socioculturales de sus
interlocutores.

Explica y transmite posibles
riesgos y consecuencias de las
ETS e ITS en forma clara y
segun las caracteristicas de
salud y socioculturales de sus
interlocutores.

Crientar a la mujer y su pareja,

respecto  de la  sexualidad
responsable y embaraze no
deseado.

Fisiologia reproductiva.
Conceptc de  paternidad
responsable.

Metodologias anticonceptivas.
Sexualidad humana en los
ambitos hio-psico-social.

Indica y explica las
metodologias anticonceptivas.
Transmite a la pareja la
responsabilidad que implica la
actividad sexual asegurandose
de su comprensién.

Promover el uso de métodos de
deteccién precoz de patologias
(PAP, Mamografias, Perfil
Hormonal, Lipidico, Eco gineco-
obstétrica, Densitometria dsea,
etcl. -

Fundamentos e indicacién de
todos los métodeos
preventivos.

Utiliza mensajes que generen
compromiso en la mujer y su
pareja, respecto a la
conveniencia de acceder a los
métodos preventivos, con
oportunidad y en la frecuencia
necesaria.

Educar a la mujer respecto de la
normalidad de su  evolucidn
biclégica en cada una de las etapas
de su vida.

Fisiologia y fisiopatologia de la
mujer adolescente.

Fisiologia y fisiopatologia de la
mujer en Su etapa
reproductiva.

Fisiologia v fisiopatologia de la
mujer en el climaterio y post-
climaterio.

Logra que la mujer comprenda
las diferencias entre lo normal

y lo patoldgico en su
desarrollo sexual y
reproductivo.

Fomentar habitos de vida
saludable en la mujer.

Conceptos basicos de
nutricién en la mujer.
Conceptos basicos de los
_beneficios de la actividad fisica
y efectos negatives del
sedentarismo en la mujer.

Informa respecto de habitos
nutricionales saludables,
Orienta respectc de la
actividad fisica y sus efectos
beneficiosos.

Transmite informacién
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Efectos negativos del tabaco,
alcohol y drogas, en la mujer.
Sexualidad responsable.

respecto de los riesgos y
consecuencias del consumo de
sustancias téxicas, utilizando
un lenguaje claro y disuasivo.

Area Funcional 2

APLICAR LOS PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS PARA DETECCION DE PROBLEMAS DE SALUD SEXUAL Y

REPRODUCTIVA DE LA MUJER.
Acciones Conocimientos Destrezas
Recabar una adecuada anamnesis | « Técnicas de entrevista e Genera un ambiente de

gineco-ohstétrica.

interpretacion de
sintomatologia.
Semiologia gineco-obstétrica.

confianza con la paciente y su
acompafiante facilitando el
proceso de recoleccion de
informacion  pertinente  al
proceso diagnéstico.

Obtiene informacién confiable
y pertinente en el proceso de
anamnesis.

Actua conforme a las normas
éticas aceptadas por la
especialidad, con respeto vy
trato digno segun el grupo

etario, la condicién social,
cultural y estado de salud de
la paciente.
Realizar un correcto examen [ ¢  Anatomia y fisiologia gineco- Acttia conforme a las normas
clinico gineco-obstétrico. obstétrica. éticas aceptadas por la

Fisiopatologia gineco-
obstétrica.

Metodologia del examen
clinico gineco  obstétrico

{palpacién de mamas, tacto
vaginal, observacién de flujos,
entre otros).

especialidad, con respeto y
trato digno segun el grupo
etario, la condicién social,
cuitural y estado de salud de
la paciente.

Genera un ambiente de
confianza, respeto ¥
privacidad con la paciente.
Identifica e interpreta los
signos de las  distintas
patclogias gineco-obstétricas,

reconociendo eventual
presencia de aspectos
anormales.

Realizar y/o solicitar los exdAmenes | «  Técnicas bdsicas e indicacién Realiza ecotomografias

gineco-obstétricos pertinentes.

de ultrasonografia gineco-
obstétrica.

Técnicas basicas e indicacién
de toma de muestra de PAP.
Técnicas basicas e indicacidn
de biopsia endometrial.
Técnicas e indicacion de

estudio de liquide amnidtico,

obstétricas y ginecolégicas de
primer nivel seglin las pautas
aceptadas por la especialidad.
Efectua toma de PAP, biopsia
de endometrio, amnioscopias
Y amniocentesis, flujos
vaginales, etc.

Realiza monitorizacién fetal

amnigscopia y amniocentesis. {electronica, perfil biofisico,
e Técnicas e indicacion de doppler).
muestra de flujo vaginal.
e Técnicas e indicacién de
métodos de evaluacidn de
unidad fetoplacentaria.
Interpretar adecuadamente los | ¢  Semiclogia gineco-obstétrica. Define una hipotesis

hallazgos clinicos y/o examenes
complementarios.

Fisiologia vy  Fisiopatologia
gineco-obstétrica.
Pardmetros  normales vy

anormales de laboratorio.
Ultrasonografia basica.
Anatomia Patolégica gineco-
obstétrica.

Malformaciones  congénitas
del aparato genital femenino.

diagnéstica fundamentada en
base a los hallazgos clinicos y
los exdmenes
complementarios requeridos.
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Area Funcional 3

EFECTUAR ACCIONES TERAPEUTICAS Y DE ORIENTACION PARA MEJORAR LA SALUD DE LA MUJER.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

identificar los cases en los que no
es necesaria la indicacidn de un
tratamiento.

Semioclogia gineco-obstétrica.
Fisiologia vy  Fisiopatologia
gineco-obstétrica.

Parametros normales y
anormales de laboratorio.
Ultrasonografia basica.
Anatomia Patoldgica gineco-
obstétrica.

Discrimina la necesidad de
indicacion de tratamientos
segin la presencia o ausencia
de patologias.

Informa a la paciente respecto
de la ausencia de
enfermedad, orientandola
acerca de la normalidad de su
estado de salud.

Indicar la necesidad de vigilancia o
control periddico de los casos que

amerite.

Semiologia gineco-obstétrica.

Fisiologia vy  fisiopatologia
gineco-obstétrica.
Parametros normales y

anormales de laboratorio.
Ultrasonografia basica.
Anatomia Patoldgica gineco-
obstétrica.

Reconoce las  entidades
patolégicas que requieren
control periodico y entrega
orientaciones a la paciente
respecto de la periodicidad y
tipo de controles a realizar.

Ejecutar

o indicar

la terapia

adecuada al diagndstico obstétrico

Manejo de patologias propias
del embarazo.

Prescribe y decide segun
protocolo o pautas aceptadas

identificado. Manejo de patologias por la especialidad, el
concomitantes del embarazo. tratamiento  médico  para
Atencién profesional del parto patologias  propias  del
fisioldgico. embarazo, parto y puerperio.
Resolucion de complicaciones Decide y ejecuta, segun
del parto: protocolo o pautas aceptadas
- Realizacion de férceps por la especialidad, el
- Operacién Cesarea tratamiento quirdrgico de
- Revisién instrumental patologias ~ propias  del
post parto embarazo, parto y puerperio.
- Reparacidn de dafios Toma decisiones médico
del canal de parto quirdrgicas apropiadas en las
- Histerectomia patologias  asociadas  al
Obstétrica embarazo, parto y puerperio.

Tratamiento de complicaciones

del puerperio y lactancia

Ejecutar o indicar la terapia Tecnologia anticonceptiva: Demuestra capacidad de
adecuada al diagndstico indicacidn, contraindicacién y definir, segun protocolo o

ginecologico identificado.

manejo.

Tratamiento de ETS e ITS y sus
efectos adversos.

Terapia hormonal.

Manejo basico de infertilidad.
Manejo de infecciones cérvico
vaginales.

Manejo vy tratamiento del
Sindrome de Qvario Poliquistico
e insulinoresistencia.
Tratamiento de alteracicnes
menstruales.

Tratamiento de dolor pélvico
cronico.

Tratamiento y manejo de
patologias del piso pélvico.
Tumores benignos del aparato
reproductor femenino Y
mamas.

Abdomen agudo de causas
ginecoldgicas.

Técnicas quirdrgicas
ginecolégicas basicas.
Técnicas quirdrgicas

endoscdpicas basicas.

pautas aceptadas por la
especialidad, el tratamiento
médico pertinente de
patologias ginecoldgicas.
Demuestra  capacidad de
definir y ejecutar, segun
protocolo o pautas aceptadas
por la especialidad, el
tratamiento quirdrgico
pertinente de las patologias
ginecoldgicas mas
prevalentes.
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Derivar

adecuadamente a la especialidad

Q

corresponda.

Problemas de salud que se
presentan en la consulta de
obstetricia y ginecologia y gue
son del &mbito de otras
especialidades.

e Areas de competencia de las
subespecialidades de la
obstetricia y ginecologia.

oportuna Y| e

subespecialidad que

Identifica los problemas de
salud obstétricos 0
ginecoldgicos y vinculados con
otras  especialidades, que
requieren ser derivados a
otros especialistas o]
subespecialistas.

Orienta a la paciente acerca
de la necesidad de derivacién
y consulta oportuna con la
especialidad correspondiente.
Se retroalimenta con el aporte
de otras especialidades o
subespecialidades, para lograr
un tratamiento y control
adecuado de las pacientes.

PROCEDIMIENTOS DIAGNGSTICOS Y TERAPEUTICOS DE LA I'm;r'é;cina;t"!e Deseables
OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA - :
Ultrasonografia basica obstétrica SE
Ultrasonografia basica ginecoldgica ok
Amnioscopia *
Colposcopia o
Histeroscopia diagnéstica o terapéutica *
Laparoscopia diagndstica * -
Amniocentésis *
Culdocentésis {puncién del Douglas) *
Monitoreo basal +
Monitoreo fetal estresante o
Cordocentésis *
Histerosalpingografia *
Biopsia endometrio, vulva, vagiﬁa, cuello y PAP. *
Colocacién o extraccidn de dispositivo intrautering - *
Electrodiatermo o criocoagulacion de lesiones del cuello ¥
_ Puncion evacuadora de quistes mamarios *
' Insercidn y extraccion ahticonceptivos subcutaneos
Induccién de trabajo de parto | -
INTERVENCIONES QUIRUORGICAS DE LA ESPECIALIDAD DE o ,
OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA Imprescindible Deseables
Cirugia de Mama
o Tr-a&'amie'nto quirargico de absceso y/o hematoma *
Tratamiento quirdrgico de tumor benigno y/o quiste *
Cirugia Ginecolédgica .
Ooforectomia parcial o total, uni o hilateral *
Anexectomia y/fo vaciamiento de absceso tubo-ovdrico, uni *
o hilateral.
' Tratamiento quirdrgico de embarazo tubario *
Ligadura o seccidn uni o bilateral de las trompas (Madlener, *
Pomeroy o similares) ' -
Salpingectomia uni o bilateral
Miomectomia - ;
Extraccion de DIU incrustado, por via abdominal
Histerectomia via abdominal, ¢/s anexect.uni o bilateral- *
Suhb-total
Histerectomia via _qbd_qminat, ¢/s anexect.uni o bilaterat - *




INTERVENCIONES QUIRURGICAS DE LA ESPECIALIDAD DE
OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA

Imprescindible

Deseables

Total o ampliada

Conizacién y/o amputacién del cuello, diagndstica y/o
terapéutica

Histerectomia por via vaginal

Histeropexia

Polipectomia

Tratamiento quirtrgico de sinequia y/o estenosis cervical

Tratamiento quirdrgico de incompetencia cervical

Tratamiento quirdrgicoe de incontinencia urinaria de
esfuerzo por via vaginal

Prolapso anterior y/o posterior con reparacion,
incontinencia urinaria por via extravaginal o combinada

Tratamiento quirdrgico de p'rolapso anterior y/o posterior

Tratamiento quirdrgico de guiste y/o desgarro

Bartolinitis, vaciamiento y drenaje

Bartolinocistoneostomia o extirpacién de la glandula

Cirugia Obstétrica y partos

Vaciamiento de aborto retenido, {inciuye la induccién en
los casos que carresponda)

Raspado uterino diagndstice o terapéutico por metrorragia
o por restos de aborto

*

Operacion Cesarea c¢fs sa!pingoligadura o salpingectomia.

Operacién cesarea - con histerectomia

Parto normal

Reparacién de lesion de canal de parto

* Parto distécico vaginal

Tratamiento quirdrgico de desgarro cervical

w| | % % %] =

Reparacién de rotura vesical
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A.1.17.- OFTALMOLOGIA.-

1. Requisitos de Admisibilidad, adicionales a los sefalados en los Requisitos Generales:
1.1.En caso de haber realizado un programa de formacién de especialista en una
Universidad Chilena o Extranjera que no ha acreditado su programa de formacion de

especialista, deben:

a) Presentar el programa de especializacidén con sus cobjetivos, exigencias de conocimiento y habilidades,
asignaturas, sistema de evaluacién.

b} Demostrar haber cumplido los requisitos minimos de atencién directa mediante una practica supervisada
tanto en la atencidn externa, hospitalizados, urgencias, procedimientos y tipos de cirugias.

c) Que el centro formador brinde atencidon a adultos y nifios en la especialidad y atencidn de urgencia
oftalmoldgica en el mismo centro o centros adjuntos.

d) Que el programa conste de un minimo 6.336 horas de formacién sin contar las horas de turnos de
llamadas o presenciales u otras actividades como curso o congresos.

e) Que el centro formador cuente con un equipo docente, con al menos un Profesor Universitario en
cualquiera de sus categorias y los Académicos deben estar con su certificacién de la especialidad vigente.

f) Haber realizado tanto los residentes como los facultativos, actividades de investigacién (publicaciones
como autor o coauter; presentaciones orales en Jornadas y Congresos) con un minimo de una
presentacidn por afio de formacién.

g) Demostrar informacion estadistica del establecimiento en que se formé, tales como, Numero de camas y
egresos al afio; Numero de consultas e interconsultas al afio, tanto en atencién de adultos como
pediatricos {(menores de 18 afios); Pabellones para oftalmologia: 33 horas, 0 mas a la semana; Numero de
operaciones; Exdmenes tecnoldgicos de estrabismo, retina, glaucoma y otros al afio; NUmero de consultas.
Debe incluir la implementacidon del centro que permita desarrollar las destrezas necesarias, incluyendo
equipos de examenes complementarios, pabellones quirurgicos debidamente equipados y tipos de laseres
disponibles en el centro.

h) Incluir, entre los antecedentes, una descripcidn detallada de los contenidos de su entrenamiento, las dreas
de capacitacion y de los procedimientos en que se ha adiestrado, certificado por la autoridad competente,
homologables a los exigidos en los requisitos de competencia profesional de la especialidad.

i} Incluir un listado con atenciones a pacientes y procedimientos quirlrgicos.

1.2. Los profesionales formados por adiestramiento en practica, deberdn acreditar los siguientes
requisitos, adicionales a los requisitos generales:

a) Comprobar, mediante certificado emitido por la autoridad competente, que con posterioridad a la fecha
de titulacion, ha desarrollado un minimo de 6 afios de actividad asistencial ininterrumpida en el ambite
de la especialidad, en jornada de, a lo menos, 22 horas semanales, en un establecimiento de alta
complejidad, docente asistencial o de la complejidad requerida segin la naturaleza de la especialidad.

b) &l Servicio o Establecimienta en el que se desarrolld el adiestramiento en préctica debe contar con
practica pedidtrica y adulto de la especialidad, y con las condiciones propias para el desarrollo de la
especialidad. Este aspecto serd evaluado por el Comité Directivo de la Entidad Certificadora en base a un
informe emitido por respectivo Comité de Especialidad.

¢) Los docentes deben ser Médicos Oftalmédlogos que tengan su certificacion de especialidad vigente y
estén inscritos en el Registro de Prestadores Individuales de la Superintendencia de Salud. Entre elles, es
recomendable contar con cftalmdlogos que acrediten capacitacién en las areas siguientes: segmento
anterior; glaucoma; oftalmologia pediatrica; drbita y pléstica, y segmento posterior: vitro-retina.

d} Demostrar un plan supervisado de ensefianza tedrica y practica de las competencias profesionales que
debe adquirir un especialista en oftalmologia, sus evaluaciones y calificaciones obtenidas presentando
un certificado avalado por el jefe de Servicio, de la adquisicién de las competencias a gque hace
referencia el punto 17.2.

e} La formacién en adiestramiento en practica no debera ser inferior a 6336 horas curriculares (sin incluir
turnos;) la exigencia solicitada serd de 6 afios en caso de 22 hrs. semanales o su equivalente.

f) Demostrar que el sitio en donde realizd el adiestramiento en practica cuenta con una informacién
estadistica detallada del quehacer oftalmoldgico, con un adecuado equipamiento diagndstico vy de
procedimientos terapéuticos asi como informar el heorario quirdrgico adecuado destinado a la
especialidad.

g} Presentar la estadistica de los Gltimes 6 afios debidamente certificado por el Jefe de Servicio que avale la
actividad en cuanto a:

¢ NUmero de atenciones en policlinico.
e Registro con RUT, edad y numero de ficha de los procedimientos diagndsticos y terapéuticos
realizados; tipos cirugias realizadas como primer ayudante y cirujano.

1.3. Profesionales cuya especializacidn ha sido obtenida en el extranjero:
e Seatiene a los Requisitos Generales.
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2. Requisitos de Competencias profesionales

2.1. Requisitos de practica

Los profesionales titulados en programas de especializacion no acreditados impartidos por Universidades
Nacionales o en el Extranjero deben acreditar el siguiente nimero de casos:

~ Area: PARPADOS, CONJUNTIVA , ESCLERA Y VIA LAGRIMAL
Tipos de casos documentados Ndmero minimo de Observaciones
€asos
. Vias lagrimales y sondajes 5
. Dacriocistectomia 4
. Dacriocistorrinostomia 4
. Chalazién 20
. Entropidn senil 3
. Ectropién senil En calidad de 12 cirujano
. Blefarorrafia
. Ptosis senil
. Sutura palpebral 10
. Biopsias palpebrales 5
. Pterigidn reseccién
. Pterigién con injerto conjuntival .15
Area: REFRACCION
Tipos de casos documentados Ndmero minimo de | Observaciones
€asos
. Formula de lentes, 2000
frantofocometria
. Transposicidon de lentes 2000
. Esquiascopias dindmicas 10
. Esquiascopias estética 2000
. Receta de lentes 2000
. Lentes de contacto 200
. Asistencia a cirugias refractivas 5
. Area: CRISTALINO
Tipos de casos documentados Ndmero minimo de Observaciones
€asos
. Practica Quirdrgica
o Cataratas congénitas En calidad de ayudante
o Cataratas seniles 2
50
. Practica Quirdrgica
o Catarata senil, técnica extra
capsular 6
o Catarata senil, técnica
facoemulsificacidn 50 En calidad de 12 cirujano
o Implantes intraoculares 30
o Iridectomia dptica 2
o Capsulotomias Yag laser
~ Area: CORNEA
Tipos de casos documentados Numero minimo de | Observaciones
casos
. Procedimientos: No aplica
o Queratometria
o Fotografia corneal
o Paguimetria corneal
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o Topografia corneal

Préctica Quirdrgica

o Extraccién de cuerpos
extrafios corneales

o Recubrimiento conjuntival

25

En calidad de 12 cirujano

Practica Quirdrgica
o Queratoplastia laminar
o Queratoplastia penetrante

2
3

En calidad de ayudante

Area: Glaucoma
Tipos de casos documentados Nimero minimo de Observaciones
casos
Practica médico-tecnoldgica
o Tonometria aplanacién 200
o Campo visual cinético 10
Practica quirdrgica
o Operaciones filtrantes 20
o Operaciones combinadas
Catarata+glaucoma 3 En calidad de ayudante
¢ Operacidn glaucoma
congénito 2
o Trabeculoplastias laser 10
o Iridectomia con laser 10
Practica quirurgica
o Operacién filtrante 5 En calidad de 12 cirujano
o lIridectomia con laser 10
o Trabeculoplastia 3
Area: ESTRABISMO
Tipos de casos documentados Ndamero minimo de | Observaciones
€asos
Practica médico-tecnolégica
o Estudio motor-sensorial 10
Practica médico-quirdrgica
o Cirugia horizontal 10 En calidad de ayudante
o Cirugfa vertical 2
o Cirugia oblicua 2
Practica médico-quirdrgica
o Cirugia horizontal 10 En calidad de 12 cirujano
Area: ORBITA
Tipos de casos documentados Ndamero minimo de Observaciones
€asos
Practica quirdrgica
o Evisceracidn 4 En calidad de 12 cirujano
2

o Enucleacién

Area : VITREO Y RETINA

Tipos de casos documentados

Namero minimo de
€asos

Observaciones

Practica quirdrgica:
o Fotocoagulacion con laser
- {retinopatia diabética y
trombosis venosa)

25

En calidad de 12 Cirujano

Practica quirurgica:

o Desprendimiento retinal
Cuérpo extrafio intraocular
Fotocoagulacidn
Criocoagulacion

Diatermia

o O o 0

W W v N oo

En calidad de Ayudante
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o Cirugia endovitrea

12

Area: NEURQOFTALMOLOGIA

Tipos de casos documentados Numero minimo de Observaciones
€asos
&  Practica:
o Realizar el examen pupilar.
o Realizar los test farmacoldgicos. No aplica
o Exploracién de: motilidad ocular,
test de diplopia, varilla de
Maddox, motilidad palpebral
Explorar la sensibilidad
o Hacer campo visual por
confrontacién y perimetria de
Goldmann.
o Diferenciar al oftalmoscopic las
papilas patoldgicas.
o Usar tests para descartar
simulacién.
o Interpretar campos visuales,
iocalizar sector de la via dptica
comprometido.
o Interpretar imagenes neuro-
radicidgicas de drbita y cerebro.
Area: TRAUMA OCULAR
Tipos de casos documentados Numero minimo de Observaciones
€asos
¢  Practica médico-quirurgica:
o Reparaciones palpebrales 5
o Reparaciones conjuntivales 5
o Herida penetrante ocular 5

Area: CIRUGIA REFRACTIVA

Tipos de casos documentados

Numero minimo de

Observaciones

Casos
e  Practica médico quirlrgica:
o Asistir a la programacion de 2 En calidad de Ayudante
cirugia refractiva
o Asistir a cirugia de lentes faquicos 2

2.2. Requisitos del Establecimiento de Practica:

v Contar con los instrumentales generales para el examen oftalmoldgico basico y los equipos

de diagndstico basico siguientes:

e Campimetro computado
Topografo corneal

e Angidgrafo retinal

Ecégrafo ocular

Microscopio especular

OCT y/o, HRT, GDx

Equipo de fotografia de polo anterior y posterior

Si no contara con alguno(s), deberd tener acceso a él o a ellos mediante convenios, siendo

indispensables para abordar racionalmente muchas patologias oculares.
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Contar con pabellon de cirugia con microscopio operatorio de observacién coaxial, con visor
para el ayudante, equipo de criocoagulacién, equipos de vitrectomia y endo laser, equipos de
ciclofotocoagulacién, equipos de ldser de Argon, YAG laser y facoemulsificacion, ademds de
las cajas de instrumentos adecuadas para las cirugias antes sefialadas en los requerimientos
de practica minima.

Contar con equipos de electro-retinograma, electro-oculograma y potenciales evocado,
ademads de queratdmetro y paquimetros. De no disponer de estos equipos, el médico en
formacion debera realizar la parte de la practica que requiere de estos instrumentales en
otro establecimiento que los tenga.

Contar con un departamento de radiologia, o tener acceso directo a un establecimiento que
lo tenga.

Respecto del ambito de la cirugia refractiva, el establecimiento de practica debe disponer de
un pabellén de cirugia refractiva, con laser y microqueatomos, cajas de instrumentos
adecuadas para ésta cirugia; Contar con instrumentos de examen, diagndstico y seguimiento,
como: topdgrafos, paquimetros, aberrometro, OCT, corneal, equipo para conteo de células
endoteliales, analizadores de segmento Anterior tipo Sheimpflug u otros. Si el
establecimiento asistencial no contara con este pabelldon y equipos, se debe derivar al
médico en formacion a un centro asistencial que lo tenga, para que realice su practica en
este ambito de la oftalmologia.

Tener canales de derivacion oportuna a centros de mayor complejidad segun lo requiera el
paciente.

3. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en oftalmologia le corresponderd otorgar atencidn de salud preventiva, curativa y de
rehabilitacién a las personas en el &mbito argdnico, funcional y estético de la oftalmologia.

En el ejercicio de 13 especialidad de oftalmologia el profesional médico persigue los objetivos siguientes,
respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones que en cada caso se sefiala, desplegando los
conocimientos y destrezas que se indican mas adelante, en cada area de la especialidad identificada:

1.

oV wWwN

Diagnosticar las enfermedades oftalmoldgicas e indicar la terapia médica o quirdrgica
apropiada.

Efectuar habilmente los procedimientos diagndsticos y terapéuticos que sean habituales.
Promover y desarrollar las acciones preventivas de salud ocular de la poblacion.

Realizar actividades de investigacion oftalmoldgica aplicando el método cientifico.

Conocer y aplicar las normas éticas internacionalmente conocidas.

Participar en el proceso docente a nivel de |a especialidad.

Areal
MORFOLOGIA OCULAR INTEGRADA. Anatomia normal.

Conocimientos y/u objetivos docentes Destrezas

Describe e identifica los detalles de la érbita
ésea y cavidades periorbitarias. s Resuelve casos clinicos de base anatdmica,

Describe e identifica los buesos de cara y refacionando los conceptos adquiridos.

craneo.

Diseca bulbo ocular, identifica y describe sus
capas y estructuras.

Describe e identifica las estructuras del
encéfalo.

Describe e identifica el origen y trayecto de
los nervios craneales U, 1, IV, V, VI y VII.
Describe e identifica la irrigacion encefalica,
de la via oOptica, del bulbo ocular y de los
anexos oculares.




Reconoce vy describe en detalle las
caracteristicas de la via Odptica, con sus
distintas estaciones de relevo hasta la corteza
cerebral.

Describe las vias de los reflejos pupilares, de
acomodacion, corneal y de lagrimeo.

Descrihe la anatomia del desarrollo del
sistema nervioso central, bulbo ocular y
anexos oculares.

Describe e identifica la ultra estructura ocular
{conjuntiva, cdrnea, esclera, Uvea, retina,
trabéculo, nervio ptico).

Area 2

FARMACOLOGIA
2-1 Farmacologia Bésica

Conocimientos y/u objetivos dacentes

Destrezas

Conoce los fundamentos farmacocinéticos y
farmacodindmicos de los agentes mas
frecuentemente usados en oftalmolegia, asi
como de aquellos firmacos que por su
naturaleza funcional afectan al sistema
ocular.

Aplica las wvias de  administracién,
farmacocinética y biodisponibilidad de los
farmacos de uso ocular.

Plantea las diversas estrategias terapéuticas
tradicionales,
adquirido sobre las

farmacodindmicas y

oculares aplicando el
conocimiento
caracteristicas

farmacocinéticas.

Conoce los efectos a nivel ocular de los
diferentes anestésicos generales y relajantes
musculares

Aplica anestésicos locales, difusores vy
vasoconstrictores de uso en anestesia ocular.

Identifica el potencial terapéutico de los
agentes antioxidantes.

Utiliza correctamente los farmacos de accidn
midridtica, ciclopléjica y midtica.

Propone usos de los agentes antioxidantes en
el contexto de
oftalmologica

a préactica clinica

Area 2

FARMACOLOGIA
2-2 Farmacologia Clinica

Conocimientos y/u abjetivos docentes

Destrezas

Conoce los conceptos generales de
farmacologia ocular.

Conoce los medicamentos de uso
oftalmoldgico mas frecuente,

Conoce las distintas vias de administracién,
distribucion, metabolismo y eliminacién de
les distintos farmacos de uso oftalmoeldgico.

Conoce en forma racional la aplicacidn,
indicaciones y efectos colaterales de:

- Corticoides

- Antinflamatorio no esteroidales

- Lagrimas artificiales

- Antialérgicos

- Descongestionantes

- Anti glaucomatosos. Inhibidores de

ta proliferacion de fibreblastos.
- Midridticos
- Cicloplégicos
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- Antibidticos

- Antivirales

- Antiparasitarios
- Antimicéticos

Tiene nociones sobre el uso de distintos
medicamentos intraoperatorios tanto en
cirugia de segmento anterior como de

segmento posterior.

Tiene nociones generales de los tipos de
anestesia que se usan en oftalmologia.
Conoce las principales drogas que se utilizan.

Area3
BIOLOGIA CELULAR Y MOLECULAR

Conocimientos y/u objetivas docentes

Destrezas

Describe estrategias celulares y moleculares
orientadas al diagndstico o tratamiento de
patologias oftalmolégicas.

Describe procesos celulares y moleculares
basicos relacionados con la expresién de los
genes y la transduccidn de sefiales e identifica
a éstos en células y tejidos de interés para el
oftalmdlogo.

Describe los mecanismos de regulacién de la
proliferacidn, diferenciacién y muerte celular
y relaciona a éstos con la actividad de células
y tejidos de interés para el oftalmélogo.
Describe con propiedad los aspectos celulares
y moleculares, tanto conceptuales come
metodoldgicos, contenidos en publicaciones
recientes de revistas de oftalmologia.

Emplea con propiedad el lenguaje de la
Biologia Celular y Molecular modernas

Arez 4
FiSICA GPTICA

Conocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

Describe el dmbito de conocimiento de la
“Optica geométrica” y el d&mbito de
conocimiento de la “Optica fisica” y sus
aplicaciones en “Optica Clinica”.

Explica las teorias que, a través del tiempo,
intentaban explicar ia naturaleza de la luz.
Reconoce, caracteriza y construye todo tipo
de imagenes producidas durante la
ocurrencia de los fendmenos de reflexion y
refraccion.

Describe las caracteristicas de los lentes,
prismas y sisternas de lentes.

Reconoce el funcionamiento del ojo como
instrumento Sptico, frente al
comportamiento de la luz.

Explica las aberraciones y la forma en que
pueden afectar a los instrumentos dpticos y
las posibles soluciones.

Comprende como las aberraciones afectan al
0jo, como sistema optico.

Describe los de dispersidn,
polarizacién, interferencia y difraccion que

procesos
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experimenta |3 luz.

¢ Reconoce sus respectivos espectros, realiza
las medidas gue correspendan y menciona
sus aplicaciones en
aparatos dpticos.

s Comprende como la actividad clinica intenta
modificar las propiedades édpticas del ojo.

la construccion de

* Reconoce el efecto de la cirugia oftalmoldgica
en la éptica del ojo.

Areas
INSTRUMENTACION OFTALMOLOGICA

Conocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

s Entiende la teoria de funcionamiento de los
instrumentales generales siguientes:

Utiliza adecuadamente® los instrumentales

generales siguientes:

© Biomicroscopio o Biomicroscopio
o Gonioscopio o Gonioscopio
o Tondmetro de aplanacién o Tondmetro de aplanacidén
o Paguimetro ultrasénico o Paquimetro ultrasénico
o Queratémetro manual y automatico o Queratémetro manual y automatico
o Oftalmoscopio directo o Oftalmoscopio directo
o Oftalmoscopio indirecto, con sus lupas o Oftalmoscopio indirecto, con sus lupas
o Test de vision de colores y de estereopsia o Test de visién de colores y de estereopsia
¢ Proyector de optotipos o Proyector de optotipos
o Retinoscopio y reglas esquiascopicas o Retinoscopio y reglas esquiascopicas
o Autorrefractdmetro o Autorrefractémetro
o Lensémetro o Lensémetro
o Microscopio quirdrgico o Microscopio quirurgico
o Lupas de fondo de ajos o Lupas de fondo de ojos
o Cajade lentes o Cajadelentes
o Montura de prueba o Montura de prueba
o Entiende la teoria del funcionamiento

de los siguientes instrumentos generales

de uso frecuente en la prictica

oftalmolégica:
o Campimetro computado
o Topdgrafo corneal
o Angidgrafo retinal
o Ecdgrafo ocular
¢ Tondmetro de Pascal
o Microscopio especular
o OCTy/o HRT,GDx

Area6

PARPADOS, CONJUNTIVA, ESCLERA Y ViA LAGRIMAL

Canocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

Describe {a bacteriologia de la conjuntiva.
Describe los métodos de laboratorio en
las afecciones de la superficie ocular.
Describe los senos paranasales, seculares
y subsaculares de la via lagrimal.
Reconoce las afecciones inflamatorias de
los parpados

y anatomia
los

Describe la  seriologia
quirdrgica de los parpados vy
principios de la cirugia plastica.
Reconoce la ptosis palpebral.
Conoce la correlacion clinico patoldgica

Diagnostica y trata adecuadamente las
conjuntivas foliculares y catarrales.
Diagnostica y trata adecuadamente los
tumores de la conjuntiva.

Diagnostica vy trata adecuadamente
pterigion y pseudopterigién

Diagnostica y trata adecuadamente las
afecciones inflamatorias de los parpados.
Diagnostica la ptosis palpebral.

Trata o deriva oportunamente la ptosis
palpebral.

Diagnostica fos tumores palpebrales.

! Segun los protocolos y practicas aceptadas por la especialidad.
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de los tumores
conjuntivales.

palpebrales y

Trata o© deriva oportunamente los
tumores palpebrales.
Diagnostica vy trata adecuadamente la

patologia de la esclerética.

Area 8
REFRACCION
Conocimientos y/u objetivos docentes Destrezas
e Describe las caracteristicas dpticas del s Describe e indica los diferentes

0jo normal del adulto y del nific.

Describe las bases de la refraccion clinica.
Describe la semiologia refractiva y el
método de la esquiascopia.

Describe los diferentes materiales de
lentes.

Describe cristales monofocales, bifocales
y multifocales.

Describe la correccién odptica de la
afaquia.

Describe la acomodacién y funciones
sinquinéticas.

Describe la relacion entre ametropias y
heteroforias

Describe la prescripcidn de lentes vy ia
correccién de anisometropias.

Describe las causas de intolerancia en
pacientes con antiojos

materiales de lentes.

Diagnostica y trata adecuadamente los
vicios de refraccion simples y patoldgicos.
Efectda refraccion mediante
esquiascopia, queratometria, test de
Lancaster, cilindro cruzado de Jackson,
test dicrémico y prueba subjetiva de
Donders.

indica cristales monofocales, bifocales y
multifocates.

Diagnostica y trata adecuadamente Ila
visién subnormal.

Indica la correccidn éptica de la afaquia.
Trata adecuadamente la retacién entre
ametropias y heteroforias.

Aplica la prescripcion de lentes y la
correccidn de anisometropias.

Trata adecuadamente
intolerancia en pacientes con antiojos.

las causas de

Area 9
LENTES DE CONTACTO

Conocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

Describe fas generalidades de los lentes
de contacto.
Describe las lentes de contacto duras,

semirigidas, blandas y de wuso
prolongado.
Describe los lentes de contacto

terapéuticos
Conace las complicaciones de los lentes
de contacto

Indica adecuadamente las lentes de
contacto duras, semirigidas, blandas y de
uso prolongado.

Indica adecuadamente los lentes de
contacto terapéuticos

Diagnostica y trata adecuadamente las
complicaciones de los lentes de contacto.
Controla la adaptacién de los lentes de

contacto.

Area 10
CRISTALINO
Conocimientos y/u objetivos docentes Destrezas
* Determina la agudeza visual | Diagnostica y trata adecuadamente las cataratas

preoperatoria y métodos para evaluar ia
visién a contraluz, y determina la vision
potencial (PAM, Interferometria).
Describe anestesia local para facoéresis
(Retrobulbar, peribulbar, subtenoniana y
topica).

Describe facoéresis extra capsular y
facoemulsificacidn.
Describir  facoeresis técnica
quirdrgica para catarata congénita
intracculares de

con

Describe los lentes

congénitas, adquiridas, secundarias y seniles.

Realiza anestesia local para facoéresis
{Retrobulbar, peribulbar, subtenoniana y
tépica).

Realiza facoéresis ex
facoemulsificacién.
Realiza facoeresis con técnica quirdrgica
para catarata congénita.

Indica los [entes intraoculares de cdmara
anterior y posterior, los distintos
materiales y modelos {monofocales,

tracapsular y




camara anterior y posterior, fos distintos
materiales y modelos (monofocales,
multifocales, tdricos, asféricos).

¢ Sefialar las bases fisicas del YAG-Laser v
mencionar las indicaciones de
tratamiento en las cataratas secundarias.

s Conoce las indicaciones de la facoeresis
en pacientes portadores de glaucoma
(facoeresis sola, trabeculectomia sola,
combinada).

o Conoce las indicaciones de implante de
anillos capsulares, fijacion de L.1.O. a
esclera, sutura de L.I.O al iris, uso de
retractores iridianos.

e Conoce en detalle |a facodinamia.

e Describe las distintas técnicas de
facoemulsificacion por via escleral y
corneal,

e Describir las distintas caracteristicas de
las sustancias viscoeldsticas (OVD) y sus
usos.

e Describe las distintas técnicas de
facoemulsificacion por via escleral y
corneal.

e Describe las distintas caracteristicas de
las sustancias viscoeldsticas (OVD) y sus
usos.

multifocales, toricos, asféricos).
Diagnostica y trata adecuadamente las
complicaciones per y postoperatorias,
precoces y tardias de la facoeresis.
Realiza las distintas técnicas de
facoemulsificaciéon por wvia escleral vy
corneal.

Realiza las distintas técnicas de
facoemulsificacién por via escleral vy
corneal.

Area 11
CORNEA

Conocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

s Conoce la Anatomia, histologia vy
fisiologia de la Cérnea.

s Conoce la patogenia de las
enfermedades mds comunes de la
Cérnea.

e Reconoce los signos y sintomas de
enfermedades especificas de la cérnea.

¢ |dentifica enfermedades infecciosas que
afectan |a superficie ocular: bacterianas,
micéticas, virales (herpes simplex, herpes
zoster, adenovirus).

e Describe hipolacrimia e identifica
etiologia de Sd. Sjogren, Stevens Johnson
y Penfigoide.

* Reconoce alteraciones congénitas de la

Diagnostica y trata adecuadamente
enfermedades infecciosas que afectan la
superficie ocular.

Diagnostica y trata adecuadamente la
hipolacrimia.

Diagnostica y trata adecuadamente
alergia ocular

Diagnostica y trata adecuadamente
alteraciones congénitas de la cérnea:

o Embriotoxon posterior

o 5d de Peters

o Sd de Axenfeld — Rieger

cérnea
s Reconoce las distrofias y degeneraciones Trata adecuadamente las distrofias vy
corneales, degeneraciones corneales.

s Reconoce ectasias corneales:
*Queratocono
*Degeneracién marginal pelicida

» Reconoce enfermedades autoinmunes
que comprometen el limbo esclero-
corneal

e Se familiariza con métodos de estudio
corneales:
¢ Topografia corneal
o Paquimetria

Trata adecuadamente ectasias corneales:
o Queratocono
o Degeneracion marginal pelicida

Diagnostica y trata adecuadamente los
trastornos seniles de la coérnea.
Diagnostica y trata adecuadamente las
pigmentaciones corneales toxico
medicamentosas y algunas
tesaurismosis con repercusion corneal.

0118
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Ocular Response Analizer (ORA)
Microscopia especular
Microscopia confocal
Se familiariza con diversas técnicas
quirdrgicas de la cdrnea:
o Queratoplastia penetrante
o Queratoplastia lamelar
o Queratoplastia endotelial
*Stem cells, rehabilitacion de superficie
ocular.

Trata enfermedades autoinmunes que
comprometen el limbo esclere-corneal
Diagnostica y trata causticaciones
corneales.

Area 12
GLAUCOMA

Conocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

Define la hidrodindmica del humor
acuoso. Tomografia electrénica.

Define la tonometria basica.

Describe Ia anatomia del nervic optico y
la distribucién de fibras nerviosas en la
retina.

Describe los conceptos basicos de la
perimetria incluyendo perimetria cinética
y estatica automatizada.

Define los principios, indicaciones vy
patologias basicas de la gonioscopia.
Describe las caracteristicas de la papila
glaucomatosa y el diagnostico diferencial
de una papila excavada.

Conoce la epidemiclogia del glaucoma.
Define y reconoce el glaucoma primario
de angulo abierto y el glaucoma de
tensian normal.

Define los principios del manejo medico
basico del glaucoma, incluyendo las
indicaciones y sus efectos secundarios.
Describe el diagndstico y manejo del
paciente con hipertension ocular y cuiles
son los factores a considerar en Ia
decision de tratamiento.

Define los resultados, aplicar las
conclusiones y revisa criticamente los
principales ensayos clinicos recientes en
glaucoma {GLT, CNGTS, AGIS, EMGT,
OHTS). Define vy utiliza la otra literatura
sobre el manejo de los pacientes con
glaucoma.

Describe  medicamente  hipotensores
oculares, mecanismos de  accién,
potencia relativa, indicaciones,
contraindicaciones y efectos adversos
mds frecuentes.

Define las caracteristicas y reconoce el
glaucoma primario de angulo cerrado.
Define caracteristicas de glaucoma
secundario de dngulo cerrado.

Define patogenia y diagndstico del
glaucoma en el nifio.

Define las caracteristicas clinicas y
reconocer la hipotomia.

Realiza gonioscopia bdsica (reconoce
estructuras del dngulo, identifica angulo
cerrado).

Realiza examen estereoscopico del nervio
éptico con lupa a través del
biomicroscopio. Estima el didametro
vertical de la papila en la lampara de
hendidura.

Realiza examen del campo visual.
Interpreta los resultados de campos
visuales de Goldmann y Humphrey en
examen de rutina para glaucoma.

Realiza iridotomia periférica con l3ser.
Realiza trabeculoplastia con laser argon.
Realizar ciclofotocoagulacidn.

Realiza primera trabeculectomia de
rutina con o sin anti metabolitos.

Maneja vy trata medicamente o
quirdrgicamente si es necesario, una
camara anterior plana.




Define medicamente o quirdrgicamente
si es necesario, una camara anterior
plana.

Conoce el andlisis automatizado
mediante imagenes de la cabeza del
nervio optico y capa de fibras nerviosas.
{OCT, HRT, GDx).

Area 13
IMAGENES

Conocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

Interpreta vy describe las imdgenes
ecograficas del globo ocular v de la
orbita.

Interpreta y describe las imdagenes
radioldgicas de globo ocular, Grbita, cara
y créneo.

Interpreta y describe las imagenes de la
tomografia axial computarizada en
oftalmologia.

Describe la radioterapia en oftalmologia.

Indica la radioterapia en oftalmologia.

Arealsd
ETICA

Conocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

Describe las normas y recomendaciones

de ética médica:

o Con el paciente.

o Con los medios de comunicacion.

o Con su entorno laboral.

o En las relaciones con la Ciencia y la
Investigacion.

Area 15

ANALISIS CRITICO DE LA LITERATURA BIOMEDICA

Conocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

Generalidades:

Conoce el concepto de sesgo y es capaz
de reconocerlo en los articulos que lea.
Conoce ef concepto de confundidor y es
capaz de reconocerlo en los articulos que
lea.

Es capaz de comprender los conceptos
de significacién estadistica y significacidn
clinica, pueda diferenciarlos y aplicarlos a
los articulos que |ea.

Conoce sobre parametros finales vy
pardmetros intermedios y es capaz de
reconocerlos en los articulos que lea.
Conoce acerca de los conceptos de
estimador puntual e intervalo de
confianza, y es capaz de aplicarlos a los
articulos que lea.

Test Diagnosticos:

Es capaz de manejar el concepto de Gold
Standard ¥ puede reconocerlo
adecuadamente en los trabajos que lea.

Es capaz de manejar los conceptos de
sensibilidad, especificidad, valor
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predictivo  positivo, valor predictivo
negativo, y pueda calcularlo a contar de
los datos del estudio.

e Es capaz de comprender los conceptos
de probahilidad pre-test y probabilidad
post-test, y conozca de donde
obtenerlas.

e Es capaz de comprender y manejar el
concepto de Likelihood Ratio, pueda
calcularlo a partir de los datos del trabajo
gque estd leyendo y comprenda como
usarlos en la modificacidn de sus
probabilidades diagndsticas.

& Es capaz de usar el Nomograma de Fagan
en el cdlculo de sus probabilidades
diagndésticas.

012

Intervenciones que producen daiio:
e Conoce los conceptos de asociacion y

causalidad y sabe distinguirlos.

s Sabe cdmo determinar causalidad en
Medicina Clinica.

e Se familiariza con los disefios de
investigacidn denominados de casos y
controles y de cohortes, y su uso en
investigacion clinica.

s Conoce los conceptos de riesgo relativo y
odds ratio, su interpretacién y su
aplicacién a los articulos de investigacién
clinica.

Prondstico:

¢ Maneja los conceptos de riesgo vy
prondstico, y sea capaz de distinguirlos
en jos trabajos que lea y comunicarlos
adecuadamente a los pacientes.

 Maneja el concepto de cohorte
incipiente.

* Maneja el concepto de riesgo relativoy la
medicion del mismo a través de los
pardmetros riesgo relativo y odds ratio,
su interpretacion y su aplicacién a los
pacientes que le toca atender.

* Es capaz de calcular el riesgo relativo o el
odds ratio a partir de los datos del
articulo que lea, y su respectivo intervalo
de confianza.

Revisiones sistematicas:

e  Es capaz de distinguir entre las revisiones
literarias, las revisiones sistematicas y los
meta andlisis, y es capaz de reconocerlos
en los articulos que lean.

e Es capaz de identificar los sesgos
existentes en las revisiones sistematicas y
los meta andlisis, y como éstos afectan a
los resultados de éste tipo de trabajos.

e Tiene claro el concepto de resultado
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ponderado.

e Es capaz de comprender el concepto de
heterogeneidad en la relacidn a los meta
analisis, y sabe como manejarlo cuando
aparezca en los trabajos que lea.

« Tiene una nocidn de cémo integrar,
estadfsticamente, datos provenientes de
diferentes trabajos.

Guias clinicas:

e Es capaz de distinguir entre guias clinicas
basadas en la opinién de expertos y guias
clinicas basadas en la literatura, y ser
capaz de reconocerlas en las guias
clinicas que le togque leer.

s  Es capaz de distinguir entre guias clinicas,
protocolos y vias clinicas.

o Es capaz de manejar el concepto de
calidad de la evidencia, y distinguirlo del
concepto de validez, y conoce algunas de
las clasificaciones de calidad de Ia
evidencia existentes.

¢ Es capaz de obtener la opinién de los
expertos y los valores y preferencias de
los pacientes del lugar donde trabaja e de
incorporarlos a la evidencia disponible en
fa guia clinica que le toca leer para
adaptarla.

Area 16

SALUD VISUAL

Conocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

* Conoce |os conceptos bdsicos de salud

comunitaria.
+ Conoce la realidad epidemioldgica del
pais.

* Conoce el enfoque de salud comunitaria
en patologias con riesgo de ceguera
{refraccidn, catarata, glaucoma, diabetes
y ceguera infantii).

e Conoce como realizar cabildeo a las
autoridades para lograr  nuestros
objetivos de salud publica.

s Conoce cdmo mantener un programa de
prevencién de ceguera.

* Realiza un proyecto en area de salud
publica.

Area 17

GENETICA EN OFTALMOLOGIA PEDIATRICA

Conocimientos y/u objetives docentes

Destrezas

e (Conoce, comprende y aplica los
principales conceptos, métodos y teorias
fundamentales de |3 Genética y es capaz
de evaluar las principales aplicaciones y
limitaciones de los mismos. Todo lo
anterior aplicado ademas a fa

Oftalmologia.
* Comprende los mecanismos moleculares,
cromosomicos y celulares que sustentan
mendelianos de la

los  principios

herencia.
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Area 18
ESTRABISMO

Conocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

+« Entiende el desarrollo y fisiclogia de la .
visién mono y binccular.

e Conoce los aspectos basicos de la
fisiologia de la motilidad ocular. .

s Entiende la fisiologia y fisiopatologia de la
Convergencia, su rol e importancia.

e (Conoce estrabismos horizontales y las .
formas de estudiarlos. .

s Entiende la Ambliopia en sus aspectos .
fisiopatoldgicos; conoce sus distintas
formas; conoce [as bases de diagnodstico »
de la Ambliopia a diferentes edades y
conoce los tratamientos disponibles con .
las evidencias clinicas que los sustentan. .

+ Conoce |os distintos tipos de Endotropias,

basicos y objetivos de su tratamiento.

¢ Conoce las formas clinicas de exotropia y

‘ los fundamentos y objetives de su
tratamiento.

s Maneja las bases tedricas del diagndstico
y ftratamiento de los estrabismos
verticales mas comunes, especialmente
los secundarios a hiperfunciones de
Oblicuos y DVD.

su frecuencia relativa, aspectos clinicos .

Realiza el examen general del estrabico:
anamnesis, agudeza visual, fondo de ojo
y refraccidn.

Realiza el examen motor del estrabico:
cover-test, ducciones, versiones,
vergencias, medicion de la desviacidn.
Realiza el examen del ambliope.

Realiza el examen sensorial binocular.
Diagnostica adecuadamente fa
Ambliopatia a diferentes edades.

Maneja cabalmente el Plan general de
Tratamiento del Estrabico.

Elabora planes quirirgicos

Participa con pertinencia en discusion de
Casos.

Realiza revisian de fichas.

Area19
ORBITA
Conoacimientos y/u objetivos docentes Destrezas
e Describe la semiologia de la érbita » Efectida enucleacion y evisceracion
s Describe el exoftalmo  endocrino, e Revisa las patologias frecuentes de los

vascular, tumoral en el nifio y en el
adulto e indicar su tratamiento.

o Describe la cirugia de la érbita. .

e Describe enucleacién y evisceracion.

e Describe las conductas y manejo en
traumas orbitarios. .

¢ Describe la rehabilitacion de cavidades
anoftalmicas.

e Describe semiologia y manejo de
infecciones periorbitarias.

+ Describe manejo distroidea.

o Describe los ftratamientos de las
patologias frecuentes de los pdrpados,
sus anomalias congénitas, sus mal
posiciones que el oftaimdlogo general
debe conocer.

® Describe la radioterapia en oftalmologia

parpados, sus anomalias congénitas y sus
mal posiciones.

Revisa las patologias de la via lagrimal del
adulto y del nifio y aplica conductas a
seguir.

Indica la radioterapia en oftalmologia
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Area 20
VITREO Y RETINA
Conocimientos y/u ohjetivos docentes Destrezas
» Describe los principios basicos de la . Realiza adecuadamente las actividades
anatomia retinal y fisiologia de la retina: siguientes: historia retina;
el vitreo, la retina neurosensorial, oftalmoscopia directa monocular,

indirecta monocular con y sin indentacion

epitelio pigmentario retinal, membrana
escleral; dibujo retinal

de Bruch y coroides.

e Describe fundamentos, sefiala
indicaciones y demuestra conocimientos
de  interpretacién de  exdmenes
complementarios:  Angiografia con

* Utiliza adecuadamente las tecnologias
siguientes:
o Angiofluoresceinografia

, . ) i L o Angiofluoresceinoscopia
fluoresceina, angiografia con indocianina, L,
, . . o Test de colores y adaptacién
tomografia optica de coherencia, .
g o Electroretinograma
ultrasonografia ocular A y B, .
. o Electrooculograma y potenciales
electroretinograma standard y .
. visuales evocados
multifocal, electrooculograma, test de .
L ., ¢ Ecografia
vision de colores, test de adaptacion a la . ., . .
. . o Criocoagulacién. Diatermia
oscuridad, test de Amsler y campo visual ..
10° o Fotocoagulacién
. . o Tomografia de coherencia éptica
¢ Describe la anatomia macular, (ocT)
caracteristicas clinicas de las

enfermedades maculares adquiridas y
hereditarias mas importantes e
indicaciones de tratamiento.
Ma"cufopatl’as Adquiridas: degeneracidn
macular relacicnada con la edad, agujero
macular, membrana epiretinal, sindrome
detraccion vitreomacular, maculopatias
toxicas, maculopatia solar, fototoxicidad
por instrumentos oftalmolégicos, edema
macular, corioretinopatia central serosa,
coroidopatia  polipoidea, maculopatia
midpica, desprendimiento Seroso
macular, otras causas de
neovascularizacion coroidea. Distrofias
maculares hereditarias: Enfermedad de
Stargardt, degeneraciones viteliformes,
distrofias en patrén, retinosquisis ligada
al sexo.

o Describe caracteristicas clinicas de
enfermedades retinales vy corcideas
hereditarias: Retinitis pigmentosa,
distrofia de conos, distrofia de conos y
bastones, degeneraciones retinales
asaciadas a enfermedades sistémicas.

* Describe caracteristicas clinicas e
indicaciones de  tratamiento, las
enfermedades vasculares de la retina
mas frecuentes: Retinopatia diabética,
trombosis  venosas de la retina,
obstrucciones arteriales retinales,
retinopatia hipertensiva, enfermedades
oclusivas vasculares periféricas, sindrome
ocular isquémico, enfermedad de Coats,

telangegtasias parafoveales,
macroaneurismas arteriales, facomatosis,
Pre eclampsia y eclampsia,

enfermedades reumaticas,
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enfermedades hematoldgicas.

¢ Describe los hallazges de los principales
estudios en enfermedades retinales:
diabetic Retinopathy Study, Diabetic
Vitrectomy Study, Early Treatment of
Diabetic Retinopathy Study, Macular
photocoagulation study, Diabetes control
and complications trial, Branch vein
occlusion study, central vein occlusion
study, United Kingdom prospective
diabetes study, Age related Eye disease
Study, Treatment of Age related macular
degeneration with anti angiogenics
studies (Marina, Anchor, Pier).

e Describe las enfermedades mas
frecuentes del humor vitreo:
Desprendimiento vitreo posterior,
persistencia de la vasculatura fetal,
vitreoretinopatia  exudativa  familiar,
hialosis asteroidal.

s Describe las lesiones retinales periféricas
y Ssu tratamiento: roturas retinales,
degeneracién lattice, glomerulillos
retinales, pliegues meridionales,
degeneracion quistica periférica,
hiperplasia del epitelic pigmentario.

* Describir etiologia, mecanismos de los
tipos de desprendimientc de retina y
conocimiento de las opciones de su
tratamiento: desprendimiento de retina
regmatdgeno, traccional y exudativo.

s Describe las caracteristicas clinicas de los
tumores retinales y coroideos mas
frecuentes: retinoblastoma, hemangioma
capilar retinal hemangioma coroideo,
nevus coroideo, melanoma coroideo,
metastasis coroideas.

*+ Describe principios basicos de
fotocoagulacidon con laser, crioterapia,
termoterapia transpupilar y terapia
fotodinamica. Sefialar sus indicaciones y
potenciales complicaciones.

s Describir  indicaciones, técnicas ¥y
potenciales complicaciones de la cirugia
de: Retinopexia neumdtica, explantes
epiesclerales, vitrectomia e inyecciones
intravitreas.

Area 21
UVEA

Conocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

Propdsito general: Entregar conocimientos
tedricos sobre enfermedades inflamatorias del
ojo, con el propésito de tener capacidad
discriminatoria de estas enfermedades para
complemento eficaz de la practica hospitalaria

e (Conoce las bases de inmunologia general

y ocular.

Diagnostica adecuada y oportunamente
las enfermedades inflamatorias del ojo,
evitando, cuando sea posible, su
evolucidn a la cronicidad.

Aplica las diversas modalidades vy
oportunidades terapéuticas para
episodios agudos, recurrencia ¥
evoluciones cronicas, extremando
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e Conoce las Inflamaciones oculares
fundamentadas en la base inmunoldgica.

¢ Describe la evaluacién semiolégica de un
ojo inflamado.

e (Conoce el fundamento del uso de
laberatorio clinico general ¥
oftalmoldgico.

* Conoce las enfermedades inflamatorias
oculares primarias y secundarias de rigen
infeccioso y NO infeccioso.

e Conoce los Sindromes inflamatorios
enmascarados y la Correlacién clinico-
patoldgica.

o Describe le Tratamiento Médico vy
Quirdrgico de las complicaciones
secundarias de las enfermedades
inflamatorias oculares.

medidas para disminuirlas como causa del
10% de la ceguera mundial.

Actiia con el propdsito de preservar
vision e integridad anatomo-funcional del
0jo.

Maneja la oftalmoscopia indirecta con
depresién escleral para estudio de uveitis
posteriores.

Interpreta angiografia fluoresceina y con
indocianina verde, ecografia.

Realiza tratamiento con corticoesteroides
subcaonjuntivales, subtenonianos e
intravitreos.

Toma muestras de acuoso y vitreo vy
coloca antibidticos intravitreos en las
endoftalmitis.

Area 22
NEUROFTALMOLOGIA
Conocimientos y/u objetivos docentes Destrezas
e Conoce la neuroanatomia relacionada Diagnostica las afecciones que

con la via éptica, via oculomotora y via
pupiiar.

+ Conocer la metodologia del examen
neuro-oftalmolégico.

o Conoce las bases del diagndstico y el
manejo inicial de las afecciones que
comprometen la pupila, nervio dptico,
quiasma, bandeleta o cintilla odptica,
radiaciones dpticas y corteza occipital.

e Conoce a cabalidad el campo visual
(Goldmann), de las afecciones antes
nombradas.

s Reconoce la importancia de las
afecciones que las afecciones que
comprometen la pupila.

e« Reconace las imagenes radioldgicas que
pueden producir los dafios neuro-
oftalmologicos {TAC, Angio-TAC,
Resonancia Magnética y Angio -
resonancia).

comprometen la pupila, nervio Optico,
quiasma, bandeleta o cintilla dptica,
radiaciones dpticas y corteza occipital.
Diagnostica y maneja las pardlisis de los
musculos extraoculares. {motilidad infra-
nuclear)

Diagnostica las afecciones que
comprometen fa pupila.

Diagnosticar y saber manejar las paralisis
de mirada (motilidad supra. nuclear)
Diagnosticar los sindromes vasculares
que comprometen la via optica.
Diagnostica los sindromes vasculares que
comprometen la via optica.

Solicita con pertenencia en cada uno de
los casos anteriores, los examenes
necesarios para aclarar el diagnostico y
seguir evolucién, considerando la costo-
efectividad.

Area 23
TRAUMA OCULAR

Conocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

¢ Conoce la frecuencia del Trauma ocular
en la consulta oftalmolégica y sus
caracteristicas demograficas.

* Conoce la patologia del trauma ocular, su
tratamiento médico y quirdrgico.

* Conoce las complicaciones en los
diferentes tipos de trauma.

» Saber indicaciones de la vitrectomia en el
trauma cerrado o abierto y el momento
de realizarla.

Diagnostica y tratar el trauma de la
superficie ocular.

Diagnostica, frata y maneja las
complicaciones del trauma de partes
blandas y sus anexos.

Diagnostica  fracturas  orbitarias y
periorbitarias e indicar tratamiento o
derivacién a Dpto. de Orbita u otro.
Diagnostica y define el tratamiento, va
sea hospitalizado o ambulatorio del
trauma ocular cerrado del segmento
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anterior y del segmento posterior.
Diagnostica y trata el trauma ocular
pedidtrico y sus implicancias médico-
legales.

Diagnostica las Heridas penetrantes
ocufares y las trata de acuerdo a sus
caracteristicas, determinando la
oportunidad de derivacién si las
condiciones lo ameritan a centros de
mayor complejidad.

Diagnostica y trata los Cuerpos Extrafios
Intraoculares de acuerdo a las
condicicnes técnicas Yy de
implementacién con gque se cuente.
Diagnostica trauma ocular abierto o
cerrado complicado y su tratamiento
quirdrgico {momento de la cirugia y/o su
derivacion a centro de alta complejidad.
Diagnostica las Endoftalmitis y las trata
médica y quirdrgicamente si lo reguiere
esta grave afeccidn.

Area 24

CIRUGIA REFRACTIVA

Conocimientos y/u objetivos docentes

Destrezas

e Describe conceptos de Biomecanica
Corneal.

s DBescribe conceptos de calidad de visidn y
estabilidad refractiva.

e Describe Aberraciones dpticas,
Polinomios de Zernicke y Ablaciones
personalizadas.

+ Describe  exdmenes de Topografia
Carneal por elevacidn vy reflexion,
Paquimetrias, Aberrometrias,
Analizadores de respuesta corneal (ORA),
Pupilometrias, OCT corneal, Conteo de
Células endoteliales, Analizadores de
segmento Anterior tipo Sheimpflug u
otros.

e Describe los tratamientos refractivos
para Hipermetropias, Miopia y Presbicia.

e Describir los tratamientos refractivos
para Astigmatismo regulares e
irregulares,

s Describe los tratamientos refractivos para

queratoconos y ectasias

* Describe los distintos equipos de Ldseres
s y Microguerdtomos.

+ Describe los distintos tipos de lentes
intraoculares faquicos y afaquicos.

s Describe las técnicas de cirugia refractiva

con y sin laser.

Interpreta examenes de Topografia
Caorneal por elevacidon y reflexidn,
Paquimetrias, Aberrometrias,
Analizadores de respuesta corneal {ORA),
Pupilometrias, OCT corneal, Conteo de
Células endoteliales, Analizadores de
segmento Anterior tipo Sheimpflug u
otros.

Evalia y selecciona a un paciente para
cirugia refractiva.

Indica adecuadamente las técnicas de
cirugia refractiva con y sin laser.




a)

b)

d)

e)
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A.1.18.- OTORRINOLARINGOLOGIA.-

1. Requisitos de Admisibilidad, adicionales a los sefialados en los Requisitos Generales:

a)

b)

d)

e)

g

h)

1.1. En caso de haber realizado un programa de formacién de especialista en una Universidad
Chilena que no ha acreditado su programa de formacién de especialista, deben:

Presentar el programa de especializacidn con sus objetivos, exigencias de conocimiento y habilidades,
asignaturas, sistema de evaluacion.

Demostrar haber realizado atenciones directas en el ambito de la especiaiidad mediante una practica
supervisada tanto en fa atencion externa, hospitalizados, urgencias, procedimientos y tipos de cirugias.
Demostrar gue el centro formadaor brinde atencién a adultos y nifios en la especialidad.

Demostrar que el programa conste de un minimo 6.336 horas de formacidn sin contar las horas de turnos
de llamadas o presenciales u otras actividades como curso o congresos.

Demostrar que el centro formador cuente con un equipo docente, al menos un Profesor Universitario en
cualquiera de sus categorias y académicos con su certificacion de la especialidad vigente.

Haber realizado, tanto los residentes como los facultativos, actividades de investigacion {publicaciones
como autor o coautor en revista cientifica de la especialidad; presentaciones orales en lJornadas y
Congresos de la especialidad).

Demostrar informacidn estadistica del centro en que se formg, tales comao, Nimero de camas y egresos al
afo; Nimerc de consultas e interconsultas al afio, tanto en atencién de adultos como pediatricos
{menores de 18 afios); Pabellones para ORL: 33 hrs o0 mas a la semana; Numero de operaciones; Exdmenes
vestibulares y audiologicos al afio; Numero de consultas fono audicldgicas.

Incluir entre los antecedentes una descripcion detallada de los contenidos de su entrenamiento, las areas
de capacitacién y de los procedimientos en que se ha adiestrado, certificado por la autoridad competente,
homologables a los exigidos en los requisitos de competencia profesional de la especialidad.

1.2. En caso que los profesionales hayan sido formados por adiestramiento en practica, deberan
acreditar los siguientes requisitos de admisibilidad:

Comprobar, mediante certificado emitido por la autoridad competente, que con
posterioridad a la fecha de titulacidn, se ha desempefiado en forma supervisada en un establecimiento de
alta compilejidad, docente asistencial o de la complejidad requerida por la especialidad.

Ei Servicio o Establecimiento en el que se desarrollé el adiestramiento en practica debe
contar con practica pedidtrica y adulto de la especialidad, y con las condiciones propias para el desarrolio
de la especialidad. Este aspecto sera evaluado por el Comité Directivo de la Entidad Certificadora en base a
un informe emitido por el respectivo Comité de Especialidad.

Demostrar un plan supervisado de ensefanza tedrica y practica de las competencias
profesionales que debe adquirir un especialista en ORL, sus evaluaciones y calificaciones obtenidas
presentando un certificado avalado por el Jefe de Servicio de la adquisicion de las competencias a que
hace referencia el punto 18.2.

. Lla formacidn en Adiestramiento en Préctica no deberd ser inferior a 6336 horas
curriculares (sin incluir turnos); la exigencia solicitada sera de 6 afios en caso de 22 hrs semanales o su
equivalente, pero en ningdn caso inferior a 5 afios.

Demostrar que el sitio en donde realizd el Adiestramiento en Prictica cuenta con una
informacién estadistica detallada del quehacer ORL, con un adecuado equipamiento diagnéstico y de
procedimientos terapéuticos asi como horario quirirgico adecuado destinado a la especialidad.

Presentar la estadistica de los ultimos 5 afios debidamente certificado por el Jefe de
Servicio que avale la actividad en cuanto a:

a. Nimero de atencién en policlinico.
b. Registro con RUT, edad vy numero de ficha de los procedimientos diagndsticos y
terapéuticos realizados; tipos cirugias realizadas como primer ayudante y cirujano.

1.3. Profesionales cuya especializacién ha sido obtenida en el extranjero:
* Se atiene a los Requisitos Generales.

Los grupos de profesionales sefialados en los puntos 1.1, 1.2 y 1.3 deberan acreditar haber participado y
colaborado en Ias siguientes intervenciones quirirgicas de la especialidad:

a) En patologia de cabeza y cuello:

e Laringectomia total y parcial; Laringo-hipofaringectomia; Reseccién de cancer oral; Diseccidn
cervical de cuello; Drenaje espacic profundo del cuello; Parotidectomias;
Submandibulectomias.

b) En Otologia / Audiclogia:

* Reconstruccion osicular en timpanoplastias; Estapedectomia—estapedostomia;
Reconstruccion de oido externo (atresia, estenosis, exostosis); implante coclear.

¢} Orofaringe:
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s Uvulopalatofaringoplastias; Extirpacién de neoplasias de la rinofaringe; cavidad oral y
orofaringe.

d) Nariz y senos paranasales:
* Neoplasias de nariz y cavidades perinasales; Rinoplastias-Rinoseptoplastias.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Otorrinolaringologia le correspondera ctorgar atencién de salud preventiva, curativa y de
rehabilitacién a las personas en el ambito organico, funcional y estético de la otorrinolaringologia, cuello y
estructuras relacionadas a estas dreas.

Desarrolla funciones en los siguientes ambitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones

que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1

REALIZAR ACCIONES DE PREVENCION DE PROBLEMAS DE SALUD DE LAS PERSONAS EN EL AMBITO
ORGANICO Y FUNCIONAL DE LA OTORRINOLARINGOLOGIA, CUELLO Y ESTRUCTURAS RELACIONADAS A

ESTAS AREAS.
Acciones Conocimientos Destrezas
Identificar factores que atentan Formacion tedrica en todos | ¢+ Capacidad de identificar en el
contra la salud de las personas en los ambitos de la ORL. paciente los factores de
ambito de la ORL {patologia de Epidemiologia asociada a las riesgo.
oido nariz, garganta, cuello vy patologias en el émt’)ito de ia
. . ORL: patologia de oido, nariz
estructuras vecinas relacionadas}):
. garganta, cuello y estructuras
prevencidén de cancer, sordera vecinas relacionadas.
por exposicidn a ruidos, patologia Factores de Riesgos en las
vocal. patologias relacionadas con la
ORL, etc.
Métodos de evaluacién de
factores de riesgos
identificados.
Mecanismos de prevencién
de los fendmenos
identificados.
Educar al paciente y su entorno Técnicas de comunicacién | »  Identifica en el paciente los
de los problemas de salud asertiva del contexto de la factores de riesgo e informa
detectados en el ambito de la organizacién de la acerca de los métodos de
ORL, cuelle y estructuras comunidad. o prevencion ex:ste.n’tes,
. ) Métodos de comunicacion asegurando su comprension y
relacionadas a estas reas. audiovisual. ia de su entorno.
» Organiza charlas vy utiliza
material audiovisual relativo
a estos temas.
» Informa y educa a la persona
y su entorno sobre el
problema de salud
ocasionado por su patologia.
Educar al equipo de salud y Técnicas de comunicacidn [ ¢  Capacidad de liderazgo.
comunidad hospitalaria sobre las asertiva. Motivacidn del grupo.
patologias en el ambito de Ia Métodos de comunicacidn | ¢ Capacidad de planificacidn de
ORL, CC, etc. audiovisual. charlas.
e Capacidad de comunicar y
educar al equipo de salud y
comunidad respecto de los
factores de riesgo presentes
en hdbitos, costumbres vy
entorno.




Area Funcional 2

EFECTUAR ACCIONES DIAGNOSTICAS A LAS PERSONAS DESTINADAS A DETERMINAR LA MAGNITUD Y TIPQ
DE COMPROMISC DE SU PROBLEMA DE SALUD EN EL AMBITO ORGANICO Y FUNCIONAL DE LA
OTORRINOLARINGOLOGIA, CUELLO Y ESTRUCTURAS RELACIONADAS A ESTAS AREAS, COMUNICANDO A LA
PERSONA Y/O ENTORNQ LOS RESULTADOS OBTENIDOS.

Acciones

Conocimientos

Realizar wuna historia clinica
adecuada del paciente en el
ambito organico y funcional de la
otorrinolaringologia, cuello vy
estructuras relacionadas a estas
dreas.

.« & & o o

Patologias  ORL, cC vy
Estructuras relacionadas vy
otras que comparten la

sintomatologia.

Patologia bucofaringolaringea
y esdfago traqueo brongquica
no tumaoral.

Rinosinusologia.

Audiologia.

Patologia del oido.

Foniatria y lenguaje.

Patologia neoplasica y
traumatica de cabeza y cuello.
Otoneurologia.

Fisiopatologia de las
patologias de la especialidad
{de oido nariz, garganta, cuello

y estructuras vecinas
relacionadas).
Sintomas y signos de las

patologias de ORL.

Sintomas y signos similares
correspondientes a  otras
patologias necesarias para el
diagnostico diferencial.

Destrezas
Establece una relacion
médico-paciente efectiva,

obteniendo informacidn
relevante para construir la
historia clinica del paciente,
explorando especialmente las
patologias propias de fa ORL.
Mantiene una actitud ética en
la relacion médico - paciente,
expresada en el respeto a la
persona y la mantencién de la
confidencialidad.

Integra la historia clinica del
paciente con los
conocimientos sobre la
patologia ORL, en la
perspectiva de obtener un
diagndstico diferencial.

Realizar un examen clinico
compieto de ORL, cuello vy
estructuras relacionadas a estas
areas aplicando, cuando sea
pertinente segln lo indagadc en la
historia clinica y examen clinico,
procedimientos diagndsticos
complementarios.

Semiologia de los distintos
cuadros clinicos.

Instrumentai y eguipamiento
propio de la especialidad y sus
indicaciones de aplicacién.
Examenes propios de la
especialidad y los
procedimientos de realizacion.
Interpretacién de exdmenes.

Realiza examen clinico
adecuado y completo, segln
pautas o protocolos propios
de la especialidad.

Aplica el instrumental
diagnéstico propic de Ia
especialidad, segun fo
requerido de acuerdo a la
hipétesis diagnéstica y de
acuerdo a los procedimientos
aceptados por la especialidad.

Formular una hipdtesis diagndstica

Diagnosticos diferenciales de

Interpreta adecuadamente los

y solicitar los exdmenes de cada cuadro clinico. examenes realizados 0

confirmacion, cuando | e Examenes de la especialidad solicitados, segln la

corresponda. que contribuyen en el informacién que estos
diagnostico diferencial. aportan.

s Exdmenes de apoyo que no Realiza diagndstico diferencial.
son solo del ambitc de la Integrando la historia clinica,
especialidad y que pueden examen clinico,
colaborar en el diagnostico procedimientos diagndsticos y
diferencial. Tipos y pertinencia examenes de apoyo
de indicacidn. solicitados al paciente, con los

e« Sistema GES y protocolos de conocimientos sobre la
atencién. patologia ORL.

Prioriza examenes que se
deben solicitar, de acuerdo a
criterios de pertinencia y costo
efectividad.

Interpretar adecuadamentie los | e Informacidn relativa a valores Analiza los resultados de los

examenes solicitados.

en rango normal de examenes.
Significado real del valor de los
hallazgos en examenes y su
relacion con la patologia.

examenes solicitados ¥
postula una adecuada
hipétesis diagnostica.

Determinar y comunicar la

Técnicas de comunicacién

Explica al paciente y su grupo




0139

familiar la
implicancias Y
tratamientos.
Reconoce la autonomia del
paciente y su opcién de
decidir acerca del tratamiento

uso de patologia,

posibles

efectiva, lenguaje
adecuado.

» Informacidn acerca de la
patologia diagnosticada. .

e Etica.

patologia que se ha identificado al
paciente y/o familiar,

propuesto.
Aplica técnicas
comunicacionales

complementarias para explicar

al paciente la patologia
{esquemas graficos).

Area Funcional 3

EFECTUAR ACCIONES DE TRATAMIENTO PARA LLEVAR A LA MEIOR CONDICION DE SALUD ORGANICA Y
FUNCIONAL A LA PERSONA EN EL AMBITO DE LA OTORRINOLARINGOLOGIA, CUELLO Y ESTRUCTURAS
RELACIONADAS A ESTAS AREAS Y DETERMINAR LAS DERIVACIONES CUANDC CORRESPONDA,
OBTENIENDO EL CONSENTIMIENTO INFORMADO POR PARTE DEL PACIENTE Y/O SU ENTORNO

Acciones Conocimientos Destrezas
Definir requerimientos de Opciones de tratamiento Reconoce Jas limitaciones
derivacion de acuerdo con el médico mas adecuadas para propias y del contexto y

diagndstico establecido y las
posibilidades de resolucidn
presentes en el contexto de
trabajo en que se sitda y la red en
que seinserta.

cada paciente.

Redes publicas y privadas de
salud, constitucidn y niveles
de complejidad.

Sistema GES y protocolos de
atencidn.
Conocer los
incumbencia de
especialistas  para
adecuadamente.

ambitos de
otros
derivar

determina necesidades de
derivacién.
Informa al paciente vy/o
entorno acerca de las
posibilidades de derivacidn
existentes.

interactuar con otros

Limites de la especialidad vy

Integra equipo y colabora con

profesionales para complementar tos propios. otros profesionales de la

el tratamiento. Ambitos de incumbencia de salud, aportando los
otros  especialistas  para conocimientos propios de la
derivar adecuadamente. especialidad.

Discernir sobre la mejor opcién Conocimiento  tedrico de Discrimina entre diferentes

terapéutica médica y/o quirdrgica
segln la condicién del paciente y
su patologia, informandolo de las
alternativas existentes y
orientando su decisién.

opciones de tratamiento
médico, quirurgico 0
complementario, mas
adecuadas para cada
paciente.

Sistema GES y protocolos de
atencién.

Redes publicas y privadas de
salud, constitucidn y niveles
de complejidad.

Técnicas quirdrgicas a
aplicarse.

Farmacos a utilizar en los
distintos tratamientos
médicos.

Indicaciones de tratamiento
complementarios de las
patologias ORL.

Distintos tratamientos
médicos existentes para cada
patologia.

opciones de tratamiento
médico, segun condicidén de

la persona y diagndstico
formulado.

Identifica distintos
tratamientos médicos
existentes para cada

patologia, sus beneficios v
posibles riesgos.

Efectia {a operacion u
operaciones de acuerdo con
sus conocimientos,
habilidades vy  destrezas,

segun protocolos existentes o
recomendaciones aceptadas
por la especialidad, en
particular se consideran las
intervenciones quirdrgicas
identificadas en la separata,
en calidad de primer cirujano
o0 cirujano ayudante.

Evaluar el resultado dei
tratamiento  médico/quirdrgico
efectuado.

Necesidades de  control,
monitorec y seguimiento
segin el paciente, la
patologia y tratamiento.
Eventuales complicaciones y
secuelas ascciadas a un
determinado tratamiento.
Forma de tratamiento de las
complicaciones y secuelas.

Prevé e identifica las posibles
complicaciones y su manejo.
Identifica las necesidades de
controf, maonitoreo v
seguimiento.
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Area Funcional 4

REALIZAR ACCIONES DE REHABILITACION DE PROBLEMAS DE SALUD DE LAS PERSONAS EN EL AMBITO
ORGANICO Y FUNCIONAL DE LA OTORRINOLARINGOLOGIA, CUELLO Y ESTRUCTURAS RELACIONADAS A
ESTAS AREAS, INTEGRANDO EQUIPOS CON OTROS PROFESIONALES Y EFECTUANDO LA EVALUACION

CORRESPONDIJENTE.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Evaluar y determinar el grado de
discapacidad del paciente en las
patologias diagnosticadas en el
ambito de las ORL, CC.etc.

Tipos y grados de discapacidad
de una persona (estética,
organica, funcional).
Legislacién de discapacidades
de la ORL (beneficios).

Ley de discapacidad y su
normativa.

Sistema GES y protocolos de
atencién.

Evalia e interpreta el nivel de
discapacidad del area OLR
presente en una perscna,
aplicando las escalas de
medicién y los procedimientos
aceptados por la especialidad.

Orienta al paciente y entornc
respecto de la red de
beneficios existentes.

Actua conforme a marco ético,
adecuandose a la discapacidad
del paciente.,

Genera una buena relacidn
médico paciente con personas
con discapacidad y su entorno.

Tratar, derivar y/o interactuar con
otros profesionales relacionados
con la rehabilitacién del paciente.

Técnicas de rehabilitacién que
pueden aportar otros
especialistas y las necesidades
que puede resolver en este
dmbito, para el tratamiento
del paciente (técnica aplicadas
por otros especialistas).
Técnicas de rehabilitacion
propias de la especialidad.

Integra equipos
multidisciplinarios para el
disefio de los planes de
rehabilitacidn y se comunica

activamente aportando la
vision de |a especialidad.
Aplica técnicas de
rehabilitacion propias de la
especialidad.

Re-evaluar los resultados de la
rehabilitacién efectuada en el
paciente.

Técnicas de evaluacion del
tratamiento de rehabilitacién.
Resultados esperados de la
rehabilitacidn.

Alternativas de rehabilitacion,
seglin  resultados de la
reevaluacion.

Realiza informe de evaluacidn,
comparando la situacidn del
paciente pre ¥ post
intervencidn {médico-
quirdrgica) de rehabilitacion.
Interpreta los resultados de la
reevaluacién.

Formula alternativas de
rehabilitacién sobre la base de
un nuevo proceso de estudio.

Area Funcional 5

MANTENERSE AL DiA EN LOS CONOCIMIENTOS Y DESARROLLO DE LA ORL, CUELLO Y ESTRUCTURAS
RELACIONADAS A ESTAS AREAS, EN EL AMBITO DE LA EDUCACION CONTINUA

Acciones Conocimientos Destrezas
Asistir a los diversos eventos Demostrar asistencia a dichas
cientificos nacionales e actividades.
internacionales referidos a |la Demostrar la aprobacién de
especialidad {Congreso, actividades cientificas con

seminarios, jornadas, cursos, etc).

evaluacién en los casos que
corresponda.

Participar en cursos, congresos,
jornadas, seminarios, etc., como
expositor.

Técnicas de comunicacién
efectiva.

Manejo de revision
bibliografica y de medicina
basada en evidencia.

Demostrar su participacién o
asistencia como expositor a
estas actividades.

Capacidad de realizar analisis
bibliografico y de medicina
basada en evidencia.

Identificar y  cuantificar los
recursos necesarios para ejecutar
la practica adecuada de |Ia
especialidad.

Elementos bésicos de
administracion.

Instrumental requerido para el
desarrollo dptimo  de la

especialidad.

Demostrar la capacidad de
gestion desarrollada.
Capacidad de priorizar los
recursos requeridos tanto
material como humano.




Las prestaciones quirdrgicas otorrinolaringoldgicas en las que el profesional debe demostrar conocimientos

tedricos son las siguientes:

Cabeza y Cuello

Biopsia cervical

Glosectomias

Tragueostomia

Diseccion cervical de cuello

Reseccion traqueal con reparacion

Extirpacion de quistes congénitos cervicales

Laringo-fisura

Extirpacion de malformacién linfatica

Laringectomia parcial

Reparacion de fractura laringe-traqueal

Colgajo micro vascular

Laringotraqueoplastias

Parotidectomias

Tiroplastias

Submandibulectomias

Aritenocidectomia

Cirugia laser benigno

Colgajos miccutdneos

Cirugia laser maligno

Otologia/Audiologia

Miringotomias

Reconstruccién de oido externo
{agenesia,estenosis,exostosis)

Timpanoplastias

Reparacion del nervio Facial

Reconstruccion osicular en timpanoplastias

Extirpacién de tumor glémico

Vaciamiento mastoideo

Implante coclear

Estapedostomia-ectomia

Cirugia neuro-otolégica

Laberintectomia

Otoplastias

Extraccién cuerpeo extrafio de ofdo

Orofaringe

Adenoidectomias

Drenaje de abscesos espacio profundos del cuello

Amigdalectomias {con ¢ sin adenoidec)

Drenaje de absceso peri amigdalino

Uvulopalatofaringoplastias

Excisidn de lesiones benignas de la cavidad cral

Nariz — Senos paranasales

Septo plastias

Incisién-excision de tumor benigno de nariz no sinusal

Turbinectomias

Rinoplastias-rinoseptoplastias

Atresia de coanas

Reduccién de fracturas nasales

Reparacidn de fistula oroantral

Reparacion de fistulas de LCR Endoscopica

Dacriocistorinostomia

Reduccion de otras fracturas faciales

Cirugias nasales y sinusales no endoscépicas

Abordaje endoscépico de fosa media y anterior

Cirugias sinonasales endoscépicas

Otras cirugia plastica facial

Neoplasia malignas de nariz y CPN

Pracedimientos generales

Microlaringoscopias directas adultos

Extraccién de cuerpo extrafios bronquiales

Laringo-broncoscopias rigidas diagnésticas en nifios

Extraccién de cuerpo extrafio esofagico

Esofagoscopias rigidas diagndsticas

Nascfaringolaringoscopias (flexibles)

Taponamiento posterior

Las competencias quirdrgicas a realizar adecuadamente en el ambito de la otorrinolaringologia son las
siguientes, y los profesionales postulantes deberan saber resolver sus complicaciones come primer cirujano:

En patologia de cabeza y cuello:

Traqueostomia; biopsia cervical; reseccion
biopsia de lesiones de la via aero digestiva
superior, drenaje de abscesos profundos del

cuello.

Otologia / Audiologia:

Miringotomias; Timpanoplastias; Extraccion de
cuerpo extrafio en oido; Vaciamiento mastoideo

Orofaringe:

Adenocidectomias; Amigdalectomias (con o sin
adenoidectomia); Drenaje de absceso peri
amigdalino

Nariz y senos paranasales:

Reduccion de fracturas nasoseptales; Septo

plastias; Cirugia en cavidades perinasales
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{endoscopicas y de abordaje exonasal)}
Turbinectomias

Procedimientos generales:

Microlaringoscopias directas;
Laringobroncoscopias rigidas diagnosticas vy
terapéuticas en nifios y adultos; Esofagoscopias
rigidas diagndsticas y de extraccién de cuerpo
extrafos en niflos y adulto; Tratamiento
quirargice de los otohematomas y del hematoma
septal.
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A.1.19.- PEDIATRIA.-

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a los Requisitos Generales.
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Los profesionales formados por adiestramiento en practica, deberan acreditar, adicionalmente, que el
establecimiento en que se efectud el entrenamiento tenia un Servicio de Pediatria con un minimo de 45
camas con sectores de lactantes, preescolares y consultorio externo, correspondiendo a hospitales de alta
y/o mediana complejidad en la clasificacién del Ministerio de Sajud. En el curriculum debera consignarse
cursos, estadas de perfeccicnamiento y publicaciones.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Pediatria le correspondera otorgar el cuidado de la salud en los ambitos preventivos,
curativos y de desarrollo social, a la persona, desde la concepcién hasta el fin de la adolescencia, en todos
los niveles de complejidad que éstos requieren.

Desarrolla funciones en los siguientes dmbitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las
acciones que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1

PREVENCION Y FOMENTO DE LA SALUD

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Entregar educacién continua a
padres, nifios y adolescentes, en
relacién a salud y enfermedad.

Conceptos de salud vy | =

enfermedad.

Concepto de VIDA SANA,
Necesidades de actividad fisica
segln edad.

Requerimientos nutricionales
normales, segtin edad.
Diferentes etapas de
desarrollo puberal.

Transmite a los padres, nifios y

adolescentes contenidos
educativos logrando
comprension y  generando

adhesion, sobre los siguientes

contenidos:

- Estimulacidn psicomotora.

- Recomendaciones de
actividad fisica segun edad

- Acciones para asegurar un
normal desarrollo
psicomotor

-  Cambios esperados para
las diferentes etapas del
desarrollo puberal.

- Desarrollo sexual normal y
conductas asociadas.

Supervisar el crecimiento vy
desarrollo de nifios ¥
adolescentes, para  anticipar
cualquier desviacion de su proceso
normal {Malnutricién, rezago o
retraso del desarrollo psicomotor,
trastornos  del lenguaje vy
aprendizaje, trastornos
conductuales, trastornos  del
desarrollo puberal y embarazo
adolescente).

Conceptos de peso, talla, | =

relacién Peso/Talla, perimetro
craneano, Indice de Masa
Corporal {IMC).

Tablas de medicidn de
crecimiento mas usadas en
pediatria.

Curva de crecimiento normal,
desde el recién nacido al
adolescente.

Desarrollo psicomotor normal

y de lecto escritura, para las | »

diferentes edades.
Identificar correctamente las

diferentes etapas del
desarrollo puberal.

Manejar el concepto de
apego.

Aplica tablas e instrumentos de
medicién existentes segun los

criterios  aceptados por la
especialidad, detectando
eventuales desviaciones al

desarrollo normal: tablas de
crecimiento; Instrumentos de
evaluacicn de  desarrollo
psicomotor; Instrumentos de
medicion de lecto escritura;
Tablas de desarrollo puberal.
Realiza el control de nific sano
de acuerdo con las guias
vigentes.

Aplicar las recomendaciones vy
protocolos vigentes, para la
prevencion o tratamiento precoz
de patologias de la edad
pediatrica {obesidad, desnutricidn,
anemia del lactante, displasia de
cadera, hipertension  arterial,
retardo mental secundario a
fenilketonuria e hipotiroidismo de

Requerimientos nutricionales | =

normales.

Recomendaciones de vida
sana en la edad pediatrica
{alimentacidn
actividad fisica).
Recomendaciones de
suplementos alimentarios

para prevenir patologias por | =

saludable y | =

recomendaciones de
requerimientos  nutricionales
normales y supervisa su
correcta aplicacion.

Indica las recomendaciones de
vida sana en la edad pedidtrica
y supervisa su  correcta
aplicacién.

Indica las recomendaciones de

Indica
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recién nacido, transmisién verticai
de VIH, hipoacusia y retinopatia
del prematuro, patologia bucal,
prevencién de VIH por abuso
sexual).

déficit.

Pautas de inmunijzacion.
Examenes de diagnéstico
preventivo.

Protocolos y guias existentes,
dirigidos a prevenir las
patologias pediatricas.

suplementos alimentarios para
prevenir patologias por déficit
y supervisa su  correcta
aplicacion.

Indica inmunizaciones de
acuerdo a la edad y situacién
epidemioldgica.

Indica examenes de
diagndstico preventivo, cuando
corresponda.

Aplica protocolos y guias de
prevencion existentes.

Interactuar oportunamente <¢on
otros  especialistas, para la
prevenciéon de patologias de la
edad pediatrica.

{dentificacion de las patologias
que pueden ser prevenidas.
Identificacién de las
alteraciones del crecimiento y
desarrollo, para aplicar
acciones preventivas.
Alteraciones del desarrolio
psicomotor y conductual,
Alteraciones del desarrollo
puberal.

Variaciones de la normalidad,
de diferentes sistemas de la
edad pediatrica.
Alteraciones
escriturales

lecto -

Aplica correctamente la clinica
y el laboratorio requerido para

supervisar  las  patologias
pedidtricas en forma
preventiva.

Deriva correctamente, con una
sospecha diagnéstica
oportuna.

Maneja correctamente

instrumentos de medicion del
crecimiento y desarrallo, en
conjunto con otros
especialistas.

Deriva a especialistas ante la
presencia de variaciones de [a
normalidad detectadas, para
definir su significado.

Recomendar estilos de vida
saludables, en las diferentes

Beneficios de la lactancia
materna adecuada.

Despliega hakilidades
comunicacionales orales vy

etapas  del crecimiento vy Beneficios de un Estilo de Vida escritas, para educar y entregar
desarrollo. Saludable (alimentacién vy contenidos en los siguientes
actividad fisica). ambitos:
Beneficios de un adecuado - Lactancia materna
lavado de dientes. adecuada.
Actividades lUdicas de acuerdo - Estilos de Vida Saludable.
a la edad. - Ensefia lavado de dientes,
Actividades sociales de desde la lactancia.
acuerdo a la edad. - Recomienda actividades
lidicas y sociales de
acuerdo a la edad
asegurando su
comprension.

- Instruye sohre los
beneficios y riesgos de la
television e Internet.

- Asesora en sexualidad
responsable.

Area Funcional 2
DIAGNGSTICO {REFERIDOS AL LISTADO DETALLADO EN LA SEPARATA)
Acciones Conocimientos Destrezas

Realizar una anamnesis personal y
familiar, dirigida al motivo de
consulta, considerando la etapa de
crecimiento y desarroilo.

Diferentes etapas (o
estructura) de la anamnesis
(actual, remota y familiar).
Desarrollo  fisico, sexual vy
psicomotor normal, en las
diferentes etapas de Ia
infancia y adolescencia.
Diferentes patologias segtin
grupos de edad.

Diagnostico diferencial de los
sindromes pediatricos.

Realiza anamnesis exhaustiva,
en relacién  al motivo de
consulta, aplicando las
técnicas aceptadas de acuerdo
con las pautas de la
especialidad.

Obtiene informacion relevante
para fundar el diagndstico
utilizando técnicas de
interrogatorio, sin condicionar
al paciente o sus padres.

Realizar un examen fisico general y
segmentario, completo y
exhaustivo.

Caracteristicas de un examen
fisico normal, de acuerdo a
edady sexo.

Alteraciones del examen fisico

Realiza examen fisico
aplicando la técnica adecuada
seglin las pautas aceptadas
por la especialidad.
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normal, general y segmentario
Etapas de un examen fisico,
general y segmentario.
Diferentes patologias que
pueden reconocerse a partir
del examen fisico.
instrumentos
complementarios a utilizar en
el examen fisico.

Maneja instrumentos que se
aplican en el examen fisico
{poddémetro, foneido,
otoscopio, oftalmoscopio vy
esfingomandmetro).

Sitia, en un diagndstico
diferencial, alteraciones del
examen fisico.

Integra los hallazgos del
examen fisico realizado.

Solicitar los exdmenes de
laboratoric e imagenes, atingentes
a la hipdtesis diagngstica, cuando
corresponda.

Principales técnicas de
laboratorio, BQ y Rx, aplicadas
a pediatria.

Valores normales de los
examenes, usados mas
frecuentemente.

Examenes atingentes a cada
patologia.

Solicita los examenes
pediatricos, segin motivo de
consulta, pertinencia Vi
criterios de costo efectividad.
Interpreta correctamente los
examenes de laboratorio, BQy
de imagenes, que se sclicitan,
de acuerdo a la{s) hipotesis
diagndstica.

Formular el diagnéstico.

Sindromes y las patologias
pediatricas especificas.
Diagndsticos diferenciales de
los principales sindromes vy
enfermedades.

Patologias con inicio pre natal.

Integra  correctamente  la
informacion proveniente de la
anamnesis, el examen fisico y
laboratorio, formulando el
diagndstico correspondiente.

Interpreta correctamente en ia
patologia pre natal, los
estudios de imdgenes y
laboratorio, relevantes  al

diagnostico.
iaArea Funcional 3
TRATAMIENTO
Acciones Conocimientos Destrezas

Entregar recomendaciones
generales a los padres, tutores y
paciente.

Aspectos  epidemioldgicos,
sociales y familiares de la
enfermedad, en el contexto

Interacttta y trasmite en
forma comprensible a los

padres o tutores del
paciente, los aspectos mas
importantes de la
enfermedad.

Informa al paciente, con
claridad y cercania, los
aspectos relevantes de su
enfermedad, de acuerdo a la
edad del nifho.

Indicar tratamientas actualizados,
en las diferentes patologias.

socio cultural que
corresponda.
Aspectos generales y

especificos para el manejo del
sindrome o enfermedad.
Aspectos farmacoldgicos
atingentes al tratamiento.
Dominic de los efectos
indeseables y colaterales de
los tratamientos planteados.
Guias clinicas,
recomendaciones ¥
protocolos existentes para el
tratamiento de las
enfermedades en pediatria.
Rol de cada uno de los
profesicnales de salud que se
vinculan con la especialidad.

Indica la terapia correcta y en
el momento preciso que lo
requiera el paciente.
Supervisa el tratamiento
indicado, en forma rigurosa y
periddica, de acuerdo a la
patclogia.

Solicita oportunamente
apoyo en el manejo del
paciente del personal de
salud que  corresponda
(terapeutas, kinesiélogos,
etc).

Plantea el tratamiento de

Comunicar al paciente y /o su
familia los beneficios, efectos
adversos y o complicaciones.

Caracteristicas de |a terapia y

de los medicamentos
indicados.

Efectos colaterales ¥
eventuales complicaciones

asociadas al tratamiento.

acuerdo al conocimiento
actual de la materia.
Entrega  informacidn  en

forma clara y comprensible,
de acuerdo a las condiciones
socio econdmicas Y
cuiturales, a los padres y los
pacientes, de acuerdo a la
edad del nifio.
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Derivar, cuando corresponda, a
hospitalizacion ¢ consulta con
subespecialista.

Patologias pedidtricas y las
opciones de diagndstico vy
tratamiento que requieren de
un nivel mas especifico de
manejo.

Caracteristicas de la
enfermedad que  hacen
necesaria su hospitalizacién
en el momento oportuno.
Caracteristicas de la
enfermedad que requieren
atencion por especialistas,
para una interconsulta o
derivacién en el momento
exacto.

Plantea en forma oportuna y

precisa la  solicitud de
evaluacion por el nivel de
subespecialidad que
corresponda.

Plantea la necesidad de
hospitalizacion a los padres o
tutores en forma aportuna y
precisa, de acuerdo a la
condicidn del enfermo.
Informa en forma completa y
clara la situacién del paciente
al equipo de salud que lo
recibe en hospitalizacion.

Supervisar resultados esperados si
corresponde.

Evolucién natural de Ila
enfermedad.
Sintomas y signos  que

representen una
complicacién de la
enfermedad.

Manejo del desarrolic
esperado de la evolucidn
clinica y de laboratorio de la
patologia, en relacién a la
terapia indicada.

Interpreta los sintomas vy
signos de la enfermedad en
respuesta a la terapia.

Indica modificaciones  al
tratamiento, en forma
oportuna.

Supervisa las complicaciones
de la patologia y/fo del
tratamiento, en el curso de la
enfermedad.

Area Funcional 4
REHABILITACION

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Plantear las necesidades
especificas de rehabilitacidén, de
acuerde al  diagnéstico vy
tratamiento, para obtener una
recuperacién personal, familiar y
social.

Opciones de rehabilitacion
atingentes a cada patologia

pediatrica
Guias y protocolos
correspondientes a los

sindromes ¥ patologias
pediatricos, en el campo de la
rehabilitacion.

Evolucién a largo plazo de las
enfermedades crénicas.

Interpreta correctamente los
aspectos de la enfermedad
que requieren un manejo de
rehabilitacidn.

Integra adecuadamente a la
familia en la rehabilitacién del
paciente.

Coordina el manejo integral
del paciente en los aspectos
de rehabilitacidn fisica,
psicoldgica y socizl, por parte
de un equipo multiprofesional.
Supervisa la evolucién de la
enfermedad en el mediano y

Derivar correctamente para
implementar las acciones de
rehabilitacién que correspondan.

Aspectos de la enfermedad
gue requieren la intervencién
de otras especialidades para
su recuperaciéon en el ambito
de la rehabilitacion.

Aporte que otras
especialidades representan en
el campo de la rehabilitacién.

largo plazo, cuando
corresponda.

Plantea, en forma oportuna, la
intervencion de otras
especialidades para ia
rehabilitacidn fisica,
psicolégica vy social del
paciente.

Supervisa el impacto en el
paciente de las acciones de
rehabilitacién.

Entregar al paciente y su familia la
informacidén requerida para lograr
la adhesividad a esta accién en el
tiempo.

Evolucidén de la enfermedad,
las opciones de respuesta a los
tratamientos y las
complicaciones a mediano vy
largo plazo.

Transmite adecuadamente al
paciente y la familia, los
principales aspectos de la
evolucion de la enfermedad y
su  prondstico, generando
comprensién y compromiso
del paciente y grupo familiar.




AREAS DE INTERVENCION PROPIAS DE LA ESPECIALIDAD

Crecimiento y Desarrollo

ATENCION DEL NINO SANO Nutricion '
Inmunizaciones
Programas Nacionales (PAI, Seguimiento del Prematuro, PAC, etc}
Atencién y Evaluacion del Reclén Nacido '
Reanimacién Neonatal
Asfixia Perinatal -
Sindrome Dificultad Respiratoria (Transitorio, EMH, Neumonia, Neumotdrax,
etc) ) )
lctericia Neonatal
RECIEN NACIDO Dispfasia Broncopulmonar
Anemia del Prematuro
Infecciones del RN
Encefalopatia, Hipoxico Isquémica, Sindreme Convulsivo
Manejo del RN:PEG, Pre T, GEG o
Malformaciones (cardioldgicas, gastrointestinales, de via urinaria, etc} -
Shock {hipovolémico, séptico, cardiogénico)
Laringitis aguda ' )
Epigliatitis
Cuerpo extranio en via aérea
Bronquifis aguda
. Faringo-amigdalitis
Anomalias congénitas
Sindrome Bronquial Obstructivo -
RESPIRATORIO -
- Neumonia (bacteriana - viral - aspirativa) -~
Asma Bronquial o
Fibrosis Quistica
Derrame pleural i
Atelectasias
Neumotdrax
Anomalias congénitas
Dotor Abdominal recurrente
Abdomen Agudo (médico - quinirgico)
Sindrome Diarreico Agudo
Diarrea Crénica
Sindrome de Mala Absorcién
Constipacion
Hemorragia Digestiva
DIGESTIVO Enteroparasitosis"
Ulcera Gastroduodenal
Estenosis Hipertrofica del Piloro
Obstruccion Intestinal
| Reflujo Gastroesofagico
Ictericia del primer trimestre
Hepatitis Aguda y Crdnica
Pancréatitis o
Soplo inocente v/s patoldgico ‘
+| Precordalgia ! 2 ]
Lipotimia —Sincope
CARDIOLOGICAS Ciandticas
Con shunt I-D
Obstructivas

TPSV
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AREAS DE INTERVENCION PROPIAS DE LA ESPECIALIDAD

Flutter

Fibrilacidn Auricular

Taquicardia ventricular

Miocarditis y miocardiopatias

Miocardiopatias

Enfermedades del Pericardio

Fiebre reumatica

| Endocarditis infecciosa

' Enfermedad de Kawasaki'

Hipertensién Arterial

Hipertensién Pulmonar

NEUROLOGICAS

Y PSIQUIATRICAS

Retraso en el desarrollo psicomotor

Sindrome Convulsivo

Sindrome Hipotdnico

Cefalea

TEC - Hipertensién Intracraneana

Macrocefalia y Microcefalia

Paralisis Cerebral

Apneas Centrales

Sindrome Guillain Barré

Sindrome Déficit Atencionall- Trastornos conductyales -

Trastorno de Tics

Trastornos de aprendizaje

Trastornos Depresivos

Trastornos Alimenticios (Bulimia, Anorexia) -~ - *

Retardo Mental

Trastorno de la comunicacidn .

Trastorno Global del Desarrollo (Autismo)

INFECCIOSAS

Enfermedades Exanteméticas (Varicela, Sarampién, Rubeola, etc.)

Meningoencefalitis

Sindrome Febril Prolongado

Enfermedad de Kawasaki

Siﬁdrome quueluthoideo

Difteria

-| Tétano

VIH

Torch

Infecciones Entéricas {Saimonelosis, Hepatitis, Shigelosis, etc.)

Sindrome Mononucledsico

Shock séptico

Infecciones Osteoarticulares

TBC

Hantavirus

HEMATO-ONCOLDGfA_

Anemias

Adenopatias

sindrome Hemorragiparos (Hemofilia y otras) -

Sindrome Purpdrico

4

Vasculitis

Leucemias y Linfomas

Otros tumores sélidos frecuentes en nifios y adolescentes

NEFRO - UROLOGIA

Infecciones de tracto Urinario

Hernaturia -
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AREAS DE INTERVENCION PROPIAS DE LA ESPECIALIDAD

Sindrome Nefritico *

Sindrome Nefrético

Insuficiencia Renal Aguda (Shu)

Insuficiencia Renal Crénica

Sindrome Politdrico

Tubulopatias

Disfunciones Vesicales (enuresis, vejiga neurogénica, etc)

Malformaciones renales y de la via urinaria

Reflujo vesico — ureteral

Diabetes Mellitus

Patologia Tiroidea

Talla Baja

ENDOCRINOLOGICAS
Trastornos de la Pubertad

Enfermedades Suprarrenales

Trastorno Metabglico Oseo

Dermatitis del pafial

Infecciones de la piel {virales, bacterianas, micéticas y parasitarias}

Dermatitis Atdpica

Hemangioma

DERMATOLOGIA
Acne

Alopesias

Psariasis

Sindromes Neurocutaneos

Inmunodeficiencias primarias ¢ adquiridas

Mesenquimopatias (ARJ, Lupus, Vasculitis, etc)

INMUNOLOGICAS
Alergias

Anafifaxias

Reanimacién Cardiorespiratoria

Intoxicaciones

Quemaduras

URGENCIAS = *
) Shock ' :

Asfixia por Inmersién

ALTE

Fisura de Labio Alveolopalatina

Patologia de pie

| Patologia de columna

CIRUGIA, TRAUMATOLOGIA

Y ORTOPEDIA Patologia de Cadera

| Hernias de la pared abdominal

Patologia de los genitales

Traumatismos

Examen visual

Conjuntivitis

Estrabismo

Glaucoma Congénito

OFTALMOLOGIA Alteraciones de la Refraccion

R'etin'opatl'a del prematuro

Obstruccién de Ia via lagrimal

Cataratas

Ambliopia '

Otitis externa

OTORRINO Otitis media (aguda y crénica)

Hipoacusia y Sordera




AREAS DE INTERVENCION PROPIAS DE LA ESPECIALIDAD

Sinusitis

C

Rinitis {viral, alérgica, etc}

Adenoiditis

Epistaxis

Cuerpos extrafios nasales

Alteraciones de labios y boca

Malformaciones de la cavidad oral {sindrome de respiracién bucal, fisura {abio
palating, frenillo lingual corto, etc}

Parotiditis

Faringe amigdaiitis

Absceso retrofaringeo

Estridor Laringeo congénito

Laringo malasia

De los aminodcidos

De los Hidratos de carbono

De los acidos orgénicos

De la oxidacion de acidos grasos

ERRORES CONGENITOS Del metabolismo de las purinas y pirinidinas

DEL METABOGLISMO Del metabolismo de los lipidos

Del metabolismo de los mucbpolisacéridos

Del metabolismo de los metales

Enfermedades Peroxisomales

Acidosis Lactica

Trastornos de fa erupcidn dentaria

Mal oclusiones dentarias

SALUD ORAL

Caries
Infecciones de la boca {gingivoestomatitis)
Malformaciones Congénitas

GENETICA Enfermedades Genéticas

Teratogénesis

Indicaciones para el andlisis cromosémico
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A.1.20.- PSIQUIATRIA ADULTOS.-

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a Requisitos Generales.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:
Al especialista en Psiquiatria de Adultos le correspondera comprender y tratar integralmente los problemas de
salud mental del adulto, entendiendo los diferentes momentos evolutivos de las enfermedades mentales y el

contexto asociado, en los distintos niveles de atencidn.

Desarrolla funciones en los siguientes ambitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones
que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1
SUGERIR MEDIDAS DE PROMOCION Y PREVENCION PARA LA MANTENCION DE LA SALUD
MENTAL

Acciones Conocimientos Destrezas

Realizar actividades psico | «  Conceptos basicos de | » Despliega habilidades

educativas de prevencidon a nivel prevencidn y promocién de comunicacionales orales vy

individual, grupal ¢ comunitario. salud mental. escritas con los equipos de

e Ciclo vital vy condicién salud y profesionales que le
salud/enfermedad. derivan pacientes para

s  Psicologia evolutiva. atencidn especializada.

s Determinantes sociales de [* Se integra a equipos de
salud trabajo multidisciplinarios,
promoviendo el analisis de
situaciones vy logro de
CoNsensos.

e Despliega habilidades
comunicacionales orales vy
escritas, para conocer las
eventuales  conductas de
riesgo del paciente.

¢ (Comunica y educa en forma
precisa y eficaz al paciente y
entorno sobre las conductas
de riesgo, para prevenir ia
ocurrencia de enfermedades
mentales.

Proponer medidas de prevencidn | « Instrumentos de deteccion | « Despliega habilidades
primaria de los problemas de {test de pesquisa} (Goldberg y comunicacionales con equipos
salud mental en poblacién Mini — entrevista neuro de salud y profesionales que
vulnerable. psiquidtrica internacional) derivan la atencién.

e Cuestionarios e Comunica y educa en forma
precisa y eficaz al paciente y
entorno  (grupo vulnerabie,
entendido como la poblacidn
con antecedentes familiares
de problemas de salud
mental), sobre las conductas
de riesgo, para prevenir la
ocurrencia de enfermedades
de salud mental.

e Se integra a equipos de
trabajo multidisciplinarios,
promoviendo el analisis de
situaciones y logre de
CONSENSos.

e Detecta © pesquisa otras
patologias que no son motivo
directo de consulta.
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Area Funcional 2

EVALUAR, DIAGNOSTICAR Y TRATAR PROBLEMAS DE SALUD MENTAL DE URGENCIA

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Reconocer la
psiquiatrica.

urgencia

Realizar el diagnostico diferencial
e instalar el plan de intervencion

adecuado.

A. Psicopatologia y diagndstico

diferencial

sindromatico de las

distintas situaciones de salud

mental
intervencién  de

requieren
urgencia vy

que

aplicacion de los instrumentos
indicados en cada caso:

1.

B.
(verbal,

Suicidalidad:

e activa {suicidio, intento
de suicidio y gesto).
pasiva {ideacidn).

s Escalas de Beck
{desesperanza; ideacidn
suicida; intencionalidad

suicida)
Agitacion psicomotora (auto
agresiones, heteroagresiones,
violencia).
Homicidalidad.
Intoxicacion (alcohol, drogas
licitas e ilicitas).
Sindrome catatdnico.
Alteracion de conciencia:

¢ Mini mentaf test.
Victimas de abuso vy
situaciones traumdticas.
Crisis de ansiedad (pdnico).

Estrategias de contencién
ambiental, fisica vy

farmacolégica)

o

indicaciones y beneficios de la

terapia electro convulsiva

D. Psicofarmacologia de urgencia

Lidera una situaciédn de
urgencia, dando indicaciones al
equipo de apoyo, a la familia y
ai paciente, para controlarla.
Actla con calma, manteniendo
bajo control |a situacion.
Realiza una anamnesis de
urgencia al paciente, familia y
entorno.

Dirige o realiza las maniobras
de contencién adecuadas a la
situacién de urgencia.
Establece las indicaciones de
derivacion y efectda la
derivacidn para la asegurar la
continuidad de la atencién de
los involucrados.

Area Funcional 3

EVALUAR Y DIAGNOSTICAR LOS PROBLEMAS DE SALUD MENTAL ELECTIVOS EN LAS
DIFERENTES ETAPAS DEL DESARROLLO DEL ADULTO Y DE ACUERDO A SEVERIDAD Y

TIEMPO DE EVOLUCION.

Acciones Conocimientos Destrezas

Conducir entrevista ctinica { = Conocimiento de Realiza entrevista psiquiatrica

psiquiatrica. psicopatologla general vy obteniendo informacién
especializada. relevante para fundar la

hipétesis diagndstica.

Realizar examen mental. s Cenocimiento de Realiza examen mental
psicopatologia  general vy aplicando todas las etapas
especializada. consideradas en el protocolo

=  Test CGI (Escala impresién de los manuales
clinica global).
= Protocolo de examen mental.

Elaborar diagnéstico | =  Trastornos del animo (mono Solicita los examenes

sindremidtico, etiologico e polaridad, bipolaridad) y test requeridos segin los halfazgos

biopsicasocial, considerando las
caracteristicas especificas de las

distintas etapas del desa
solicitando e
examenes ¥
complementarios.

rrollo,

interpretando

test

de apoyo al diagnostico
(Hamilton de depresion y
Young de mania).

Psicosis primaria
{esquizofrenia y otras), test
PANSS y BPRS.
Trastornos ansiosos
trastorno de

(TAG;
pdnico;

de la evaluacion clinica en
forma pertinente {EEG y neuro
imdgenes; test psicométricos,
proyectivos y
neuropsicoldgicos).

Utiliza la informacién de los
examenes solicitados,
integrandola al proceso
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trastorno estrés post
traumético; fobias; TOC),
aplicacion de test {(Hamilton
de ansiedad)

Trastornos de personalidad.
Trastornos organicos
cerebrales.

Adicciones.

Alcoholismo.

Trastornos alimentarios.
Método de  diagnodstico
multiaxial.

Psicopatologia.

Criterios para solicitar
exdmenes complementarios y
su utilidad.

Criterios para solicitar e
interpretar test
psicométricos, proyectivos y
neuropsicolégicos.
Ciclo vital vy
salud/enfermedad.
Normas éticas del trato vy
confidencialidad.

condicién

diagnostico.

Interpreta  examenes  de
niveles plasmaticos de
medicamentos especificos de
las enfermedades
psiquidtricas, estableciendo los
niveles de concentracién en la
sangre segun  condiciones
clinicas y ajustando las dosis
indicadas segun criterios de
seguridad del paciente.

Solicita los exdmenes y test
relevantes segun paciente y
tipo de problema de salud
mental.

Realiza diagndstico en forma
pertinente a la etapa del ciclo
vital en que se encuentre el
paciente incorporando,
cuando corresponda, a la
familia.

Realizar diagnédstico y plan
terapéutico en patologia
psiquiatrica del adulto mayor.

Deterioro organico Vi
sindromes demenciales.
Conocer caracteristicas de las
patologias psiquiatricas en el
adulte mayor.

Uso de farmacecs pertinentes
a la etapa vital e
interacciones farmacoldgicas.

Obtiene informacidn valida y
transmite en forma precisa a la
familia las indicaciones de
cuidado requeridos por el
paciente.

Establece un dialogo adecuado
a la condicién de adulto mayor
del consultante.

Evaluar pacientes en medalidad
psiquiatria de enlace con enfoque
psicosomatico, interactuando
eficazmente con equipos de salud
medico quirdrgicos de pacientes
hospitalizado, para abordar la
dimensién psicosocial.

Conocimiento  general de
patologias psicosomaticas
(hipertensién arterial,
cefatea, colon irritable, colitis
ulcerosa, ulcera
gastroduodenal,
enfermedades
dermatoldgicas, etc.).
Conocimiento de  psicosis
exdgenas agudas y crénicas.

Conocimiento de
repercusiones somato
psiguicas de las

enfermedades generales.

Realiza interconsulta de
pacientes hospitalizados,
seglin protocolo o practica
aceptada por la especialidad.
Maneja las patologias
psiquidtricas en  pacientes
hospitalizados.

Asesora y  supervisa las
indicaciones realizadas en la
interconsulta.

Establecer diagndstico diferencial
con afecciones neuroldgicas.

Conocimiento basico de las
patologias neurolégicas con
miras al diagndstico
diferencial con patologias
psiquidtricas.

Conocimiento y manejo de las
complicaciones psiquiatricas
de los cuadros comunes a la
neurologia y psiquiatria, por
ej..  epilepsia, demencia,
enfermedad de Parkinson.

Distingue el origen de la
complicacion y  establece
canales de accibn  en
coordinacion con otros
especialistas.

Realizar prevencion secundaria
oportuna y apropiada a cada
paciente.

Factores de riesgos vy
protectores para la patclogia
psiquidtrica.

Profilaxis, criterios de
mantencién de
psicofarmacos.

Recomienda a la persona y
familia, cuando corresponda,
el desarrollo de factores
protectores e identifica
factores de riesgo, tendientes
a la mantencién del estado de
salud, minimizando e! riesgo
de recaida.

Establece un vinculo de largo
plazo  orientado a las
potenciales recaidas.
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Area Funcional 4

TRATAMIENTO INTEGRAL, REHABILITACION Y REINSERCION SOCIAL DE LAS PERSONAS

CON ENFERMEDADES MENTALES

Acciones Conocimientos Destrezas
Plantear y ejecutar tratamiento Conocimiento de los Define la o las mejor(es)
integral de trastcrnos mentales y fundamentos  neurobioldgicos alternativas(s) terapéuticals)

problemas de salud mental
frecuentes en ambiente
ambulatorio.

del uso de los psicofdrmacos.
Conocimiento  de  alternativas
terapéuticas:

o farmacoldgicas,

psicoterapéuticas

© psicosociales

o terapias bioldgicas.
Conocimientos generales de
modelos ¥ técnicas
psicoterapéuticas.

para cada caso.

Selecciona el farmaco
especifico por edad,
patologia y condiciones
agregadas.

Indica el tratamiento

farmacolégico de portadares
de  patologias  crénicas
agudas y pacientes con
comorbilidad psiquidtrica.
Selecciona la o las terapias
mas adecuadas segun
condicion del paciente vy la
practica aceptada por la
especialidad, ejecutando el
plan propuesto.

Deriva a la persona al
terapeuta pertinente a se
estado de salud y social,
estableciendo un vinculo de
coterapia con dicho
profesional.

Plantear y ejecutar tratamiento
integral de trastornos mentales y
problemas de salud mental
frecuentes en centros  de
tratamiento con régimen de
internacién psiquidtrica y medico
quirdrgica.

Conocimiento de los
fundamentos  neurochioldgicos
del uso de los psicofdrmacos.
Conocimientoc de alternativas
terapéuticas:

o farmacoldgicas,

psicoterapéuticas

o psicosociales

o terapias biolégicas.
Conocimientos generales de
modelos Vi técnicas
psicoterapéuticas.

Definir la o las mejores
alternativas terapéuticas
para cada caso.

Selecciona el farmaco
especifico por edad,
patologia vy  condiciones
agregadas.

Indica el tratamiento

farmacolégico de portadores
de  patologias  crénicas
agudas y pacientes con
comorbilidad psiquiatrica.
Selecciona ta o las terapias
mas  adecuadas  segun
condicion del paciente y la
practica aceptada por la
especialidad, ejecutando el
plan propuesto.

Deriva a la  persona al
terapeuta pertinente & Ssu
estado de salud y social,
estableciendo un vinculo de

coterapia con dicho
profesional.

Indica en forma clara y
precisa las acciones
necesarias, tales como, tipo
hospttalizacion, visitas,
participacién en  rutinas,

administracién de fairmacos.

Evalda el correcto
cumplimiento de las
indicaciones y  establece

medidas correctivas en ¢aso
de ser necesario.
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Propener plan de rehabilitacién
funcional de acuerdo a |Ia
gravedad y complejidad de cada
€aso.

Factores de riesgos y protectores
para la patologia psiquiatrica.
Profilaxis, criterios de
mantencién de psicofarmacos.
Conocimiento general de las
alternativas de soporte social
para la integracidon de personas
con problemas de salud mental.

Recomienda a la persona y
familia, cuando corresponda,
el desarrollo de factores
protectores e identifica
factores de riesgo,
tendientes a la mantencién
del estado de salud,
minimizando el riesgo de
recaida.

Recomienda medidas para la
integracion social de Ia
persona afectada por un
problema de salud mental.
Establece vinculo con la red
de apoyo de {a persona
tratada, estableciendo
recornendaciones para la
integracién social y
mantencién del estado de
salud.

Establece un vinculo de largo
plazo orientado a las
potenciales recaidas.




A.1.21.- PSIQUIATRIA PEDIATRICA Y DE LA ADOLESCENCIA

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a requisitos generales.

Los profesionales formados por adiestramiento en préctica, deberén acreditar que:

a} &l establecimiento en que se efectué el entrenamiento atendia una poblacidn consultante con
patologia psiquiatrica variada, contar con al menos dos psiquiatras infantiles certificados y con
profesionales de apoyo a la especiatidad. La calificacidn del centro seré resuelta por el Directerio de la
Entidad Certificadora, previo informe técnico del Comité de Psiquiatria Pediatrica y de la Adolescencia.

b) Realizaron una préctica en Psiquiatria de adultos no inferior a seis meses, en Neurologia Pediatrica no
inferior a tres meses y que adquirieron conocimientos fundamentales de Psicologia Evolutiva. Esta
capacitacion puede haberse realizado en uno o mas centros especiatizados y debera ser certificada por
el Jefe de la Unidad correspondiente.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:
Al especiafista en Psiguiatria Pediatrica y de la Adolescencia le correspondera atender las necesidades de
salud mental de los nifios y adolescentes (desde los 0 a los 18 afios), considerando los factores bio - psico -

sacioculturales, en todos los niveles de atencidn.

Desarrolla funciones en los siguientes ambitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las
acciones que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1
REALIZAR DIAGNOSTICO DEL NINO U ADOLESCENTE, UTILIZANDO TODAS LAS FUENTES DE INFORMACION
POSIBLES, CON UN ENFOQUE ECOSISTEMICO.

Acciones Conocimientos Destrezas
Realizar entrevista al nifio, | = Desarrollo psicolégico | »  Realiza entrevista personal al
adolescente, padres y a la familia. normal. paciente, utilizando las
"  Pautas de entrevistas metodologias adecuadas
estructuradas. segun edad y nivel de

desarrollo (dibujo, hora de
juego, cuento o historia),
obteniendo datos relevantes
para el diagndstico.
Realiza entrevista a los
padres, evaluando su salud
mental, antecedentes
psiquiatricos  familiares vy
clima familiar, obteniendo
datos relevantes para el
diagndstico.
= Realiza entrevista al grupo
familiar, obteniendc datos
relevantes para el
diagndstico.

= Psicopatologia del nifo,
adolescente y adulto.

= Enfoque sistémico.

=  Metodologias de entrevistas
seglin edad y nivel de | =

desarrollo.

psicomotricidad, atencién vy
concentracién, pensamiento
y juicio de realidad, etc).
Psicopatologia  del
adolescente y adulto.
Desarrollo psicoldégico normal
y de las caracteristicas
especificas de la
adolescencia.

nifo,

Realizar examen mental. = Técnicas de evaluacién de las | = Contrasta y relaciona las
distintas areas del examen caracteristicas del paciente,
mental (conciencia, identificando el desarrollo
inteligencia, memoria, normal o los elementos

psicopatoldgicos presentes.
Selecciona y aplica técnicas
de evaluacién adecuada a la
edad y nivel de desarrollo,
tales como: dibujo figura
humana, dibujo de la familia,
juego espontdneo o© con
elementos que permitan
develar su conflicto.

Realiza entrevista clinica
individual y con el adulto
acompafiante, en el caso del
nifo.

Realiza entrevista al paciente
y después a los padres o
acompanantes, en el caso del
adolescente.
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Resuelve situaciones criticas
en el examen (nifio que no
acepta separarse del adulto,
paciente negativista y no
colaborador y  paciente
agitado o agresivo).

Solicitar examenes
complementarios: generales
{fisico y neuroldgico}, imagenes,
psicodiagndstico, evaluacién
psicopedagdgica, segun
corresponda.

Principales examenes
psicoldgicos (evaluacién de
funciones basicas, test de
bender, wisc, wais; test
proyectivos: cat, tat; test de
personalidad: rorscharch}.

Exploracidn  funcional del
cerebra y los principales
examenes: eeg, mapeo
cerebral, tac, rnm,

potenciales evocados, audio e
impedanciometria, estudios
genéticos y metabdlicos.

Participa como observador en

sesiones de evaluacion
psicoldgica, discute  las
conclusiones e

interpretaciones del o los
profesicnales y las integra a
su hipétesis diagndstica.

Interactda con el neurdlogo

obteniendo informacion
sobre los examenes
complementarios y
exploraciones funcionales
realizados, integrando

elementos relevantes a su
hipétesis diagnédstica.
Participa como observador en
sesiones de evaluacion
psicopedagagica,
fonoaudiologica y de terapia
ocupacional, discute las
conclusiones e
interpretaciones del o los
profesionales y las integra a
su hipdtesis diagndstica.
Aplica principios y normas de
confidencialidad,
especialmente en el caso de
atencidn de adolescentes.
Maneja criterios y protocolos
de derivacién a servicios de
atencion del adolescente,
cuando se requiera.

Solicitar en los casos requeridos
informes de evaluacidn social.

Teoria sobre elementos de
vulnerabilidad social de nifios
y adolescentes.

Marco legal: ley de violencia
intrafamiliar, responsabilidad
penal adolescente, ley de
filiacidn, ley de divorcio.
Realizacion de peritajes y
métodos de redaccion de los

informes.
Conducto regular a seguir
ante la  sospecha de

vulneracion de derechos de
los menores.

Identifica los casos de posible
vulnerabilidad en que se

requiera informes 0
evaluacidn sccial.

Interactia con los
trabajadores saciales

obteniendo y aportando
informacion relevante de la
evaluacién saocial.

Efectia seguimiento de casos
en los cuales se requiera una
intervencion
multiprofesional.

Redacta informes periciales
de acuerdo a normas vy

Psicopatologia  del
adolescente y adulto.

nino,

protocolos.
Formular diagndstico de acuerdo Desarrollo psicotégico [ » Integra correctamente |a
con los antecedentes clinicos y/o normal. informacién proveniente de
saciales recopilados. Pautas de entrevistas la entrevista, exdmenes
estructuradas. mentales y complementarios,

formulando el diagndstico

correspondiente.

Area Funcional 2

IMPLEMENTAR Y EVALUAR LAS MEDIDAS TERAPEUTICAS ADECUADAS, SEGUN DIAGNOSTICO.

Acciones Conocimientos Destrezas
Indicar tratamiento farmacolégico, Psicofarmacologia general | =  Selecciona el farmaco
segun diagndstico. (ejemplo: farmacocinética, especifico por edad, patologia
farmacodinamia), y las y condiciones agregadas.

caracteristicas diferenciales en

Indica tratamiento




el nifio y/o adolescente.
Psicofarmacgologia  especifica
por grupos de farmacos y por
patologias, y su aplicacién en
el nifc e interacciones con
otros farmacos.

Guias clinicas del Auge.
Alternativas a tratamiento
farmacolégico: terapia
electroconvulsiva. Psicocirugia.

farmacolégico en  nifos
portadores de patologias
médicas agudas y crénicas.

Indica tratamiento
farmacoldgico  en ninos
portadores de comorbilidad

psiquidtrica.
Indica terapia
electroconvulsiva y

psicocirugia, de acuerdo al
caso presentado.

indicar psicoterapia, individual,

familiar 0
corresponda.

grupal,  segdn

Diferentes lineas terapéuticas
empleadas en el nifio vy
adolescente.

Diversas corrientes dentro de
la terapia sistémica.

Participa al menos como co-
terapeuta en el manejo de las
diferentes patologias y en
sesiones de terapia individual.
Participa al menos como co-
terapeuta en el manejo de las
diferentes patologias y en
sesiones de terapia grupai vy
familiar.

Indicar
psicopedagdgico.

tratamiento

Trastornos del
generales y especificos
{ejemplos:  retraso  lector,
dislexia, discalculia y disgrafia).
Diferentes baterias de
evaluacion psicopedagdgica.
Diferentes métodos de
aprendizaje lector.

aprendizaje

Participa en examen de
patologias psicopedagdgicas.
Realiza una apreciacién basica
del nivel de dificultad de
lectura, escritura y calculo de
un paciente.

Derivar a

hospitalizacion,

hospitalizacién diurna, comunidad

terapéutica, etc.

Gravedad vy complicaciones
mas frecuentes de las
patologias psiquiatricas.
Descompensaciones agudas de
cuadros en  tratamientos
ambulatorios.

Causas y manejo del paciente
con agitacidn psicomotora.
Abuso de alcohol y sustancias,
patologia dual y necesidad de
tratamiento especifica.

Aplica criterios y protocclos de
derivacién segun
caracteristicas y necesidades
de salud del paciente.

Manejo del paciente
hospitalizado y de |las
diferentes instancias
requeridas, segun patologia
{cuidados especiales,
aislamiento, medidas de
contencidn, etc.).

Realizar control y seguimiento del

paciente y su grupo familiar.

Protocolos de control vy
seguimiento segln problemas
de salud mental.

Actitudes parentales ¥
confiabilidad de la proteccicn
del paciente, de acuerdo al

Evalia cumplimiento de los
tratamientos indicados y de ta
adherencia familiar y perscnal
a este,

Realiza ajuste al tratamiento
indicado, de acuerdo a los

estiic de funcionamiento resultados obtenidos, y aplica
familiar. técnicas basicas que
Actitudes personales ¥ favorezcan la adherencia del
parentales frente a wuna paciente y su familia al
enfermedad. tratamiento.
Solicita examenes
complementarios v/o
informes de control vy
seguimiento (profesor,
psicélogo, médico tratante,
etc), segun corresponda.
Responder interconsulta a Procesos psicologicos Realiza interconsulta de
pacientes hospitalizados, segin involucrados en el pacientes hospitalizados,

corresponda.

enfrentamiento de cualquier
enfermedad, del nifio o
adolescente y su familia {duelo
normal y patoldgico).

Patologia psiquidtrica general y

especifica de paciente
hospitalizado (ejemplos:
trastornos adaptativos,

ansiedad de  separacion,

depresidn, etc).

segun protocolo o practica
aceptada por la especialidad.
Maneja las patologias
psiquidtricas en  pacientes
hospitalizados.

Asesora y supervisa [as
indicaciones realizadas en la
interconsulta.
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Co-morbilidades psiquiatricas
de las enfermedades médicas.
Interaccion farmacoldgica de
los psicofarmacos con
medicamentos indicados en
patologias médicas.

Otorgar apoyo profesional a los
equipos de salud afectados o
potencialmente afectados por
condiciones de trabajo propias de
fa interaccidn con pacientes
hospitalizados.

Procesos psicalégicos
involucrados en el
enfrentamiento de cualquier
enfermedad, del nifo o
adolescente y su familia (duelo
normal y patoldgico).

Concepto de Burn Qut en
relacion a los equipos que
trabajan con pacientes
hospitalizados, agudos ¥
£ronicos.

Capacita en areas de salud
mental a profesionales que
conforman equipos de salud.
Desarrolla acciones de
prevencién e intervencién en
equipos de salud que trabajan
con pacientes hospitalizados,
agudos y crénicos.

Area Funcional 3

REALIZAR ACTIVIDADES DE ENLACE PARA ATENDER PACIENTES EN SERVICIOS DE HOSPITALIZACION O
AMBULATORIQ Y OTORGAR APOYO A LOS EQUIPOS DE TRABAIO,

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Realizar actividades de prevencin
y promocién de la salud mental,
destinados a diferentes grupos
objetivos ({equipos de salud n.
Primario,  jardines infantiles,
escuelas ¥ organizaciones
comunitarias, etc.)

Temas fundamentales de
salud mental que son de
conocimiento necesario para
padres, profesores y equipos
de salud.

Métodos de deteccion de
necesidades y sensibilidades,
respecto de la salud mental,
en algin drea especifica de
acuerdo a la realidad local
{colegio, hospital, comunidad).
Conocimientos de  temas
especificos  asociados  al
entorno, etnia, idiosincrasia,
etc, vy su aplicacidn en salud
mental.

Propone coentenidos para el
desarrollo de material
didictico y de difusidn de
diversa naturaleza, segun
necesidades detectadas.
Realiza charlas de extensidn y
participa en grupos de
discusién en el ambito de la
salud mental.

Asesora a padres de pacientes
con  patologias  cronicas
{diabetes, asma, etc), de los
principales manejos
preventivos de la salud mental
de sus hijos.

Asesora al equipo de salud
respecto a los elementos
preventivos bésicos de salud
mental.




A.1.22.- SALUD PUBLICA

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a Requisitos Generales,
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Los postulantes formados en adiestramiento en practica deberan acreditar formacion tedrica equivalente a la
de los programas regulares de formacidn, la que sera evaluada en cada caso por el Comité de Salud Publica.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Salud Publica le carresponderd estudiar las necesidades de salud de un colective humano y
los factores determinantes; analizar relaciones entre salud y factores determinantes; formular planes y
programas para satisfacer estas necesidades; y gestionar sistemas de salud y establecimientos de salud.

Desarrolla funciones en los siguientes dmbitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones
que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1

HACER MONITOREO Y ANALISIS DE LA SITUACION DE SALUD DE UN COLECTIVO HUMANO

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Medir situacion en salud.

Conceptos de Salud
enfermedad.

Concepto historia natural de la
enfermedad.

Epidemiclogia basica.
Bicestadistica.

Indicadores de situacién en
salud.

Metadologia cuantitativa de
evaluacién situacién de sajud y
calidad de vida.

Metodologia cualitativa para
medir la situacién de salud con
la mirada de la comunidad.
Vigilancia epidemioldgica.

Genera informe de salud de
un colectivo humano en

diferentes escalas de
agregacion, integrando
conceptos de salud
enfermedad, historia natural
de la enfermedad,
epidemiologia basica,

bioestadistica y construccidn
de indicadores en salud, a
través de la aplicacion de
metodologias cualitativas vy
cuantitativas.

Utiliza y analiza los datos
generados por los sistemas de
vigilancia epidemioldgica,
aplicando normas
internacionales y nacionales
vigentes.

Medir factores determinantes de
la salud.

Sistemas de atencidn de salud.
Caracteristicas demaogrdficas.
Bases genéticas salud-
enfermedad

Ambiente.

Nivel de vida: a) situacidn
socioecondmica b) vivienda y
saneamiento basico c) cultura
y educacicn d) trabajo e
ingreso e) seguridad social.
Determinantes sociales de
salud.

Recopila e integra datos
referidos a los determinantes
de la salud, utilizando las
fuentes de informacién
disponibles, los métodos de
registro y documentacién
propios de la especialidad,
requeridos para monitorear y
analizar I3 situacién de salud
de un colectivo humano.

Analizar la situacién de Salud y su
relacidn con los determinantes de
la salud.

Satisfactoriedad: indicadores
de referencia nacionales e
internacionales.

Evaluacién de las tendencias:
construcciones de  series
cronoldgicas e interpretacién.
Anadlisis de  asociatividad
{metodologias vy andlisis
estadistico).

Identifica el impacte que
genera la situacidn de los
determinantes de la salud en
el estado de salud de una
poblacién, aplicando las
metodclogias propias de la
especialidad vy generando
informes dtiles para la toma
de decisiones sanitarias.
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Area Funcional 2

EFECTUAR PLANIFICACION EN SALUD DE ACUERDO A LA POLITICA SANITARIA Y A LA REALIDAD LOCAL

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Priorizar las necesidades de Salud
de la poblacién.

Objetivos sanitarios.
Metodologias de priorizacién

de problemas de salud
{magnitud, trascendencia
comunitaria, mortalidad-

morbilidad-calidad de vida,
politica, avisa, vulnerabilidad,
costo efecto).

Propone priorizacidon de las
necesidades de salud de la
poblacién en funcién de los
informes disponibles, en el
contexto de los objetivos
sanitarios y aplicando
metodologias propias de la
especialidad.

Generar Alternativas de

Intervencién.

Estrategias Generales: a) redes
asistenciales (modelos) b)
Intersectorialidad c)
Planificacién d} Uso de
recursos e}  Aproximacion
historia  natural de |3
enfermedad.

Estrategias  Especificas:  a)
enfoque de aperturas
programaticas: segin dafios

especificos; sistema
garantizados;  grupos  de
edades; género; otras, B)
estrategias especificas

conocidas, en el Ambito de las
personas y el ambiente, para
cada enfoque de apertura
programatica.

Prestaciones o actividades
basicas complementarias y de
apoyo.

Identifica multiples
alternativas de intervencion,
analizando su posible impacto,
beneficios y limitaciones.

Priorizar las intervenciones.

Metodologia de Priorizacion
{costo - beneficio, etc.).
Medicina basada en evidencia.

Propone priorizacién de las
intervenciones  identificadas
aplicando metodologias
propias de la especialidad y la
medicina basada en evidencia.
Disefia un plan o programa de
intervencion,  considerando
andlisis de la situacion de
Salud y su relacién con los
determinantes de Iz salud,
priorizacidon de necesidades,
alternativas de intervencién
disponibles y su priorizacién.

Area Funcional 3

REALIZAR GESTIGN SANITARIA DE REDES DE SALUD APLICADA A SISTEMAS DE SALUD, REDES O
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD, EN EL MARCO DE LAS POLITICAS, NORMAS Y PROGRAMAS VIGENTES

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Identificar las politicas, normas y
programas de salud vigente vy
adecuar los sistemas de salud a las
demandas.

Reforma sanitarta y leyes que
regulan el sector.

Metodologia para estudic de
brecha — demandas.

Politicas de salud vigentes.
Normas que regulan |la
atencién de salud.

Programas de salud vigentes.

Disefia estrategias
institucionales para satisfacer
las demandas de salud
considerando las prioridades
politicas, las sefiales del
entorno, las normas vy
programas de salud vigentes y
los recursos disponibles.

Dirigir y liderar equipos de salud
para el logro de los Objetivos
Sanitarios.

Metodologias de generacién y
manejo de indicadores de
gestién en salud.

Gestion estratégica en salud.
Técnicas de trabajo en equipo
orientado a equipos sanitarios.
Técnicas de  comunicacién
efectiva.

Estilos de direccidn aplicados a

Propone un cuadro de mando
integral orientado al
cumplimiento de los objetivos
institucionales.

Identifica  alternativas de
resolucion de conflictos en el
marco de los objetivos
institucionales y considerando
la cultura organizacional y los




instituciones de salud.
Metodologias y procesos de
toma de decisiones.

Técnicas de manejo de
conflicto orientado a la gestion
en salud.

recursos disponibles,
resguardando la continuidad
de la prestacion de los
servicios salud.

Gestionar Recursos Humanos, | e Gestidn  presupuestaria  y Identifica estrategias
Financieros y Materiales. financiera. conducentes al logro del

s  Gestion de RR.HH. equilibrio presupuestario.

s Gestidn de Recursos Disefia estrategias para la
materiales  {planta fisica, atraccién y mantencién del
equipo, insumaos). recurso humano.

e Modelos de autogestidn
hospitalaria.

Gestionar el uso de los sistemas de
informacién apropiada Vi
eficientemente.

Sistemas de informacién de
salud del pais.

Tecnologias de informacién y
comunicacion (TIC).

Normativa que regula el uso
adecuado de la informacién.
Etica en el manejo de la
informacion.

Maneja en nivel intermedio y

avanzado de software
pertinente a la especialidad.
Maneja de software

estadistico (spss, stata u otro).
Interpreta la  informacién
disponible utilizdndela para
optimizar a gestidn sanitaria.

Gestionar los procesos clinicos con
el uso adecuado de los recursos.

Cadena de preduccidn de
servicios clinicos.

Gestidn de recursos humanos,
materiales y financieros.
Normativas que regulan el
acceso a las prestaciones
clinicas en ambientes
hospitalarios.

Normas técnicas y gulas
clinicas en las prestaciones de
salud.

Trabajo en equipo en el
ambiente hospitalario.

Control de calidad en Ia
atencién de salud.

Auditoria médica.

Sistemas de acreditacién de
instituciones prestadoras.

Propone medidas de
optimizacién de los procesos
clinicos para asegurar la
calidad y evitar ocurrencia de
eventos adversos e incidentes
criticos.

Evaluar el desempeiic de I3
organizacién de modo critico.

Métodc de contrel o vigilancia
de los procesos productivos
con los estindares pre
establecidos.

Metodologias evaluacion
periodica del logro de los
objetivos sanitarios.

Monitorea el desempefio
institucional con focalizacion
en el rendimiento de los RRHH
y establece cursos de accidn
para optimizarlo.

Manejar las implicancias éticas que
tienen las acciones de salud
pdblica y la gestidén de los servicios
de salud.

Principios bdasicos de Etica
médica.
Etica y salud publica.

identifica en casos concretos
la presencia de dilemas éticos
generando propuestas para
abordarlos.

Area Funcional 4

DESARROLLAR INVESTIGACION OPERATIVA EN SALUD PUBLICA Y COMUNICAR SUS RESULTADOS

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Elaborar un  protocolo de

Metodologia de investigacién:

Diseiia protocolos de

investigacién. método cientifico, método investigacidn en salud publica,
epidemioldgico, ventajas vy seglin método cientifico y
limitaciones. epidemioclégico.
= Estadistica.
* Bioética.
Ejecutar una investigacion. e Técnicas de trabajo de campos Propone plan de trabajo para
(organizacién de el desarrolle de un proyecto

investigadores).

Técnicas de tabulacién vy

salud,
pasos

de investigacién en
considerando los
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analisis de informacién para el
desarrollo de investigacién en
salud ptiblica.

metodoldgicamente
adecuados a los propésitos de
la investigacidn.

Comunicar los resultados de la
investigacidn a través de medios
apropiados.

e Canales de comunicacién
formales y difusion.

Discrimina  los medies de
comunicacién a utilizar, segln
el contenido de la
investigacién y el publico
objetivo.

Despliega hahilidades
comunicacionales para
difundir los principales

hallazgos de la investigacion,
adecuando su lenguaje
cientifico segun el pulblico
objetivo previsto.

Manejar y aplicar las normas
éticas vigentes para la
investigacion en salud publica.

e  Etica médica.
¢ Etica de investigacion.
e  Etica de comunicacién.

Reconoce los limites de las
investigaciones de acuerdo
con las normas éticas vigentes.

Area Funcional 5

TRABAJAR APLICANDO LOGICAS INTERSECTORIAL Y PARTICIPATIVA

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Integrar instancias de articulacién
con diferentes instituciones o

equipos de trabajo,
representativos de sectores
vinculados con la situacién de
salud de a pobtacién,

especialmente: vivienda, servicios
sanitarios, trabajo, agricultura,
medio ambiente, educacioén, etc.

¢ Ordenamiento  politico vy
administrativo  nacional vy
sectorial.

s Metodologia de  Trabajo
sectorial e intersectorial.

* Roles y dmbitos de
incumbencia de los equipos de
trabajo e instituciones
vinculadas con ia situacion de
salud de la poblacidn.

Reconoce los roles y ambitos
de incumbencia de los equipos
de trabajo e instituciones
vinculadas con la situacién de
salud de ia poblacién y disefia
estrategias para difundir la
vision del sector salud, aportar
desde su experiencia vy
obtener la colaboracién de los
demds sectores.

Comunica informacién relevante
sobre la situacion de salud,
determinantes, planes y

programas de salud, utilizando los
diversos medios disponibies.

e Disefos planes de accion
intersectorial.

+ Manejo método cuantitativo
de investigacion.

s  Preparacién de informacién
relevante para el contexto en
el que se plantee.

e Técnicas de motivacién de
grupos o perscnas.

Comunica informacién
relevante sobre la situacién de
salud, utilizando un lenguaje
apropiado para los diferentes
plblicos representativos de
los demas sectores con que
interactda.

Area Funcional 6

DISENAR, IMPLEMENTAR Y EVALUAR PROYECTOS DE DESARROLLO E INVERSION

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Formular proyectos de desarrollo e
inversién en salud.

» Fuentes de

L4 Normas

¢ Herramientas especificas y
actuales, orientadas a
formular proyectos, y a dirigir
los equipos muitidisciplinarios
necesarios para evaluar
técnica y econdmicamente,
estrategias, programas vy
proyectos

e Sistemas de financiamiento y
mecanismos de postulacién a
ios mismos.

informacién

requeridas para la formulacién

de los proyectos.

s Contexto econdmico, politico y

social del medio donde se
desarrollara el proyecto.

que regulan la
formutacidén de proyectos de
inversion sectorial.

Presenta una iniciativa de
desarrollo o inversién en
salud, siguiendo todas Ilas
fases de la formutacidn social
de proyectos.

Monitorear, efectuar seguimiento

e Sistemas de control.

Formula un plan de




y evaluar de proyectos
desarrollo e inversidon en satud.

de

Diserio de indicadores.
Métodos de sistematizacidon
de {a informacién.

Sistemas de evaluacién vy
seguimiento.

monitoreo, seguimiento vy
evaluacién de un proyecto de
desarrollo y/o inversidn en
salud, que incluya indicadores
para su controlar su
implementacion,
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A.1.23.- TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a Requisitos Generales.

Los postulantes formados en adiestramiento en prictica deberdn acreditar capacitacion para el ejercicio de la
especialidad tante en adultos como en nifios, aun cuando haya realizado su actividad sélo o preferentemente
en uno de tales grupos etarios, la evaluacion, debera comprender todas las materias propias de la especialidad,
tanto de aduitos como de nifios. En cada caso, ademas, deberd acreditarse periodos adecuados de
adiestramiento en ambos campos.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Traumatologia y Ortopedia le corresponderd realizar diagndstico y tratamiento de las
patologias Musculo Esqueléticas y de tejidos relacionados, {excluyendo las patologias méxilo faciales, de térax y
cabeza), en pacientes de todos los grupos etarios, tanto agudos como crénicos, que se atienden en los
establecimientos pablicos o privados de salud, a través de la aplicacién de un conjunto de procedimientos y
técnicas traumatoldgicas y de ortopedia general.

Desarrcila funciones en los siguientes ambitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones

que en cada caso se sefala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1

REALIZAR DIAGNOSTICO DE LA PATOLOGIA MUSCULO ESQUELETICA EN FORMA PRECISA Y OPORTUNA

Acciones Conocimientos Destrezas
Realizar anamnesis al paciente, en Sintomas correspondientes a | » Evalla adecuadamente los
farma oportuna y segun normas o las patologias especificas. antecedentes propios del
protocolos. Criterios y/o metodologia de paciente y familiares.
evaluacidn de los | # Evalda las patologias que
antecedentes del paciente vy afectan al sistema mdsculo

familiares.

Patologias que afectan al
sistema musculo esquelético
de los distintos grupos etarios
en la poblacién, con mayor
prevalencia en el pais, en
cuanto a sus principales
caracteristicas Y
manifestaciones.

esquelético de los distintos
grupos etarios en la poblacién.

Realizar examen fisico general y
dirigido a las patologias especificas
de la consulta, segln normas o
protocolos.

Signos especificos de la
patologia musculo esquelética.
Fundamentos anatémicos vy
biomecénicos requeridos para
efectuar el examen fisico.

Identifica, en un caso
concreto, la patologia musculo
esquelética a partir de los
sintomas existentes.

Realiza el examen fisico
dirigido, aplicando los
conocimientos anatémicos y
biomecanicos.

Indicar e interpretar los exdmenes Conocer los distintos | « Realiza e interpreta examen

requeridos para la patologia examenes imagenoldgicos, de imagenoldgico como soporte

especifica segin normas o laboratorio, estudios al diagnoéstico de la patologia

protocolos. electrofisiologicos y  otros traumatolégica y/u
examenes, asi como los ortopédica.

criterios para su solicitud con
fines diagndsticos.

Discrimina con criterios de
costo/beneficio la indicacidn
de examenes a realizar.

Area Funcional 2

DETECTAR Y/O DERIVAR, EN FORMA ADECUADA Y OPORTUNA, PATOLOGIAS ASOCIADAS QUE PRESENTEN
LAS PERSONAS AFECTADAS DE PROBLEMAS MUSCULO ESQUELETICOS.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Deriva al especialista
correspondiente, segun normas o
protocolos.

Identificar las patofogias mds
frecuentes que pueden afectar
a pacientes traumatoldgicos y
que requieran derivacion

Realiza derivacién
correspondiente al caso, segun
normas o protocolos.
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oportuna.

Indicar interconsuita con el
especialista que corresponda,
segin normas o protocolos.

Conocer los criterios vy
conductas para la referencia y
contrarreferencia de pacientes
traumatoldgicos  portadores
de patologias que requieren
ser derivadas a  otros
especialistas.

Aplica los conocimientos de
referencia y contrarreferencia
a un caso especifico.

Indicar tratamiento ambulatorio
cuando corresponda, segun
caracteristicas de la patologia y del
paciente.

Conocer los  criterios o
metodologia para evaluar la
probabilidad de  mejoria
ambulatoria de cada patologia
especifica.

Aplica los conocimientos para
indicar el manejo ambulatorio
de las patologias especificas.

Indicar hospitalizacién inmediata o
diferida cuando corresponda.

Conocer los criterios vy
conductas para discriminar las

patologias musculo
esquelética que requieren
hospitalizacion y/o

intervencidn quirdrgica.

Discrimina  entre una
patologia musculo esquelética
que requiere hospitalizacion
y/fo intervencién quirdrgica,
aplicando los criterios vy
conductas aceptados por la
especialidad.

Area Funcional 3

REALIZAR TRATAMIENTO DE LA PATOLOGIA MUSCULO ESQUELETICA DE ACUERDO AL DIAGNGSTICO Y
CARACTERISTICAS DEL PACIENTE, A TRAVES DE DISTINTOS PROCEDIMIENTOS MEDICOS Y ORTOPEDICOS,

PROPIOS DE LA ESPECIALIDAD

Acciones Conocimientos Destrezas
Indicar, cuando corresponda, Farmacologia general y indica tratamiento
medicamentos adecuados a la especifica de |a especialidad. farmacoldgico adecuado a la
patologia. patologia.
Realizar infiltraciones musculo Anatomia musculo esquelética Realiza infiltraciones miusculo

esqueléticas, segun normas o©
protocolos.

y de las principales técnicas
asociadas a la especialidad,
como infiltracion articulares y
otras.

esqueléticas, segin normas o
protocolos.

Realizar métodos de
inmovilizacidn, seglin normas o
protocolos.

Criterios para indicar las
principales técnicas de
inmovilizacién vy traccion
musculo esqueléticas y de
otras asociadas a la
especialidad, asi como el
procedimiento para su
ejecucion.

Inmoviliza con yeso, drtesis,
tracciones miscuio
esqueléticas Vi taping,
vendajes y otros relacionados.

Realizar maniobras de reduccién
segun normas o protocolos.

Técnicas  especificas  para
realizar reduccién y los casos
en gue se indica.

Realiza reduccion de fracturas,
luxaciones y luxofracturas.

Area Funcional 4

REALIZAR TRATAMIENTO DE LA PATOLOGIA MUSCULO ESQUELETICA, DE ACUERDO AL DIAGNOSTICO Y
CARACTERISTICAS DEL PACIENTE, A TRAVES DE DISTINTOS PROCEDIMIENTOS ¥ TECNICAS QUIRURGICAS,

PROPIAS DE LA ESPECIALIDAD

Acciones Conocimientos Destrezas
Tratar quirdrgicamente ia Conocimientos de anatomia Aplica conocimientos  de
patologia  traumdtica  segun muasculo esquelética técnicas quirtrgicas
normas o protocolos. requeridos para ejercer la especificas en tratamiento
especialidad. quirdrgico como cirujano o

Conocer los distintos primer ayudante en:
Abordajes quirdrgicos - Intervenciones Generales:

utilizados en la especialidad.
Métodos de Osteosintesis.
Técnicas de anestesias
regionales utilizadas en la
especialidad.

Conocimiento del tratamiento
quirdrgico en;

- Intervenciones Generales:

Osteomnielitis aguda
Artritis Séptica, Fracturas,
luxaciones y luxofracturas

expuestas, patologia
traumatica y compresiva
de nervio periférico,

Manejo de lesiones de
partes blandas




Tenosinovitis séptica, 5d
compartimental,
Fracturas por  stress,
Tendinopatias, Lesiones
musculares, Manejo de
tutores externo.

- Cadera: Fracturas de
Cotilo.

- Esguinces Vi roturas
ligamentosas complejas.

- Columna; Disrupcién
discal aguda, Lesion
medular aguda (sindromes
de seccidn medular).

- Tobillo-pie: Fracturas vy
luxofracturas de retropie:
calcineo, talo y chopart -

Roturas tendinosas:
flexores y extensores.

- Hombro; Fractura
escapula y Rotura
tendinosas: biceps,

triceps, pectoral.

- Fractura huesos largos.

- Cadera: Fracturas de
pelvis, Fracturas de
cadera, Fracturas

subtrocanterianas
tuxacién vy luxofracturas
cadera.

- Rodilla: Fractura rotula,
Fractura platillos tibiales,

Fractura  supracondilea,
Luxacion rotula, Rotura
meniscal y bloqueo
meniscal, Rotura
tendinasa.

- Tobillo-pie: Esguince
tobillo, Fractura Tobillo,
Fractura  pilén tibial,

Fracturas y luxofracturas
de mediopié, Fracturas y
luxofracturas de antepié.

- Hombro: Luxacién
Hombro, Disyuncién
acromiclavicula, Fractura
humero proximal
Fractura clavicula.

- Codo: Fractura paleta
humeral, Fractura
olecranon, Fractura
cupula radial, Luxaciones

y esguinces en codo
mufieca y mano {fractura

mufieca, fracturas carpo,
Luxofractura mufeca vy
carpo, Fracturas

metacarpianos, Fracturas,

esguinces y luxaciones
dedos, Roturas
tendinosas, flexores vy
extensores), Mano

traumdtica aguda.

Tratar
patologia
protocolos.

segun

quirdrgicamente

normas

la
o

Anatomia musculo esquelética.
Abordaje quirdrgico.
Métodos de osteosintesis.

Técnicas de anestesia
regionales

Tratamiento quirdrgico en:
Insuficiencia del tibial
posterior, Artroplastia de
hombro, codo vy tobillo.
Aflojamiento protésico,

estabilidad de codo.
Rigidez de codo, Patologia del
tendon del biceps; Tendinitis

traumatica, degenerativa y
célcica del homkbro,
Artroptastia  del  hombro,
Tumores  partes  blandas
malignos, Tumores partes
blandas benignos.

Artroplastia  de  revisién,
QOsteotomias pelvianas,

Talalgia, Sindrome de dalor
regional complejo mano ¥y
mufieca.

Intervenciones Generales:
Retiro material de OTS;
Manejo infeccidn post op
{aseos quirdrgicos, coberturas

Aplica  conocimientos  de
técnicas quirdrgicas
especificas en tratamiento
quirdrgico como ciryjano o
primer ayudante en;

- Intervenciones Generales:
Retiro material de OTS;
Manejo infeccion post op
{aseos quirgrgicos,
coberturas partes blandas,
uso de perlas de
antibidticos, etc);
Técnicas de infiltracion
masculo esqueléticas;
Artrocentesis; Bursitis.

- Artroplastia;: de cadera;
de rodilla.

- Hombro-Codo: Patologia
del manguito rotador;
picondilitis medial y lateral
de codo.

- Tumores: Tumores de
partes blandas benignos,
Tumores 6seo0s benignos,

Biopsia.
- Cadera: protesis total de
cadera. Displasia de

cadera en adulto, Necrosis
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partes blandas, uso de perlas
de antibidticos, etc); Técnicas

de Infiltracién musculo
esqueléticas;  Artrocentesis;
Bursitis.

Artroplastia: de cadera; de

rodilla

Hombro-Codo: Patologia del
manguito rotador; epicondilitis
medial y lateral de codo.
Tumores: Tumores de partes
blandas benignos, Tumaores
6seos henignos, Biopsia.
Rodilla: Roturas meniscales,
Disfunciones patelofemorales,
Rotura ligamentos cruzados,
Osteotomias correctoras,
Tendinopatias, Lesiones.
Condrales focales.

Tobillo-Pie: Metatarsalgia vy
patologias de ortejos menores,
Pie reumatoideo, Hallux
valgus, Patologia del tendén de
Aquiles, Patologia tendinosa
de tobillo y pie, Lesiones
osteocondrales, sindromes de
pellizcamiento.
Mano-Mufieca:
de nervios periféricos en
extremidades superiores,
Tendinopatia de mufieca vy
mano.

Atrapamiento

avascular de  cabeza
femoral, Ahordajes
quirdrgicos de la cadera,
Sindrome de
pellizcamiento.

- Rodilla: Roturas
meniscales, Disfunciones
patelofernorales, Rotura
ligamentos cruzados,

Osteotomias correctoras,
Tendinopatias, Lesiones
condrales focales.

- Tobillo-Pie: Metatarsalgia
y patologias de ortejos
menores, Pie
reumatoideo, Hallux
valgus, Patologia del
tenddn de Aquiles,
Patologia tendinosa de
tobille y pie, Lesiones
osteocondrales,
sindromes de
pellizcamiento.

- Mano-Mufieca:
Atrapamiento de nervios
periféricos en
extremidades superiores,
Tendinopatia de mufieca y
mano.

Tratar las complicaciones | «  Distintos tipos de Aplica los conocimientos para
quirdrgicas Segun normas o complicaciones. solucionar los distintos tipos
protocolos. de complicaciones quirdrgicas.

Realizar priorizacion de atencién
en case de accidentes masivos
{triage) segin  normas o
protocolos.

Elementos bdsicos de ATLS.

Aplica los elementos basicos
de ATLS a un caso especifico.

Area Funcional 5

PRICRIZAR LA ATENCION DE PACIENTES TRAUMATIZADOS Y PORTADORES DE PATOLOGIAS TRAUMATICAS
AGUDAS, DE ACUERDO A NORMAS Y/0O PROTOCOLOS VIGENTES.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Definir los plazos para la
realizacidon de los procedimientos
quirdrgicos necesarios para las
lesiones traumaticas agudas, segin
normas o protocolos.

Protocolos de las patologias
que  requieren urgencia
traumatoldgica.

Resuelve en forma oportuna y
de acuerdo a protocolo, la
patologia traumatoldgica de
urgencia.

Coordinar los tratamientos

Funciones especificas del resto

Coordina el trabajo con los

necesarios con el resto del equipo del equipo de salud. integrantes del equipo de
médico, segln normas o salud.
protocolos.

Area Funcional 6

COORDINAR EL TRABAJC CON EL RESTO DEL EQUIPO DE SALUD DE ACUERDO A LAS NORMAS ESTABLECIDAS

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Coordinar el trabajo con el
personal no médico de acuerdo a
los protocolos ¥ normas
establecidas.

Funcicnes especificas del resto
del equipo de salud.

Realiza la coordinacion con el
equipo de salud.

Transmitir conocimientos de la
especialidad al resto del equipo de
salud, a través de capacitaciones,
docencia, investigacién y otros,
segun normas o protocolos.

Técnicas de capacitacién.

Disefia iniciativas de
capacitacion en el dmbito de la
traumatologia, dirigidas al
equipo no médico, asegurando
la comprension de contenidos.
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Area Funcional 7

ESTABLECER RELACION CON PACIENTE Y FAMILIARES ADECUADA

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Explicar fa evolucién del
diagnéstico y tratamiento al
paciente y familiares de manera
comprensible y empdtica para
mantener una adecuada relacién
médico paciente, segin normas o
protocolos.

Conocer tos elementos que
influyen en la relacién médico
paciente.

Normas schre consentimiento
informado.

Establece una relacién medico
paciente  comprensible vy
empatica, entregando
informacién completa acerca
de la patologia, opciones
terapeuticas y sus riesgos y
beneficios.
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A.1.24.- UROLOGIA

1. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a Requisitos Generales.

. 0162

Los postulantes formados en adiestramiento en practica deberdn acreditar que la formacién fue realizada en
forma continua y con dedicacion exclusiva, al menos cuatro horas diarias, en un departamento de urologia
adecuadamente constituido y de mediana a alta complejidad.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

Al especialista en Urologia le corresponderd otorgar atencién de salud a los adultos y nifios, de ambos sexos,
con el fin de efectuar el diagnostico y tratamiento de la patologia uroldgica existente en el pais.

Desarrolla funciones en los siguientes ambitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones
que en cada caso se sefiala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica.

Area Funcional 1

EVALUAR Y APLICAR RACIONALMENTE, EN ADULTOS Y NINOS DE AMBOS SEXOS, LOS METODOS PARA

LOGRAR UN DIAGNOSTICO CORRECTO.

Acciones

Conocimientos

Destrezas

Realizar anamnesis y examen fisico
al paciente adulto o nifio de ambos
sexos con patologia uroldgica.

Anamnesis general y urolégica.
Examen fisico general y el
propic de |3 especialidad.

Realiza una adecuada
anamnesis tanto general como
urolégica, segun  criterios
aceptados por la especialidad.
Realiza el examen fisico
general y el propio de Ila
especialidad segun criterios
aceptados por la especialidad.

Efectuar al paciente adulto o nifio
de ambos sexos con patologia
urolégica, exdmenes diagndsticos,
utilizando tecnologia endoscdpica
urolégica y otros procedimientos
diagnésticos.

Instrumental, su utilizacion y
los procedimientos del dmbito
de la endoscopia uroldgica.
Instrumental, su utilizacién y
los procedimientos, en el
ambito de las biopsias de la
especialidad.

Instrumental Y los
procedimientos de cirugia
laparoscopica.

Efectia uretrocistoscopias,
biopsias vesicales,
instalaciones de catéteres
uretrales y ureteroscopias,
segun protocolos vigentes.
Efectua biopsias prostaticas,
renales y testiculares, segln
protocolos vigentes.

Identifica el instrumental y los
procedimientos de cirugia
laparoscapica.

Solicitar, indicar e interpretar para
el paciente adulto y nific de ambos
sexos con patologia uroldgica,
examenes de laboratorio clinico e
imagenoldgico uroldgico.

Indicaciones riesgo,
oportunidad, rendimiento y
relacién costo beneficio de los
examenes de la especialidad,
especialmente los de
imagenes.

interpretacion adecuada de los
exdmenes propios de la
especialidad, segun anexo N° 1
de la especialidad.

Solicita examenes de
laboratoria clinico pertinentes
a la hipdtesis diagnostica.
Interpreta los  exdmenes
propios de la especialidad,
segun anexo N° 1 de la
especialidad.

Desarrollar con el paciente adulto
o nific de ambos sexos con
patclogia uroldgica, y con su
nucleo familiar, una adecuada
relacion médico-paciente-familia.

Ley de derechos y deberes del
paciente.

Recomendaciones y ética del
ejercicic medico y de Ia
especialidad.

Reglamentacién asociada al
sistema de garantias explicitas
en salud.

Aspectos generales y
especificos de la netificacidn
obligatoria de la patologia
uroldgica.

Aspectos médico legales en la
practica de la especialidad.

Orienta el paciente sobre sus
derechos y deberes, incluidas
las garantias explicitas de
salud.

Actia conforme con los
principios de confidencialidad
y respeto por el paciente.
Realiza la notificacion
obligatoria de la patologia
uroldgica, de acuerdo a las
normas vigentes.

Aplica los aspectos medico
legales en la practica de la
especialidad.




ANEXO N2 1 DE UROLOGIA: EXAMENES DE MANEJO DE LA UROLOGIA

1. Examenes de Laboratorio:

Antigeno prostatico especifico APE o PSA

Espermiograma

Tincidn de Gram, cultivo y Antibiograma de liquido seminal y secrecidn uretral

Marcadores tumorales testiculares
Gonadotrofina coridnica
Alfa fetoproteina
Deshidrogenasa lactica LDH

Examenes hormonales
Hormona foliculo estimulante FSH
Hormona luteinizante LH
Testosterona libre y total
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Prolactina

Examenes de funcién renal

Proteinuria

Clearence de creatinina

Electrolitos plasmaticos

exdmenes de funcién suprarrenal

examenes de orina: Sedimento, cultivo y antibiograma

2. Examenes imagenolégicos:

Radiografia vesical y renal simple

Pielografia de eliminacién

Ecotomografia urolégica

Pielo TAC

“TAC Urolégico

Resonancia nuclear magnética uroldgica

Cintigrama renal y éseo

PET

Pielografia directa

Uretrocistografia retrograda

Estudios Urodindmicos
Uroflujometria
Urodinamia

Area Funcional 2

PRESCRIBIR Y REALIZAR TRATAMIENTO EN ADULTOS Y NINOS DE AMBOS SEXOS, EN LA PATOLOGIA
UROLOGICA QUIRURGICA Y NO QUIRURGICA MAS PREVALENTE EN EL PAIS

Acciones Conocimientos Destrezas
Abordar el tratamiento del adulto | = Tumores malignos y benignos Reconoce y trata de acuerdo a
de ambos sexos con patologia del rifidn , suprarrenal, via los protocolos y

uroldégica, con un nivel de
conocimientos actualizado en la
especialidad.

urinaria y genitales masculinos
Procesos infecciosos e
inflamatorios de la via urinaria
¥ genitales mascuiinos.
Traumatismos de la wvia
urinaria ¥ genitales
masculinos.

Alteraciones funcionales y
neurogénicas de via urinaria y
genitales masculinos.

procedimientos aceptados por

la  especialidad en los

siguientes ambitos:

- Tumores  malignos ¥y
benignos del rifién,
suprarrenal, via urinaria y
genitales masculinos.

- Procesos infecciosos e
inflamatorios de la wvia
urinaria y genitales
masculinos.

- Traumatismos de via
urinaria y genitales
masculinos

- Alteraciones funcionales y
neurogénicas de la via

urinaria y genitales
masculinos
Aplicar en el paciente adulto y [ ® Técnicas quirurgicas de la Efectuar las técnicas

nific de ambos sexos con patologia
urolégica técnicas  quirurgicas

patologia uroldgica, segun
anexo N2 2 de la especialidad.

quirdrgicas de !a patologia
uroldgica, segin anexo N2 2 de




uroldgicas, como ayudante y como
cirujano.

Técnicas de biopsias de la via
genitourinaria.

01
|la especialidad. o
Efectuar técnicas de biopsias
necesarias de la via
genitourinaria, segln anexo N2
2.

Manejar en el paciente adulto y
nifioc de ambos sexos con patologia
urolégica no quirdrgica, las
reacciones adversas al tratamiento
y complicaciones

Tener conocimientos
avanzados de las iatrogenias
en la terapéutica medica de la
patologia urolégica.
Tratamientos no quirdrgicos
de la patologia inflamatoria e
infecciosa uroldgica.
Tratamientos no quirdrgicos
de Ila patologia traumatica
urolégica.

Manejo médico de la
hiperplasia prostatica benigna.
Manejo médico de la
disfuncién sexual masculina.
Tratamiento hormonal del
cancer prostatico.
Tratamiento no quirdrgico de
las alteraciones funcionales vy
neurogénicas de via urinaria y
genitales masculinos.

identifica las iatrogenias en la
terapéutica médica de Ila
patologia uroldgica.

Realiza los tratamientos no
quirdrgicos de la patologia

inflamatoria e  infecciosa
urolégica, ia patologia
traumdtica  uroldgica, las

alteraciones funcionales y
neurogénicas de via urinaria y

genitales masculinos, de
acuerdo con protocolos
vigentes.

Realiza tratamiento hormonal
del céancer prostatico, de
acuerdo con los
procedimientos aceptados por
la especialidad.

Maneja la hiperplasia
prostatica benigna y a3
disfuncién sexual masculina de
acuerde con las pautas
aceptadas por la especialidad.

ANEXO N2 2 DE UROLOGIA: TECNICAS QUIRURGICAS DE LA PATOLOGIA UROLOGICAY
TECNICAS BIOPSIAS DE LA VIAS GENITOURINARIA. CIRUGIA UROLOGICA Y SUPRARRENAL.

s Rifion:

Nefrectomia total

Vaciamiento de absceso perinefritico
Operaciones sobre arterias renales
Auto o heterotransplante

Cirugia de banco, {procedimiento Completo){micro-extracorporea), autotransplante
Tratamiento quirurgico de litiasis renal. Percutdneo con y sin ultrasonido
Tratamiento de litiasis renal por onda de choque {litotripsia extracorpdrea)
Tratamiento quirirgico de litiasis renal por nefrotomia anatréfica o bi-valva
Lumbotomia exploradora con y sin drenaje y con y sin biopsia

Nefrectomia parcial y/o cirugia de traumatismo renal '
Nefrectomia radical ampliada {incluye ganglios}

Nefrostomia, nefropexia y/o nefrotomia por litiasis, biopsias u otras

=  Suprarrenal:

Suprarrenalectomia bilateral
Suprarrenalectomia unilateral

Pielotomia exploradora y/o terapéutica (incluye la pielostomia y/o pieloplastia)

= Ureter:

Nefroureterectomia
Ureterectomia

Ureteroplastias

Anastomosis de los uréteres
Tratamiento quirdrgico de fistula uretero-vaginal

Uretero-litotomia abierta
Uretero-litotomia endoscdpica con ureteroscopia

Ureterorrafia y/o ureterolisis
Ureterostomia bilateral: vesical, cutanea o intestinal
Ureterostomia unilateral: vesical, cutdnea o intestinal

" Vejiga:
Cistectomia radical
Cistoplastia

Cistorrafia

Extrofia vesical

Cistectomia parcial y/o tratamiento quirdrgico de diverticulo vesical

Cistostomia con y sin extraccion de cuerpo extrafio o calculo

Tratamiento quirurgico fistula vesico-cutanea, y/o vaginal
Tratamienta quirtirgico de lesiones del cuello vesical




ANEXO N2 2 DE UROLOGIA: TECNICAS QUIRURGICAS DE LA PATOLOGIA UROLOGICA Y
TECNICAS BIOPSIAS DE LA VIAS GENITOURINARIA. CIRUGIA UROLOGICA Y SUPRARRENAL.

Ligadura de arterias hipogastricas

Operacidn de bricker =
Reseccidn endoscdpica de cncer vesical
Reservorio continente intestinal externo o interno

Uretra:
Diverticulectomia por via vaginal, perineal, penoescrotal o quistectomia uretral
Flegmon urinoso, drenaje y cistostomia
Tratamiento quirdrgico de lesiones de las glandulas de cowper
Hipospadia distal o plastia de uretra
Tratamiento quirdrgico de hipospadia proximal
Tratamiento quirdrgico de incontinencia urinaria por via abdominal
Suprapubica o combinada :
Meatotomia mujer
Meatotomf{a quirirgica con y sin reseccion de pélipo o carincula
Pélipo meato, electrocoagulacién
Uretrectomia con y sin cistostomia
Plastia de uretra o tratamiento de fistulas residuales
Uretrostomia
Uretrotomia externa
Uretrotomia interna y/o uretrolitotomia

Prostata y vesicutas seminales:
Tratamiento quirtrgico de abhsceso
Adenoma o cancer prostatico, reseccién endoscdpica
Tratamiento quirdrgico adenoma prostatico, cualquier via o técnica abierta
Tratamiento quirdrgico de tumores malignos de préstata o vesiculas seminales
Vesiculostomia diagndstica y/o terapéutica

Testiculos y sus anexos:
Biopsia quirdrgica
Descenso testiculo abdominal con v sin hernioplastia
Descenso testiculo inguinal con y sin hernioplastia
Plastia de escroto
Hidatidectamia can y sin eversion de [a vaginal
Tratamiento quirdrgico de hidrocele y/o hematocele
Orquidectomia
Orguidopexia
Prétesis testicular
Tumores malignos del testiculo, orquidectomia ampliada
Tumores malignos del testiculo, orquidectomia ampliada con vaciamiento lumhoadrtico

Epididimo y conducta deferente:
Anastomosis de los deferentes
Epididimectomia parcial o total
Plastia epididimo-deferente {operacion de martin o sim.}
Quistes del corddn, y/o epididimo, extirpacidn; epididimotomia diagndstica y/o terapéutica
Tratamiento quirdrgico de torsion del cordén .-
Tratamiento quirdrgico varicocele
Vasectomia bilateral

Pene:
Tratamiento quirdrgico de epispadias
Amputacién parcial del pene
Amputacion total del pene
Biopsia de pene
Cavernosostomia y/o caverno-espongiostomia y/o shunt safeno-cavernoso _
Circuncisién (incluye seccién de freniflo, y/o de sinequias balano-prepuciales, y/o incision
dorsal ¢/s meatotomia) '
Tratamiento quirtrgico de lesiones del cuerpo cavernaoso
Meatotomia hombre y/o seccién frenillo y/o incisién dorsal
Plastia de pene

Técnicas bidpsicas de la Vias Genitourinaria: .
Prostatica transparietal o transrectal
Renal transparietal

Procedimientos uroldgicos
Exploracién de uretra antero-posterior con bujia y/o explorador olivar, y/o sonda, y/o
benique, y/o medicién de residuo vesical '
Endoscopias con y sin biopsias
Cistoscopia con sondeo de uno o ambos uréteres
Cistoscopia y/o uretrocistoscopia y/o uretroscopia
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ANEXO N2 2 DE UROLOGIA: TECNICAS QUIRURGICAS DE LA PATOLOGIA UROLOGICA Y
TECNICAS BIOPSIAS DE LA VIAS GENITOURINARIA. CIRUGIA UROLOGICA Y SUPRARRENAL.

Ureteronefroscopia

»  Examenes urodinamicos
Cistometria
Electromiografia perineal y del esfinter uretral en adultos
Electromiografia perineal y de! esfinter uretral en nifios
Perfil uretral
Uroflujometria
Estudio urodinamico
Procedimientos para examenes radiologicos
Cistografia por sonda {de relleno) o por puncién hipogastrica
Inyeccidn de medio de contraste en cuerpo cavernoso
Paleografia directa
Ureteropielografia ascendente {directa) por cateterismo
Ureteral uni o bilateral
Uretrografia retrograda o cistouretrografia
*  Procedimientos terapéuticos
Dilatacién uretra ¢/s masaje, con y sin instilacidn o inyeccidn de
Medicamentos: anterior y/o posterior
Instilacidn vesical
Inyeccién de medicamentos en el pene
vac. Vesical pfpuncion hipogdstrica o cistostomia p/puncion
Vac. Vesical por sonda uretrai
Dialisis
Hemodidlisis con insumos incluidos
Hemodilisis sin insumos
Hemodidlisis, tratarmiento mensual
Hemodiélisis con bicarbonato con insumos
Hemodialisis con bicarbonato con insumos
Peritoneodidlisis
Peritoneodialisis continua en paciente crénico

Area Funcional 3
REALIZAR PREVENCION SECUNDARIA EN AQUELLOS PACIENTES ADULTOS Y NINOS DE AMBOS SEXOS, QUE
TIENEN PATOLOGIA UROLOGICA SUSCEPTIBLE DE RECURRIR O COMPLICARSE

Acciones Conocimientos Destrezas
Aplicar en el paciente adulto y | ® Recomendaciones para | * Entrega orientaciones en
nifto de ambos $exos prevenir: forma clara y segin las
recomendaciones tanto generales - Complicacicnes ¥ caracteristicas y condicidon del
como especificas de prevencién recurrencias en infeccion paciente para prevenir la
secundaria en patologia uroldgica. urinaria. ocurrencia de complicaciones
- Recurrencias en patologia o recurrencia de la patologia
neoplasica del tracto uroldgica.
urinario.
- Complicaciones y
recurrencias en  litiasis
urinaria.
- Complicaciones Y
recurrencias en
enfermedades de
fransmision sexual.
- Recurrencias de otras
patologias urologicas
enfermedades de
transmisién sexual.

Area Funcional 4
DESARROLLAR Y PROMOVER UNA GESTION DE CALIDAD SEGUN CRITERIOS DE EFICIENCIA Y SEGURIDAD, DE
ACUERDO CON LOS ESTANDARES NACIONALES RECOMENDADOS, CON ENFASIS EN LA ESPECIALIDAD

UROLOGICA
Acciones Conocimientos Destrezas
Aplicar de manera sistemdtica los | = Protocolos y guias clinicas | = Aplica de manera regular los
protocoles, recomendaciones, vigentes sobre la practica de la protocolos, recomendaciones,
guias  clinicas’ yfo  normas especialidad. guias o normas aceptadas.
uroldgicas vigentes y, | ® Cirugia uroldgica ambulatoria: | * Reconoce caracteristicas




eventualmente, participar en la
creacién y planificacidén de éstas a
nivel local, utilizando herramientas
de gestidbn para su control y
evaluacion.

Bases tedricas, sistema
organizativo, criterios  de
seleccidn de pacientes.
Contenidos basicos, formatos
y proceso de definicidn,
evaluacion vy validacion de
guias clinicas y protocolos en
urologia.

particulares de |a organizacién
y practica de la Cirugia Mayor
Ambulatoria.

Aplica contenidos basicos,
formatos y proceso de
definicidn, evaluacidn y
validacién de gufas clinicas y
protocolos en urologia.

Practicar, fomentar y participar de
fa promocién de normas de calidad
y seguridad en la especialidad de
urologia, en forma costo eficiente.

Riesgo quirurgico, deteccidn y
manejo de complicaciones,
criterios de derivacidn.
Dimensiones e indicadores de
calidad en urologia.

Reconoce practicas inseguras
en la actividad quirdrgica
urclégica, gestionando de
manera activa, disminuyendo
su impacto. Reconoce
oportunamente eventos
adversos e incidentes,
repartandolos de acuerdo con
las normas vigentes.

Reconoce y utiliza indicadores
para medir calidad en Ia
atencién uroldgica,
comprometiéndose con el
proceso de mejoria continua
de ésta. Comprende a
cabalidad el alcance y utilidad
de los indicadores basicos de
gestion.

Maneja criterios de
farmacoeconomia, utilizando
criterios de costo efectividad
en su practica diaria.

Participar en programas de
formacién continua, cursos de
perfeccionamiento y capacitacion
gue garanticen la actualizacién de
los conocimientos requeridos para
el ejercicio de la especialidad.

Bioestadistica basica

Disefio de trabajos cientificos
en urologia

Técnicas de Presentacion vy
uso de métodos audiovisuales
frecuentes para exponer
casos clinicos y temas de
interés uroldgico.

Utiliza elementos de
evaluacidn critica en ef andlisis
de literatura uroldgica.

Aplica, interpreta y utiliza
herramientas de bioestadistica
basica.

Aplica técnicas de disefio de

trabajos cientificos en
urologia.

Utiliza técnicas efectivas de
comunicacion para la

presentacion de casos clinicos
y temas de interés uroldgico
en su practica diaria y/fo
reuniones clinicas, si
carresponde.

Evalua en forma critica
trabajos cientificos en el
campo de la wrologia vy
materias relacionadas.
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B.- AREA ODONTOLOGICA
ESPECIALIDADES Y SUBESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS

A - Requisitos Transversales de Conocimientos, Habilidades y Actitudes Generales de los Especialistas Y
Subespecialistas:
1. Conocimientos Generales:
o Contenidos basicos de bioética: Dignidad humana y derechos humanos; Beneficio y dafio; Autonomia y
responsabilidad personal; Consentimiento, Privacidad y confidencialidad.
Ley 20.854, que regula los derechos y deberes que tienen las personas en relacion con acciones
vinculadas a su atencién en salud.
Ley 19.966 - AUGE y del Régimen de Garantias Explicitas de Salud.
Normas de bioseguridad.
Contenidos del cédigo de ética y deontologia odontoldgica.
Protocolos y guias clinicas de atencién de la odontologia y de la especialidad en particufar.
Metodologia de la Investigacidn.
Conocimientos computacionales y de estadisticas aplicadas a saiud.

o]
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2. Habilidades y actitudes genéricas a considerar para el desempefio competente del Especialista y
Subespecialista.
El especialista 0 Subespecialista debe:

o Buscar resultados de calidad, aplicando las nermas de seguridad, protocolos de atencion, guias clinicas y
pautas de atencién aceptadas por la especialidad, demaostrando compromiso por la promocion y
proteccion de la salud, prevencién de la enfermedad y reduccién de inequidades en salud.

o Actuar segln los principios éticos universalmente aceptados y los propios de la orden profesional,
promover y respetar los derechos del paciente, familia o red de apoyo, especialmente los referidos a la
confidencialidad y consentimiento informado.

o Desarrollar en forma continua su capacidad profesional vy técnica, evaluar trabajos cientificos relacionados
con la especialidad, tener autonomia en el aprendizaje y motivacién por la investigacion y el progreso de la
especialidad.

o} Integrar equipos de trabajo ejerciendo liderazgo, demostrando habilidad en el manejo de las
relaciones interpersonales; capacidad de tomar decisiones y asumir responsabilidades; creatividad;
flexibilidad y capacidad de innovacion en el desempefio de sus funciones.

o} Desplegar su capacidad comunicacional para interactuar de forma sensible, efectiva y profesional con
personas de diverso origen cultural, socioeconémico, educacional, étnico y profesional, y personas de
todas las edades y opciones de vida.

0 Dominar el usc de medios y técnicas de presentacién, uso de métodos audiovisuales para exponer
casos clinicos, temas de interés de |a especialidad e informacidn de salud a profesionales y piblico general.

B. Requisitos Especificos por especialidad o Subespeciatidad :

Los requisitos especificos se clasifican en requisitos de admisibilidad (requisitos de experiencia profes:onal)
y requisitos de competencias profesionales por especialidad.

s los requisitos de experiencia profesional seran aplicables a los siguientes postulantes : 1)
Profesionales formados en adiestramiento en practica 2) Profesionales titulados en programas de
especializacién no acreditados impartidos por Universidades nacionales y, 3) Profesionales cuya
especializacién ha sido obtenida en el extranjero, previa al proceso de certificacion, que el
postulante debera acreditar a través de la presentacién de los correspondientes certificados
emitidos por la autoridad pertinente.

e los requisitos de competencias profesionales, corresponden a los conocimientos y destrezas que
serdn evaluados por las entidades certificadoras para el reconocimiento de una determinada
especialidad. Su dominio serd comprobado a través de evaluaciones tedricas y practicas a las que
deberdn someterse todos los profesionales gue aspiren al reconocimiento en calidad de
especialista, con independencia del origen de su formacién.

Los requisitos de competencias profesionales se estructuran en relacién con la definicidn del propdsito de
la especialidad, las dreas funcionales de desempefio cuando corresponda, y las acciones que el profesional
debe ser capaz de realizar. A su vez, estas acciones se expresan en destrezas indispensables de poseer. A
continuacién se describen los requisitos especificos de cada especialidad y subespecialidad del area
odontologia.



B.1.-ESPECIALIDADES DE ODONTOLOGICAS
B.1.01 CIRUGIA Y TRAUMATOLOGIA BUCOMAXILO FACIAL

Definicion:
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La Cirugia y Traumatologia Bucomaxilo-facial es la especialidad Odontoldgicas responsable del diagndstico y
tratamiento médico-quirurgico de las enfermedades y sus secuelas que involucran aspectos morfo funcionales
de los tejidos duros y blandos de la cavidad bucal y del territorio craneo-maxilo facial, que incluyen el
tratamiento de patologia quirdrgica estomatoldgica, el tratamiento del trauma créneo facial, el tratamiento de
neoplasias benignas, el tratamiento de las anomalias del desarrollo, del dolor, de los trastornos temporo-

mandibulares y de las infecciones cérvico faciales.
Requisitos de Experiencia Profesional:

2.1. Odontdlogos formados en adiestramiento en practica:

EL tiempo requerido de ejercicio profesional se atiene al requisito general establecido para el

adiestramiento en practica.

El entrenamiento debe haber sido efectuado en un centro hospitalario de alta complejidad, en un
Centro Diagndstico terapéutico (CDT) o en un Centro de Referencia en Salud (CRS).

Acreditar el siguiente ndamero de casos en los Gltimos 5 afos de ejercicio en el dmbito de

especialidad:

la

Tipo de Casos Documentados

Numero de casos

Cirugia bucal, que incluya al menos:

- Extraccion de terceros molares retenidos.
- Fenestraciones.

- Cirugia para protésica e implantologia.

600 casos

Cirugia maxilo facial, que incluya la realizacidn de todas las

prestaciones especificadas en proporciones variables.

- Tratamiento del Trauma craneo facial

- Tratamiento de Infecciones cérvico faciales

- Tratamiento de Anomalias dento faciales mediante Cirugia
ortognatica

- Tratamiento de Malformaciones faciales.

100 ciones documentadas

2.2. Profesionales Titulados en Programas de Especializacion no acreditados impartidos por Universidades

Nacionales o en el Extranjero:

El requisito de homologacion establecido en los requisitos generales respecto de los programas de

formacidn.

El programa debe tener, a lo menos, 6 semestres de formacién a tiempo completo, desarrollados en

Hospitales o Centros Hospitalarios Universitarios.
El profesional debe acreditar el siguiente ndmero de casas duran

te el periodo de formacidn:

Tipo de Casos Documentados

Nimero de casos

Cirugia bucal, gue incluya al menos:

- Extraccién de terceros molares retenidos.
- Fenestraciones.

- Cirugia para protésica e implantologia.

Al menos 360 casos documentados.

Cirugia maxilo-facial, que incluya la realizacidn de todas las

prestaciones especificadas en proporciones variables.

- Tratamiento del Trauma craneo faciai

- Tratamiento de Infecciones cérvico faciales

- Tratamiento de Anomalias dento-faciales mediante Cirugia
ortognatica

- Tratamiento de Maiformaciones faciales.

Al menos 60 acciones documentadas.

Requisitos especificos del establecimiento de adiestramiento y del equipo de trabajo :

3.1. Del Establecimiento:

ol Contar con recinto de atencidon ambulatoria de especialidades odontoldgicas y médicas.
o Contar con salas de procedimiento y/o pabellon de cirugia menor equipados con todos los

requerimientos de acuerdo a la especialidad.
o Tener acceso a Pabelldn Central.



3.2. Del Equipo de Trabajo:
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Contar con un especialista certificado e inscritc en el Registro de Prestadores Individuales de la
Superintendencia de Salud, con jornada de un minimo de 22 horas en &f mismo recinto.

endoddntica.

condiciones peri apicales.

4. Requisitos de Competencias Profesionales:
4.1 Conocimientos generales:
o Anatomiay embriologia de la cabeza y cuello.
o Fisiologia/Fisiopatologia clinica.
o Microbiologia y Farmacologia clinica.
o Patologia General.
o Semioclogia clinica general.
o Principios de la oclusién y Rehabilitacién Oral.
o  Principios quirdrgicos.
o Principios traumatoldgicos.
o Manejoy control de la via aérea.
o Manejo del dolor y de la ansiedad.
4.2. Conocimientos y destrezas especificas:
1. CIRUGIA BUCAL
Area Conocimientos Destrezas
Cirugia para Conocimientos acerca de la Realiza tratamiento conservador
ortedodncica. etiopatogenia de la retencion de dientes retenidos.
dentaria. Extrae dientes retenidos.
Conocimiento de tejidos blandos de Realiza fenestracion de dientes
la boca. retenidos.
Realiza modificaciones
quirdrgicas de los tejidos
blandos de la boca.
Cirugia para Conocimientos de patologia o Realiza cirugia apical y peri

apical.

Cirugia para protésica

Conocimientos sobre la preparacion
del reborde alveolar residual para
terapia ortopédica convencional
{protésica).

Tener  conocimientos de la
rehabilitacidn dental en base a
implantes dentales seo integrados.

Realiza preparacion del reborde

para terapia ortopédica
convencional.

Prepara rebhorde para la
instalacion de un  implante

dental éseo integrado.
Realiza instalacion quirdrgica

Patologia de la mucosa
bucal.

Tener conocimientos sobre el
estudio y terapia de lesiones
elementales de la mucosa bucal.

implante{s) dental(es} dseo
integrados.

Realiza estudio clinico-
imagenolégico -  quirurgico
{biopsia) de lesiones

elementales de la mucosa bucal.
Realiza terapia de patologia de
la mucosa bucal.

Patologia dsea alveolar.

Tener conocimientos sobre el
estudio y terapia de lesiones dseas
alveolares.

Realiza estudio clinico-
imagenoldgico-quirdrgico
{biopsia) de lesiones intradseas
alveolares.

Realiza terapia de patologia
intradsea del proceso alveolar.

Patologia no oncoldgica
de gléndulas salivales.

Tener conocimientos sobre el
estudio y terapia de patologia no
oncoldgica de glandulas salivales
menores.

Realiza estudio clinico—
imagenoldgico- quirdrgico
(biopsia) vy terapia de patologia
no oncoldgica de glandulas
salivales menores.

Trauma dento alveolar

Tener conocimiento del estudio
clinico — imagenoldgico del trauma
dento alveolar.

Realiza la terapia de reduccidn y
contencidn segln cada situacién
clinica.

Realiza terapia reparativa de
lesiones de tejidos blandos
originados por trauma dento
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alveolar.

Infeccion Odontogénica

Tener conocimientos del estudio

Realiza estudio clinico y de

Bucal. clinico-imagenoldgico ¥ de laberatario {microbioldgico,
laboratorio {microbioldgico, serolégico)
seroldgico) y terapia medico Realiza terapia médico
quirdrgica de la infeccién quirargica de la infeccion
odontogénica bucal. odontogénica bucal.
L. CIRUGIA MAXILO-FACIAL
Area Conocimientos Destrezas
Traumatologia  Craneo Conocimientos sobre etiologia y Realiza tratamientos adecuados

facial

patogenia del trauma del tercio
superior, medio e inferior de la
cara.
Conocimiente  del
heridas.
Conocimientos y principios de
osteosintesis

Conocimiento sobre distintos tipos
de abordajes quirdrgicos del
territorio craneo facial
Conocimiento de las principales
complicaciones y secuelas del
trauma maxilofacial, y su manejo

manejo  de

del trauma del tercio superior,
medio e inferior de la cara

Realiza cierre de heridas simples
o complejas de la cara.

Maneja los distintos materiales
de osteosintesis, reconcciendo
necesidades biomecénicas

Indica vy realiza abordajes
quirurgicos segun las necesidades
del paciente

Trata ias secuelas, Vi
complicaciones derivadas del
trauma maxilofacial.

Infeccidn Cérvico - Facial

Conocimiento de la etiologia (el
estudio clinico y de laboratorio) de
infecciones odontogénicas y no
odontogénicas

Conocimiento de las distintas
terapias farmacoldgicas
dependiendo de la microbiologia de
las infecciones.

Interpreta e indica terapia
empirica y/o especifica de
cuadros  infecciosos  cérvico
faciales.

Trata las infecciones del territorio
cérvico facial
Realiza tratamiento médico vy
quirdrgico seglin las necesidades
del paciente.

Malformaciones ¥y
Deformidades craneo
faciales.

Conocimientos sobre crecimiento y
desarrcllo craneo facial.
Conocimientos de los principios de
la terapia ortopédica, quirdrgica,
de las distintas alternativas
quirdrgicas de las malformaciones y
deformidades dento faciales

Planifica y realiza la cirugia
ortognética.

Indica y planifica distraccion y
transporte 6seo

Planifica y realiza
reconstrucciones con distintos
tipos de injertos y/o colgajos de
tejido 6seo.

Participa en equipos
interdisciplinarios para el
tratamiento de las fisuras faciales
labio-alveolo-palatinas,
malformaciones craneales y/o
sindromes de primer arco
faringeo.

Quistes de los maxilares

Conocimiento de la patologia
quistica de los maxilares de origen
odontogénico, no odontogénico,
del desarroilo e inflamatorios
Conocimiento de los medios
diagnésticos clinicos y no clinicos de
los quistes de los maxilares.
Conocimiento de las alternativas de
reconstruccion del macizo
maxilofacial.

Diagnostica y trata los quistes de
los maxilares.

Realiza técnicas descompresivas
en guistes de gran tamaiio
Realiza enucleacion de los
distintos quistes

Realiza la reconstruccion de los
defectos de los tumores y quistes
del territorio maxilofacial,

Tumores y neoplasias
benignas

Conocimiento de los distintos
tumores odontogénicos ¥y no
odontogénicos.

Realiza biopsias incisionales y
excisionales seg(n las
necesidades del paciente.

Estudia las lesiones neoplasicas
de comportamiento benigno de
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tejidos blandos de la cara

Indica tratamientos resectivos y
reconstructivos dependiendo de
la etiologia de los distintos
tumores,

Planifica y realiza
reconstrucciones con distintos
tipos de injertos y/o colgajos de
tejido dseo.

Dolor Oro
Trastornos
mandibulares

facial vy
Témporo

Conocimiento de la etiopatogenia,
semiologia de los trastornos
témporo- mandibulares.
Conocimiento de los desordenes
internos que comprometen |[a
articulacion témporo mandibular
(ATM) (Trastornos de relacién
menisco condilar o]
desplazamientos meniscales,
inflamatorios  (artritis, capsulitis,
sinovitis, etc.), o degenerativos
{(artrosis)).

Conocimiento de la etio patogenia
de patologia funcional de los
musculos craneo cérvico faciales.
Conocimiento de la etio patogenia
alteraciones del crecimiento vy
desarrollo de la ATM (anquilosis,
hiperplasia condilea)

Conocimiento de la etio patogenia
del dolor facial y su terapia.

Realiza tratamientos médico -
ortopédico o quirdrgico en los
desérdenes internos de la ATM
(Trastornos de relacidn menisco
condilar o  desplazamientos
rmeniscales, inflamatorios
{artritis, capsulitis, sinovitis, etc.},
o degenerativos (artrosis)).
Realiza tratamientos ortopédico
- quirdrgico de las alteraciones
del crecimiento y desarrollo de la
ATM  (anquilosis, hiperplasia
condilea.)

Realiza tratamiento médico en el
dolor oro facial.




0173

B.1.02.- ENDODONCIA
1. Definicion:

La Endodoncia es la rama quirdrgica de la Odontologia que se ocupa de la morfologia, fisiologia y
patologia del complejo pulpo-dentinario y los tejidos peri radiculares. Su estudio y préctica
abarcan las ciencias clinicas bdsicas incluyendo biologia de la pulpa normal, etiologia,
diagndstico, prevencién y tratamiento de las enfermedades y lesiones de la pulpa, y de las
condiciones peri radiculares asociadas.

Los tratamientos endododnticos y la prevencion de las enfermedades de la pulpa se deben realizar
dentro de los conceptos de salud oral y sus determinantes, con el objetivo final de mantener y/o
elevar el nivel de calidad de vida de las personas.

2. Requisitos de Experiencia Profesional:
2.1.0dontélogos formados en adiestramiento en practica :
o El tiempo de ejercicio profesional se atiene al requisito general establecido para el
adiestramiento en practica.

o El profesional debe acreditar el siguiente numero de casos documentados por afio de
ejercicio en el ambito de la especialidad:

N2 minimo anual para jornada de

Area de la especialidad
22 horas semanales

Endodoncias totales dientes con pulpa vital y despulpados. 300

Endodoncias dientes molares con pulpa vital y despulpados. 120

Tratarmientas Endodanticos complejos:

- Tratamientos de dientes permanentes jovenes.

- Atenciones endodénticas mediatas de traumatismos  dento-
alveolares.

- Retratamientos Endodénticos y  otros  Tratamientos 60
Endodénticos  complejos  (perforaciones,  reabsorciones,
instrumentos  fracturados, dilaceraciones, remocidn o
trepanacidn de prétesis fija unitaria o plural, cuarto conducto,
crack}.

2.2. Profesionales Titulados en Programas de Especializacion no acreditados impartidos
por Universidades Nacionales o en el Extranjero:

o Haberse capacitado en un programa de formacién de, al menos, 1500 horas de docencia
directa, con un porcentaje minimo del 50% del total de horas dedicadas a la practica clinica.

o El ndmero minimo de endodoncias complejas, no podra ser inferior a 100, con un minimo de
40 molares y 20 casos complejos durante la formacion.

o Acreditar el siguiente nitmero de casos documentados en el periodo de formacion:

Area de la especialidad N2 minimo de casos en todo el
periodo de formacion
Endodoncias totales Dientes con Pulpa vital y despulpados. 150
Endodoncias Dientes Molares con Pulpa vital y despulpados. 60
Tratamientos endoddnticos complejos: 30

- Tratamientos de dientes permanentes jovenes.

- Atenciones endodédnticas mediatas de traumatismos dento-
alveolares.

- Retratamientos Endodonticos y otros Tratamientos Endodénticos
complejos {v.g. perforaciones, reahsorciones, instrumentos
fracturados, difaceraciones, remocion o trepanacién de prétesis fija
unitaria o plural, cuarto conducto, crack).




3. Requisitos especificos del establecimiento de adiestramiento y del equipo de trabajo :

3.1.Del Establecimiento:

Contar con recinto de atencién ambulatoria de especialidades odontolégicas.
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Contar con salas de procedimiento equipadas con todos los requerimientos de acuerdo a la

especialidad.

o Contar con acceso a equipo de Rx, instrumental de preparacion rotatoria continua y

localizador electrdnico de apice.

3.2.Del Equipo de Trabajo:

Contar con un especialista certificado e inscrito en el registro de prestadores individuales de

la Superintendencia de Salud, con un minimo de 22 horas en el mismo recinto.

4. Requisitos de Competencias Profesionales:

Entendidas como el conjunto de aptitudes que permitan resolver problemas clinicos pulpares y
sus consecuencias peri radiculares, integrando aspectos cognitivos, habilidades, actitudes,
elementos éticos y pensamiento critico, de tal modo que faciliten la adaptacién a situaciones
nuevas de manera auténoma y flexible, para confrontar la realidad y hacer propuestas de mejora
en su disciplina.

4.1 Conocimientos tedrico-practicos:

OO0 C 0000000000000 0C0C 000000000000 000O0O0O0TO0CO0

Anatomia de cabeza y cuello

Histologia y embriologia aplicadas

Patologia general.

Patologia oral.

Medicina oral.

Morfologia dentaria.

Estructura y funcidn de la pulpa.

Estructura y funcion del periodonto.

Patologia del complejo pulpo-periodontal.
Semiologia endoddntica.

Exploracion y diagndstico en endodoncia.
Imagenologia aplicada a la endodoncia
Tratamiento del diente con pulpa vital.
Tratamiento del diente despulpado.
Tratamiento de lesiones endoperiodontales.
Emergencias en endodoncia.

Seleccion de casos y planificacién del tratamiento.
Preparacidn para el tratamiento.

Instrumental endodéntico.

Tecnologias de magnificacion en endodoncia.
Esterilizacion y bioseguridad.

Morfologia dentaria, aperturas de acceso.
Aislamiento de campo en endodoncia.
Preparacidn quimico-mecénica: conformacién e irrigacion.
Obturacion del sistema de conductos.
Odontologia legal (responsabilidad legal).
Microbiologia en endodoncia.

Biologia molecular e inmunologia.

Farmacologia en endodoncia clinica y quirdrgica.

Reaccidn pulpar a la caries y los procedimientos odontoldgicos. iatrogenia.

Traumatologia dentoalveolar, manejo de complicaciones pulpares.
Reabsorcidn radicular interna y externa.

Complicaciones del tratamiento endoddntico.

Reparacion y prondstico en endodoncia.

Re tratamiento endoddntico.

Endodoncia quirargica.

Reimplante intencional.
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Tratamiento pulpar del diente permanente joven, tratamiento de dpices abiertos.
Interrelacién endodoncia con otras especialidades,
Aspectos fisiopatoldgicos del dolor y manejo de la ansiedad.
Blangueamiento de dientes despuipados.

Blanqueamiento de dientes con pulpa vital.

Restauracién posen oddntica.

Historia y futuro de la endodoncia.

Endodoncia basada en evidencia.

Epidemiologia.

Bioestadistica y metodologia de la investigacién.

Promocién de la salud.

4.2. Destrezas:

(¢]
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Diagndstica y planifica ias terapias pulpares adecuadas y establece un prondstico.

Resuelve patologias complejas pulpares y/o peri radiculares de origen endodéntico.

Integra el uso de tecnologias y biomateriales de acuerdo a la mejor evidencia disponible.
Realiza tratamientos del diente permanente joven.

Efectia recuperacion de dientes con tratamientos endoddnticos defectuosos y manejo de
secuelas iatrogénicas.

Resuelve los problemas endoddnticos derivados de traumatismo dento- alveolar.

Identifica e interpreta signos y sintomas pulpares y sus consecuencias peri radiculares.

Se comunica con el paciente, personal de apoyo clinico y con otros profesionales de la salud.
Usa e interpreta examenes complementarios clinicos e imagenologicos.

Efectia tratamientos y retratamientos endoddnticos con aplicacién de tecnologia actual y
evaluacién de sus resultados.

Maneja de pacientes con dolor orofacial y ansiedad.

Usa tecnologias de magnificacion.

Resuelve emergencias par condiciones endoddnticas.
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B.1.03.- IMAGENOLOGIA

1. Definicion:

La Imagenologia es la especialidad Odontolégicas y disciplina de la radiologia relacionada con la
produccidn e interpretacién de imagenes, y la informacién producida por todo tipo de modalidades
de energia radiante, utilizados para el diagndstico y manejo de enfermedades, desérdenes y
condiciones de la regién oral y maxilo-facial.

2. Requisitos de Experiencia Profesional ;

2.1.- Odontdlogos formados en entrenamiento en prdctica:

o Tiempo de ejercicio profesional: se atiene al requisito general establecido para el
adiestramiento en practica.

o Poseer licencia de operador de equipos generadores de radiaciones ionizantes.

o Acreditar un nimero minimo de casos en relacién a los afios de requisito de ejercicio de la
especialidad, de acuerdo a la siguiente tabla:

Area de la especialidad N2 minimo casos anuales Especificaciones
para 22 horas
Técnicas radiogréaficas intra orales 2500 Radiografias peri apicales

unitarias y totales, aleta mordida,
localizaciones, oclusales

Técnicas radiograficas extra orales 150 Panordmica, Telerradiografia,
ATM, otras

Exdmenes imagenoldgicos de mayor 2 Debe incluir: Medio de contraste

complejidad o TAC o RNM.

Nota: la cantidad de casos se deberd ajustar a la cantidad de horas semanales contratadas.

Los antecedentes deben incluir, a lo menos, los siguientes estudios radiograficos al momento de
solicitar la certificacion:

o Un set de radiografias retro alveolares totales adultos informadas.

Un Set de radiografias retro alveolares totales nifios informadas

Un Set de radiografias bite-wing bilaterales informadas.

Un Set de 4 o mds radiografias retro alveolares informadas.

Un Set de estudio de localizacion de dientes incluidos informadas (téc. Deslizamiento, Rx
oclusales)

Un Set de estudio de terceros molares (4), informados.

Una Radiografia panoramica adulto informada’.

Una Radiografia panoramica nifios {(menor 6 afies) informada*.

Un Set de Rx panoramica y telerradiografias, para estudio ortodoncia.

Un estudio radiogréfico de ATiM.

Estudio Rx de glandulas salivales (sialografia de parétida) debidamente informadas (no
importa la técnica extra oral utilizada), al menos, 3 en el periodo a evaluar.

O O C
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2.2.Profesionales Titulades en Programas de Especializacién no acreditados impartidos
por Universidades Nacionales o en el Extranjero:

o Haberse capacitado en un programa de formacién de una duracién minima de 1.100 horas
totales. Debe haber realizado todas las técnicas radiogrdficas (retro alveclares, oclusales,
extra orales, panoramica, telerradiografia, sialografia, deseable tomografia computarizada).

o Poseer licencia de operador de equipos generadores de radiaciones ionizantes.

o Acreditar un nimero minimeo de casos en relacion a los afios de requisito de ejercicio de la
especialidad, de acuerdo a la siguiente tabla:

* Para dar cumplimiento a este requisito, puede considerarse el periodo de pasantia en un Servicio de Imagenoclogia Dental
que cuente con ortopantomdgrafo, en aquellos lugares donde este equipo no esté en funcionamiento o0 no exista.
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Area de la especialidad N2 minimo casos en el Especificaciones
periodo de formacidn
Técnicas radiogréaficas intra orales 2500 Radiografias peri apicales

unitarias y totales, aleta mordida,
localizaciones, oclusales.

Técnicas radiogréficas extra orales 150 Panoramica, Telerradiografia,
ATM, otras

Examenes imagenologicos de mayor 2 Debe incluir; Medio de contraste

complejidad o TAC o RNM.

Nota: la cantidad de casos se deberd ajustar a la cantidad de horas semanales contratadas

Los antecedentes deben incluir, a lo menos, los siguientes estudios radiograficos al momento de
solicitar la certificacion:

o Un set de radiografias retro alveolares totales adultos informadas.

Un Set de radiografias retro alveolares totales nifios informadas

Un Set de radiografias bite-wing bilaterales informadas.

Un Set de 4 o mas radiografias retro alveolares informadas.

Un Set de estudio de localizacion de dientes incluidos informadas (téc. Deslizamiento, Rx
oclusales)

Un Set de estudio de terceros molares (4), informadas.

Una Radiografia panoramica adulto informada.

Una Radiografia panoramica nifios (menores de 6 afios) informadas.

Un Set de Rx panordmica y telerradiografias, para estudio ortodoncia.

Un estudio radiografico de ATM.

Estudio Rx de glandulas salivales (sialografia de parédtida o submaxilares) debidamente
informadas (no importa la técnica extra oral utilizada), al menos, 3 en el periodo a evaluar.

O 0 0o 0

¢ 0 0 0 ¢

3. Requisitos especificos del establecimiento de adiestramiento y del equipo de trabajo. Nivel de
complejidad.

3.1. Del Establecimiento:

o Contar con recinto de atencion ambulatoria de especialidades odontoldgicas.

o Contar con sala radiologica equipada con todos los requerimientos de acuerdo a la
especialidad y con autorizacion de funcionamiento de instalaciones radioldgicas.

o Contar con equipamiento radioldgico intra oral, extra oral, ortopantomdgrafo con
cefalostato.

3.2.Del equipo de trabajo

o Contar con un especialista certificado e inscrito en el registro de prestadores
individuales de la Superintendencia de Salud, con un minimo de 22 horas en el mismo
recinto,

4. Requisitos de Competencias Profesionales:
4.1. Conocimientos tedrico-practicos:

En el darea de la Imagenologia Oral y maxilofacial, se incluye conocimiento sobre promocién,
prevencion, diagndstico y tratamiento de las enfermedades y condiciones que afectan a las
estructuras del territorio maxilofacial, con eficiencia técnica, basada en criterios cientificos.
Demostrando conocimiento en los temas de:

Principios de Radiologia

Anatomia radiografica normal del territorio oral y maxilofacial.

Patologia radiogréfica del territorio oral y maxilofacial.

Técnicas radiograficas intra y extra orales.

Radiclogia de ATM y glandulas salivales

Interpretacién radiografica convencionatl

Conocimientos basicos de Técnicas Imagenoldgicas de mayor complejidad (eco tomografia,
TAC y RNM).

O o0 CcC 0O 0 00
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o Relacion entre imagenologia y otras especialidades odontoldgicas.
o Principios de proteccion radiolégica

4.2. Destrezas:

o Indica, ejecuta e interpreta correctamente exadmenes radiogrificos e imagenoldgicos
convencionales y de mayor complejidad.

o Asesora al odontdlogo clinico para entregar y complementar informacién para el diagnéstico
de las patologias del territorio que le competen.

o Maneja los principios de proteccion radioldgica.



0179

B.1.04.- IMPLANTOLOGIA

1. Definicion:

La implantologia es aquella drea de la Odontologia responsable del diagndstico. prondstico y
ejecucién del tratamiento del desdentamiento parcial y total de los maxilares y de secuelas a nivel de
los componentes bdsicos del sistema gnatico {ATM, Mdusculos, Periodonto y Dientes) a través de la
retencién y anclaje de los aparatos protésicos a implantes dseo-integrables, insertados en los
maxilares. Por lo que los especialistas deben contar con una sélida formacién protésica y quirtrgica,
capacitados para resolver problemas de rehabilitacion oral en desdentados parciales y totales,
mediante fa insercidn de implantes cualquiera sea su nivel de complejidad.

2, Requisitas de Experiencia profesional:
2.1. Odontodlogos formados en entrenamiento en practica:

o Tiempo de ejercicio profesional: se atiene al requisito general establecido para el
adiestramiento en practica.

o El entrenamiento debe haher sido efectuado en un centro con pabellén de cirugia
mener, que cumplan con la normativa vigente.

o Acreditar el siguiente nimero de casos en los dltimos 3 a 5 afios de ejercicio de la
especialidad, dependiendo de la jornada de 22 o 44 horas, respectivamente:

Area de la especialidad N2 minimo durante toda la formacién

Implantologia quirdrgica Acciones quirdrgicas durante el entrenamiento:

¢ 500 Confeccién de guias radiograficas y quirdrgicas

* 500 Instalacién quirdrgica de implantes en casos de
baja, mediana y alta complejidad (registrados
mediantes fichas clinicas y radiografias)

* 50 Aumentos de reborde en base a ROG

e 50 Cirugia de tejidos blandos en relacién a la
preparacién yfo conexién de implantes 0seo-
integrables (injertos, colgajos desplazados, etc.)

Imptantologia protésica Acciones de rehabilitacién durante el entrenamiento:

s 150 Scbredentaduras

s 50 Prétesis Hibrida

e 50 Protesis carga inmediata.

e 50 Coronas provisdrias o temporales sobre implantes

s 100 Prétesis fija sobre implantes atornillada o
cementadas

2.2. Profesionales Titulados en Programas de Especializacién no acreditados impartidos
por Universidades Nacionales o en el Extranjero:

o Haber aprobado un programa con al menos 1200 horas de formacion directa
(presencial).

o Cumpilir con todos los requisitos de estudio en las areas quirdrgicas y protésicas.

o Cumplir N°y tipo de prestaciones realizadas en el drea de la especialidad :

Area de la especialidad N2 minimo durante toda la formacion

Implanteoiogia quirdrgica Acciones quirdrgicas del especialista en

implantologia:

e 100 Confeccién de pguias radiograficas vy
quirdrgicas {(segln requiera los casos clinicos)




e 100 Instalaciéon quirdrgica de implantes en
casos de baja, mediana y alta complejidad

s 50 Aumentos de reborde en base a ROG

¢ Recuperacidn de rebordes en base a injertos

e Elevacion de seno maxilar via transalveolar y
lateral, para recuperacién de reborde e
instalacién de implantes

e (Cirugia de implantes cigomdticos (de ser
reguerida en la resolucion de casos clinicos)

e 50 Cirugia de tejidos blandos en relaciéon a la
preparacion y/o conexién de implantes
oseointegrabies (injertos, colgajos desplazados,
etc.)

Imptantologia protésica Acciones de rehabilitacion:

® 30 Sobredentaduras

e 30 Prétesis Hibrida

& 20 Protesis carga inmediata

e  Protesis asistida por computacién o mediante el
apoyo de Estereolitografia

e 50 Coronas provisorias o temporales sobre
implantes

e Protesis fija sobre implantes atornillada o
cementadas

3. Requisitos especificos del establecimiento de adiestramiento y del equipo de
trabajo.

3.1. Del Establecimiento:

Contar con recinto de atencidon ambulatoria de especialidades odontologicas y médicas.

Contar con pabellén de cirugia menor equipado con todos los requerimientos de
acuerdo a la especialidad.

Tener acceso a examenes de imagenologia y de laboratorio.

3.2.Del equipo de trabajo

Contar con un especialista certificado e inscrito en el registro de prestadores individuales
de la Superintendencia de Salud, con un minimo de 22 horas en el mismo recinto.

4. Requisitos de Competencias Profesionales

4.1. Conocimientos generales:

C OO0 0CO0OO0OO00QO0QC 000

Anatomia quirdrgica de la cabeza y cueilo relevantes.

Fisiologia y patologia oral relevante para el tratamiento de implantes.
Principios de la ciencia de los materiales de materiales de implantes dentales.
Principios de biologia Gsea, cicatrizacion e integracion de los tejidos.
Principios dentales de oclusién.

Biomecanica de implantes.

Farmacologia dental.

Técnicas de imagenclogia relevante para la colocacién de implantes.
Conocimiento y habilidades para revisar criticamente literatura cientifica.
Conocimientos basicos en las metodologias de investigacion bioestadistica.
Fundamentos de rehabilitacién oral

Principios quirdrgicos

Bioética
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4.2.Conocimientos y Competencias especificas:
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Area de la especialidad

Destrezas y conocimientos especificos

Implantologia quirdrgica

e Diagnosticar situaciones clinicas en funcién
de la colocacibn de  implantes
oseointegrables en los maxilares

e Evaluar riesgo quirdrgico, de los pacientes
que seran atendidos y manejo de
emergencia RCP basica, junto con el
manejo inmediato de las principales
urgencias médicas que se pueden producir
en el curso de la actividad Implantoldgica

e Formular el prondstico relativo a |a
colocacién de implantes osecintegrables en
los maxilares

e Planificar tratamiento quirdrgico en forma
convencional y computacional para la
posterior colocacion de los implantes
oseointegrables en los maxilares

s Contemplar conocimientos, habilidades vy
destrezas necesarias para los
procedimientos que recuperan tejidos
perdidos como secuelas de enfermedades,
accidentes u otras patologias, favoreciendo
la obtencién de un resultado adecuado {de
acuerdo con las practicas aceptadas por la
especialidad), en tratamientos con
implantes

s Tratar complicaciones quirdrgicas

Implantologia protésica

¢ Ser capaz de diagnosticar, indicar, planificar
(convencional y/o computacional} y de
formular un plan de tratamientc de
rehabilitacién de pacientes desdentados
totales y parciales ¢ unitarios en base a
implantes oseointegrables

» En el aspecto protésico el especialista
contara con los conocimientos necesarios
para desarrollar en todas sus variantes la
rehabilitacién  oral sobre  implantes
oseointegrables, poniendo énfasis en los
aspectos funcionales y estéticos que guian
la rehabhilitacién oral

¢ Tratar complicaciones en relacién a |a
rehabilitacién sobre implantes

e Efectuar controles y mantencién de las
rehabilitaciones sobre implantes




B.1.05.- ODONTOLOGIA LEGAL 0 1 8 2

1. Definicidn:

La Odontologia Legal es la ciencia o especialidad que, en el ambito médico legal, vincula al Cirujano
Dentista con la Ley, participando con los conocimientos de su incumbencia en la solucion de
problemas judiciales, ademas de colaborar en la gestacién y el estudio del ordenamiento juridico que
regula su ejercicio profesional habitual.

1. Requisitos de Experiencia Profesional :

2.1. Odontélogos formados en entrenamiento en practica:
o Tiempo de ejercicio profesional como especialista se atiene al requisito general establecido
para el adiestramiento en practica.
o Acreditar el siguiente numero de prestaciones realizadas del drea de la especialidad:

Area de la especialidad N2 minimo / Anual

Estudio de Identificacion de personas {vivas o

muertas) 6
Identificacidén de huellas de mordida 1

Identificacién y clasificacién de lesiones 180
Informe de Mal Praxis 1

2.2, Profesionales Titulados en Programas de Especializacion no acreditados impartidos por
Universidades Nacionales o en el Extranjero:

o Haberse capacitado en un programa de formacidn de, al menos, 3 semestres de duracion,
con un porcentaje del 40% del total de horas dedicadas a la practica forense. El nimero de
casos completados durante la formacion no podra ser inferior 70 casos de alta complejidad,
con una cantidad de acciones detallada més adelante.

o Acreditar el siguiente nimero de prestaciones realizadas del drea de la especialidad:

Area de la especialidad N2 minimo / Total
Identificacion de personas (individual o desastres 3
masivos)
Identificacion de huellas de mordida (tedricos o 4
reales)
Identificacidn y clasificacién de lesiones {Viclencia
Intrafamiliar y maltrato infantil, Heridas por 60
accidentes, politraumatizados, Heridas por armas de
fuego y heridas de guerra, etc.)
Informe de Mal Praxis (tedricos o reales) 3

3. Requisitos del establecimiento de adiestramiento y del equipo de trabajo :

2.1. Del Establecimiento:

o Puede pertenecer a: Servicio Médico legal, Policia de Investigaciones {ejempio:
Lacrim., Brigada de Homicidios), o Carabineros (ejemplo: Labocar.)

o Contar con recinto para atenciones ambulatorias {examenes de lesiones, VIF, agresiones
sexuales)

o Contar con sala de procedimientos tanatoldgicos, equipados con todo o requerido.

o Contar con equipo radiologico para apoyo diagndstico y estudio de casos.



o Tener acceso (directo o por convenios) a Laboratorio de procesamiento de muestras,

Laboratorio de genética y/o Laboratorio dental.

1.2.Del equipo de trabajo:

O

Contar con a lo menos un especialista certificado e inscrito en el registro de prestadores
individuales de la Superintendencia de Salud.

4. Requisitos de Competencias Profesionales :

4.1 Conocimientos tedrico-practicos:

Q
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Patologia oral

Cirugia bucal

Diferentes métodos de identificacién {como por ejemplo huellas dactilares, ADN, etc.},
desérdenes témporo - mandibulares y dolor oro facial

Oclusidn dentaria

Farmacologia

Enfermedades sistémicas con expresion bucal

Manejo de programas computacionales y programas estadisticos forenses
Antropologia humana

Tanatologia

Anatomia humana

Anatomia dental

Medicina forense

Neuropsiquiatria forense

Balistica forense

Entomologia

Criminalistica y criminologia

Derecho penal y civil

Fotografia forense

Laboratorio forense

4.2 Destrezas:

¢

Realiza identificacion de una o varias personas vivas o caddveres con y sin presuncién de
identidad.

Realiza identificacion de personas en desastres masivos con y/o sin presuncion de
identidad.

Realiza determinacién de edad, sexo y raza en personas vivas, en caddveres,
determinacion de edad fetal, entre otros.

Identifica y clasifica lesiones en adultos y nifios

Identifica y clasifica situaciones de maltrato infantil y violencia intrafamiliar

Identifica y clasifica cuerpos extrafios en las estructuras del territorio maxilofacial {balas,
perdigones, astillas, vidrios, instrumental dental, etc.

Realiza estudios y andlisis de huellas (de mordida, labiales, etc.), saliva, sangre y pelos de
barba y bigote.

Identifica y analiza manifestaciones de intoxicacion crénica o manifestaciones bucales de
trastarnos sistémicas generales y cualquier aspecto que involucre conocimiento dental.
Realiza informes de presuntas Mal Praxis.

Realiza toma de modelos, muestras, imagenes y toda clase de registros necesarios para
reaiizar su actividad.

Realiza estudios y analisis de lesiones o dafio en cadéaveres, restos cadavéricos, restos
esqueletizados u osamentas, para determinar tipo y momento de ocurrencia.

Capacidad para desarrollar informe pericial, examen fisico y dental que incluye analisis
oclusal y funcional, desarrollo de un plan de investigacién, evaluacién critica de
resultados, examen tanatologico,

Competencias en la interpretacion de Imagenologia (Radiografias retro alveolares, extra
orales, TAC, Escaner, etc.).

Capacidad en ingreso y manejo de datos.

Habilidad para interactuar con familiares de victimas,

habilidad para elaborar informes periciales y para manejar con debida reserva los hechos
que tome conocimiento en su labor pericial.

Capacidad para relacionarse con otras especialidades odontolégicas.
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B.1.06.- ODONTOPEDIATRIA

1. Definicién:

La Odontopediatria es la especialidad de la Odontologia dedicada a mejorar la calidad de vida del
nifio/a, brindando un atencién integral en salud bucal de alta excelencia, oportuna, eficaz y eficiente,
con un trato humanizado y de calidad, interactuando con los equipos multidisciplinarios de salud,
con adecuado uso de los recursos disponibles, realizando acciones de promocién, prevencién y
rehabilitacion, teniendo presente las caracteristicas de este ser humano en proceso de desarrollo y
maduracidn, pérteneciente a una familia y comunidad, incorporando valores éticos y morales.

2. Requisitos de Experiencia Profesional:

2.1.0dontdlogos formados en entrenamiento en practica:

o Tiempo de ejercicio profesional se atiene al requisito general establecido para el

adiestramiento en practica.

o Acreditar el siguiente nimero de casos atendidos y documentados durante el periodo de

formacidn:
Area de Especialidad N2 Minimo durante el periodo de formacidn

Tratamiento integral en nifios menores de 4 afios 40 casos
Tratamiento integral de nifio sedado o bajo 10 casos
anestesia general
Tratamientos integrales de nifios con enfermedades 15 casos
sistémicas: Oncologicos, nefrépatas, cardidpatas,
Neuroldgicos, etc
Tratamientos de traumatismos dentarios: 50 casos
Coronarios extensos, y radiculares
Tratamientos de urgencia en nifios/as menores de 6 40 casos
afios
Ortopedia interceptiva 20 casos

2.2. Profesionales Titulados en Programas de Especializacion no acreditados impartidos por

Universidades Nacionales o en el Extranjero:

o Haberse capacitado en un programa de formacion de, al menos 3 semestres de duracion,
con un minimo de 1500 horas. de docencia, con un porcentaje minimo del 50% del total

de horas. dedicadas a la practica clinica.

o El Numero de casos complejos completados durante la formacidén no podra ser inferior a

20.
o Acreditar el siguiente ndmero de casos documentados por afio de ejercicio en la
especialidad:
Area de Especialidad N2 Minimo Anual

Tratamiento integral de nifios menores de 4 afios 30 casos
Tratamiento integral de nifios bajo sedacién o 5 casos
anestesia general
Tratamientos integrales de nifios con enfermedades 40 casos
sistemicas: oncoldgicos, neurdpatas, cardidpatas,
neuroldgicos
Tratamientos de traumatismo  dento-alveclar 50 casos
(fraturas corgndrias extensas o radiculares}
Tratamientos wurgencia odontoldgica en nifios 20 casos
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menores de 6 afios

Tratamiento de ortopedia interceptiva 10 casos

3. Requisitos Especificos del establecimiento de adiestramiento y del equipo de trabajo :

3.1.Del Establecimiento:

o Contar con recinto de atencién ambulatoria de especialidades odontoldgicas.

o Contar con salas de procedimiento y/o pabelldn de cirugia menor equipados con todos
los requerimientos de acuerdo a la especialidad.

o Tener acceso a Servicio de Radiologia y a pabelldon para atender bajo sedaciéon o con
anestesia general (pabellén central).

3.2. Del equipo de trabajo:

o Contar con un especialista certificado e inscrito en el registro de prestadores
individuales de la Superintendencia de Salud, con un minimo de 22 horas en el mismo
recinto.

Requisitos de Competencias Profesionales:

4.1.Conocimientos teorico-practicos :

0
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Desarrollo y crecimiento: general y craneo-facial normal, y alterado por enfermedades
generales.

Desarrollo psicoldgico del nifio/a y del adolescente y sus caracteristicas de acuerdo a la edad.
Paciente infantil y la Odontopediatria

Manejo de pacientes ASA I, ll y IV,

Manejo de pacientes de corta edad {menores de 6 afios y especialmente menores de 4 afios).

De los exdmenes complementarios:

¢ De laboratorio
o De Imagenologia: Estudios radiograficos habituales en Odontopediatria.
o Estudios de modelos.

Patologia General:

o Enfermedades mas frecuentes de la nifiez y su relacidn con el tratamiento odontoldgico.
o Enfermedades sistémicas mas comunes en los nifiosfas: Cardidépatas, oncolégicos,
nefrépatas, VIH y otros.

Patologias de estructura del sistema estomatognatico:

o Infecciosas (bacterianas, virales, fingicas).

Tumorales benignas y malignas.

De tejidos blandos: mucosas, encias y glandulas salivales.

De tejidos duros: dientes y maxilares.

De ATM.

Factores de riesgo de patologias prevalentes: caries, mal oclusiones, enfermedades.
gingivales y periodontales, traumatismas, malformaciones, y canceres.

o 00 C O

Farmacologia:

o General y del nifio/a
o Manejo farmacoldgico de la ansiedad.

Practica clinica en prevencidn:

o Fluoracién: tipo, indicaciones y técnicas.
¢ Sellantes

o Educacion en Salud

o Control odontologico del nifio sano.
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Practica clinica Rehabilitacién:

Adaptacion del nifio/a a la atencidn clinica y sus factores a considerar
o Técnicas complementarias de abordaje.

o Diagndstico integral
. .
o

o

Examenes complementarios
Planificacidn de tratamiento en base a factores de riesgo biopsicosocial.

Prondstico:
o Tratamiento integral en nifios con necesidades especiales
o Diagndstico, prevencidn e intercepcion, y tratamiento de malos habitos bucales
o Operatoria minimamente invasiva o con técnica atraumatica (ART)
o Biomateriales
¢ Endodoncia en denticion temporal y permanentes jovenes
o Coronas
o Diagnéstico y tratamiento de traumatismos dento-maxilares (protocolo IADT)
o Urgencias en Odontopediatria
o Cirugia bucal: exodoncias y frenectomias.

4.2 Destrezas:

Comunicacion efectiva

Habilidad basica en el manejo clinico.

Uso de conocimientos en la practica clinica.
Diagndstico clinico y manejo del nifio y /o adolescente.
Manejo del nifio y/o adolescente.

Diagndstico clinico y manejo de indicadores de riesgo.
Plan de tratamiento con enfoque de riesgo.
Autocuidado y desarrollo personal.

Contexto social y comunitario del autocuidado.
Razonamiento moral y ética clinica.

Resolucion de problemas.

o 00 QC 00000 0O
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B.1.07.- ORTODONCIA

1.a. Definicion General :

La ortodoncia es el drea de |a odontologia relacionada con {a supervisién, guia y correccion de las
estructuras dento faciales maduras y en crecimiento. Esta definicién incluye las condiciones que
requieren movimiento dentario, o correccién de mal posiciones y malformaciones de las estructuras
asociadas, ya sea mediante el ajuste de las relaciones intermaxilares o de huesos faciales, sea por
aplicacién de fuerzas o redireccion de fuerzas funcionales en el complejo craneofacial. Las mas altas
competencias de esta especialidad incluyen el diagnéstico, prevencion, intercepcion y tratamiento de
todas las formas de mal oclusién dentaria y alteraciones asociadas de las estructuras subyacentes; el
disefio, aplicacion y control de aparatos funcionales y correctivos; y la guia de la denticion y sus
estructuras de soporte, con el objetivo de lograr optimas relaciones fisiologicas y armaonia estética
entre las estructuras craneofaciales.

1.b. Definicidn Ejecutiva:

Especialidad de la odontologia que incluye el diagnostico, prevencidn, intercepcion y correccién de la
mal oclusidn, como asi también de anomalias neuromusculares y esqueletales de las estructuras oro
faciales en desarrollo o de individuos adultos.

3. Requisitos de Experiencia Profesional :

2.1.0dontoélogos formados en entrenamiento en practica:

o Tiempo de ejercicio profesional se atiene al requisito general establecido para el adiestramiento
en préctica.

o El entrenamiento debe haber sido efectuado en establecimientos de salud de alta 0 mediana
complejidad publicos o privados.

o Acredita el siguiente nOomero de casos tratados en los dltimos cinco afios dehidamente
documentados de acuerdo a la siguiente pauta.

o]
Area de la especialidad N2 minimo Especificaciones
' casos
clinicos
finalizados.
Tratamientos  realizados en 6 Debe incluir:
denticidn temporal, e Tratamiento en anomalias transversales {3)
e Tratamiento en anomalias sagitales (3)
Tratamientos  realizados en 24 Debe incluir :
denticién mixta ¢ Tratamientos con guia de erupcion {6)
e Tratamientos ortopédicos (6)
e Tratamientos ortodancicos con aparatos
removibles (6)
+ Tratamientos ortoddncicos con aparatos fijos (6)
Tratamientos  realizados en 30 Debe incluir:
denticién permanente. » Tratamientos en Clase | esqueletal (10)
» Tratamientos en Clase Il esqueletales (5)
s Tratamientos en Clase Ill esqueletales (5)
s  Tratamientos en anomalias verticales (5)
«  Tratamientos en anomalias transversales (5).
A lo menos 15 de ellos deben haber sido tratados con
aparatos fijos muitibrackets.
Tratamiento ortoddncico- 2 Puede tratarse da pacientes en Clase Il o Clase ill
quirdrgico. (DESEABLE} esqueletal.
Tratamiento en pacientes con 2 Puede tratarse da pacientes en Clase I, !l o Clase Il
malformaciones craneofaciales. esqueletal.
(DESEABLE)




2.2.Profesionales Titulados en Programas de Especializacion no acreditados impartidos
por Universidades Nacionales o en el Extranjero :

Los programas de formacién deben cumplir con los siguientes requisitos:

Programa de formacién continuo de al menos 24 meses de duracién y sobre las 3000 horas

0
(idealmente 3700 horas) con tutoria directa {con 50% minimo de horas clinicas).
o El programa debe contar con supervision de tutoria directa. Los ayudantes deben ser
especialistas certificados.
o Programa de formacién debe considerar metodologia de la investigacién en temas relacionados
con la especialidad a través de un proyecto de investigacién ejecutado por el alumno.
o Acreditar el siguiente niimero de casos documentados de atencién en la especialidad:
N2 minimo en el
Area de la especialidad periodo de Especificaciones
formacioén
Tratamientos  realizados en 6 Debe incluir:
denticién temporal. e Tratamiento en anomalias transversales
{3)
¢ Tratamiento en anomalias sagitales (3)
Tratamientos realizados en 18 Debe incluir :
denticion mixta + Tratamientos con guia de erupcion {5}
s  Tratamientos ortopédicos (5)
e Tratamientos ortoddncicos con aparatos
removibles {4}
s Tratamientos ortoddncicos con aparatos
fijos({ 4)
Tratamientos realizados en 22 Debe incluir:
denticion permanente. ¢ Tratamientos en Clase | esqueletal {6}
s Tratamientos en Clase Il esqueletales (4)
»  Tratamientos en Clase Ill esqueletales (4)
s  Tratamientos en anomalias verticales (4)
*  Tratamientos en anomalias transversales
{4).
A lo menos 12 de ellos deben haber sido
tratados con aparatos fijos multibrakets.
Tratamiento ortoddncico- 2 Puede tratarse de pacientes en Clase Il o Ciase
quirdrgico. (DESEABLE) Il esqueletal.
Tratamiento en pacientes con 2 Puede tratarse de pacientes en Clase |, Hl o
malformaciones craneofaciales. Clase Ill esqueletal.
(DESEABLE})

La documentacion de los casos debe basarse en:

0
Q
o

Fotografias clinicas iniciales, de evolucién y finales.

Radiografia panoramica inicial en pacientes en denticién temporal.

Radiografia panoramica acompafiada de retro alveolar de incisivos, ademds de telerradiografia
de perfil inicial y final en los pacientes en denticion mixta y permanente.

Modelos de estudio iniciales y finales.

Ficha clinica que incluye: diagndstico, pronéstico, planificacién de tratamiento, registro de
evolucion, de retiro de aparatos activos y de la etapa de contencidn.

La cantidad de acciones clinicas ejecutadas son solo referenciales, lo més relevante es que sea
garantizada la heterogeneidad de las caracteristicas clinicas de los casos tratados.

3.

Requisitos del establecimiento de adiestramiento.
3.1. Del Establecimiento:

o Contar con recinto de atencién ambulatoria de especialidades odontolégicas.
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o Contar con salas de procedimiento equipadas con todos los requerimientos de acuerdo a
la especialidad.

o Contar con Servicio de Radiologia para apoyo diagndstico y tener acceso a Laboratorio
dental especializado en Ortodoncia (propio o externo)

3.2. Del equipo de trabajo:

o Contar con un especialista certificado e inscrito en el registro de prestadores individuales
de la Superintendencia de Salud, con un minimo de 22 horas en el mismo recinto.

4, Requisitos de Competencias Profesionales :

El especialista en ortodoncia estara capacitado para la aplicacién de un pensamiento légico vy
abstracto en torno a los distintos aspectos éticos, clinicos, del desarrollo y psico-emocionales
relacionados al ejercicio de su especialidad segun la definicion de la misma, analizando la realidad
con rigor cientifico y guiando la toma de decisiones clinicas respecto de la prevencidn, diagnéstico,
prondstico y tratamiento de anomalias dento maxilares basado en la mejor evidencia cientifica
disponible.

4.1. Conocimientos Teodricos

Genética

Patologia Oral

Crecimiento y desarrollo BMF- Evolucion de la denticion.

Morfologia del SE {Histologia, Embriologia y Anatomia).

Biomecanica

Laboratorio y Biomateriales dentales aplicados a la Ortodoncia.

Imagenologia, Cefalometria, Fotografia clinica.

Diagndstico ortodancico.

Fisiologia Oral.

Oclusidn.

Trastornos temporomandibulares.

Farmacologia.

Conocimientos referentes a otras especialidades odontoldgicas {Odontopediatria vy

Odontologia preventiva, Periodoncia, Rehabilitacién Oral, Cirugia Maxilofacial y Patologia

Oral)

o Psicologia aplicada al tratamiento ortodéncico.

Administracién en Odontologia.

o Dominio tedrico in-extenso de temas referentes aparatologia ortodéncica removible,
aparatologia fijay técnicas en ortopedia dento facial.

o Aspectos legales y normativos del ejercicio de la especialidad.

00 0000000000

o]

4.2. Competencias Especificas:

Al especialista en Ortodoncia, le corresponde desarrolla funciones en los siguientes @mbitos,
respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones que en cada caso se sefiala,
desplegando ilos conocimientos mencionados en el punto 7.5.1. y las destrezas que se indica en la
tabla a continuacidn.

Un especialista en Ortodoncia debe ser capaz de: Elaborar diagndsticos y planes de tratamiento
basados en informacion acerca del crecimiento y desarrollo normal y anormal, asi como utilizar e
integrar conceptos de embriologia, genética, histologia, anatomia, y de prevencion y tratamiento en
patologia oral en dichos procesos de diagnéstico y planificacion terapéutica, utilizando la evidencia
cientifica disponible (resoiucién adoptada por la Ascciacion Americana de Ortodoncistas en Mayo de
2005,

El especialista en Ortodoncia debe poseer destrezas clinicas en la variedad mas amplia posible de
técnicas reconocidas utilizadas en ortodoncia contempordnea.



Area de la Especialidad

Destrezas especificas

Prevencidn-Proteccion especifica

Realiza control de malos habitos (succidn, interposicidn,
postura y respiracidn).

Realiza acciones de mantencion o manejo de ia longitud del
arco dentario,

Realiza intervenciones de mantencién de espacios-guia de
erupcion o manejo del proceso eruptivo.

Educa al paciente logrando su motivacién y adhesién a las
medidas preventivas adoptadas.

Deriva oportunamente al especialista médico, psicdlogo,
kinesidlogo, fonoaudidlogo u odontdlogo, frente a cuadros
clinicos que requieran de la accién interdisciptinaria incluyendo
otras disciplinas del drea de la salud, tanto odontolégicas como
extra-odontoldgicas.

Diagnostico y planificacion

Valora adecuadamente el status de desarrollo, maduracién y/o
envejecimiente  del individuo correlaciondndolo con los
eventos normales esperables bajo una perspectiva clinica y
diagndstica.

Obtiene e interpreta registros diagnosticos de distinta indole,
incluyendo examenes complementarios.

Obtiene y crea registros a largo plazo utilizando imagenes de
calidad, incluyendo fotografia, imagenclogia, cefalometria y
técnicas computacionales segun corresponda.

Coordina Vi documenta planes de tratamiento
interdisciplinarios, en el tratamiento de mal oclusiones de
diverso nivel de complejidad y que requieran de |a intervencién
de mas de un especialista.

Elabora, desarrolla y documenta planes de tratamiento
utilizando conceptos apropiados de biomecanica y disefa
aparatologia ortodéncica

Prondstico, tratamiento
seguimiento

4

Realiza un pronodstico referente a cada situacion clinica,
estableciendo necesidad de tratamiento, momento de
intervencion terapéutica, eficiencia y eficacia de las distintas
opciones terapéuticas, y de determinacidon de las acciones
clinicas a seguir en caso de diferir el comienzo de un
tratamiento en consideracion al curso del desarrollo del
individuo.

Maneja estrategias preventivas de mal oclusiones.

Trata y maneja problemas dento faciales en desarrolle que
pueden minimizarse a través de una intervencidn oportuna, en
procedimientos preventivos, interceptivos u ortopédicos.
Realiza el tratamiento ortodéncico correctivo de pacientes,
utilizando el dominic de mas de una técnica clinica de
ortodoncia correctiva (incluyendo la aparatologia removible)
con sdlidas bases biomecénicas.

Disefia estrategias de contencion apropiadas a cada caso
clinico.

Trata o maneja los aspectos ortoddncicos del paciente
periodontalmente comprometido y/o con necesidades de
rehabilitacién oral.

Trata pacientes con desérdenes temporomandibulares.

Utiliza apropiadamente los biomateriales dentales en la
fabricacién e instalacion de aparatologia ortodoncica fija y
removible.

Motiva y educa a los pacientes logrando su participacién en el
tratamiento ortododncico.

Efectua el tratamiento quirtrgico de mal oclusiones severas.

Aspectos generales

Realiza con pertinencia la revisién critica de la literatura
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cientifica relacionada a la especialidad. ]
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B.1.08.- PATOLOGIA ORAL

1. Definicion:

Patologia oral es la especialidad de la Odontologia que se dedica al estudio y diagnéstico de las
enfermedades, diferentes de caries, gingivitis y enfermedad periodontal, que afectan al territorio
bucal y manxilofacial, valiéndose de medios ya sea clinicos, imagenoldgicos, microscépicos y de
laboratorio, asi como también al manejo terapéutico de los pacientes que las padecen,

2. Requisitos de Experiencia Profesional;
2.1. Odontélogos formados en entrenamiento en practica:

Presentar un nimero de casos clinicos debidamente documentados en relacion a los afos de
requisito de ejercicio de la especialidad:

N2 minimo casos anuales
Area de la especialidad para jornada de 44 horas Especificaciones
semanales
Pacientes con diagndstico clinico yfo 200 Los examenes pueden ser
confirmacién histoldgica y examenes cultivos, examenes de sangre,
de laboratorio cuando corresponda, u inmunoldgicos, biopsias u otros.
otros.

Los antecedentes deben incluir, a lo menos lo siguiente, al momento de solicitar la certificacién:

o Registro estadistico diario de casos.
Registro de biopsias.
o Fichas clinicas de casos con patologia oral.

O

2.2. Profesionales Titulados en Programas de Especializacidon nos acreditados impartidos
por Universidades Nacionales o en el Extranjero:

o Haberse capacitado en un programa de formaciéon ya sea de especialidad, o en programa de
magister con un minimo de 2000 horas de duracién.

o Acreditar un numero de casos clinicos diagnosticados y/o manejados durante el ejercicio
profesional, debidamente documentados relacionados con las distintas areas de la especialidad:

Area de la especialidad N2 minimo de en periodo Especificaciones
de formacién
Pacientes con diagnostico clinico y/o 100 Examenes pueden ser cuitivos,
confirmacion histolégica y examenes examenes de sangre,
de laboratorio cuando corresponda, u inmunolégicos, biopsias u otros.
otros.

3. Requisitos especificos del establecimiento de adiestramiento y dei equipo de trabajo:
3.1. Del Establecimiento:

o Contar con recinto de atencion ambulatoria de especialidades odontoldgicas.

o Contar con equipamiento requerido para desarrollar la especialidad y con laboratorio de
histopatologia, o tener convenio vigente para compra de servicios.

o Accesoc a pabelldn de cirugia menory a la toma de Rx.

o Contar con especialista certificado e inscrito en el registro de prestadores individuales de la
Superintendencia de Salud.
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3.2. Del equipo de trabajo:
o Contar con protocolos de trabajo con el equipo multidisciplinario.
4. Requisitos de Competencias Profesionales:

4.1. Conocimientos tedricos:

Anatomia y embriologia de la cabeza y cuello.
Fisiologia/Fisiopatologia clinica.
Microbiologia y Farmacologia clinica.
Patologia General.

Semiologia clinica general.

Histologia e Histopatologia

Principios quirdrgicos.

Principios traumatoldgicos.

O 00 0 0 0 00

4.2, Conocimientos y competencias especificas:

Al especialista en Patologia Oral le corresponde efectuar un diagndstico confiable y oportuno, a
partir del estudio clinico y/o histopatolégico, y desarrollar funciones en los siguientes dmbitos,
respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones que en cada caso se sefiala,
desplegando los conocimientos y destrezas que se indican:

Areadela
especialidad Conocimientos Destrezas

Patologia de la mucosa | « Tener conocimientos sobre el | e Realiza estudio clinico-
bucal. estudic y terapia de lesiones de Ia imagenoldgico -  quirdrgico
mucosa bucal. {biopsia) de lesiones elementales

de la mucosa bucal.
e  Realiza terapia de patologia de la

mucosa bucal.

Patologia dsea. o Tener conocimientos sobre el | e Realiza estudio clinico-

estudio y terapia de lesiones dseas
maxilofaciales.

imagenoldgico-quirdrgico
{biopsia) de lesiones in‘t:__r% dseas.

e Realiza terapia de patologia intra
6sea cuando sea posible

Realiza estudio clinico—
imagenoldgico- quirdrgico
{(biopsia) y terapia de patologia

de glandulas salivales.

Tener conocimientos sobre el | e
estudio y terapia de patologia de
glédndulas salivales.

Patologia de glandulas | »
salivales.

Infeccién Odontogénica | e

Tener conocimientos del estudio | e

Realiza estudio clinico y de

terapias farmacoldgicas
dependiendo de la microbiclogia de

las infecciones.

Bucal. clinico-imagenolégico ¥ de laboratorio {microbioldgico,
laboratorio (microbiolégico, seroldgico)
serolégico) vy terapia  medico Realiza terapia médico quirdrgica
quirdrgica de la infeccion de la infeccion odontogénica
odontogénica bucal. bucal.

infeccion  Cérvico - Conocimiento de la etiologia (el Interpreta e indica terapia

Facial estudio clinico y de laboratorio) de empirica yfo especifica de
infecciones odontogénicas y no cuadros  infecciosos  cérvico
odontogénicas faciales.
Conocimiento de las distintas Trata las infecciones del

territorio cérvico facial

Realiza tratamiento médico y
quirdrgico segln las necesidades
del paciente.




Malformaciones ¥
deformidades
craneofaciales.

Conocimientos sobre crecimiento y
desarrollo craneo facial.
Conocimientos de las
malformaciones y deformidades
dento faciales

Realizar diagndstico

Participa en equipos
interdisciplinarios para el
tratamiento

Quistes de los
maxilares

Conocimiento de la patologia
quistica de los maxilares de origen
odontogénico, no odontogénico, dei
desarrcllo e inflamatorios
Conocimiento de los  medios
diagndsticos clinicos y no clinicos de
los quistes de los maxilares.

Diagnostica y trata los quistes de
los maxilares

Realiza técnicas descompresivas
en quistes de gran tamafo
cuando sea posible

Realiza enucleacién de los
distintos quistes cuando se
posible

Tumores y neoplasias
benignas

Conocimiento de los distintos
tumores odontogénicos y no
odontogénicos.

Realiza biopsias incisionales vy
excisionales segun las
necesidades del paciente.

Estudia las lesiones neoplasicas
de comportamiento benigno de
tejidos blandos de la cara

Indica y/o deriva oportunamente
tratamientos resectivos
dependiendo de la etiologia de
los distintos tumores.




B.1.09.- PERIODONCIA
1. Definicién:
Periodoncia es |a especialidad de la Odontologia que abarca la promocién, prevencion, diagnéstico y
tratamiento de las enfermedades y condiciones que afectan a los tejidos que soportan a los dientes,
0 a sus sustitutos, y la mantencién de la salud, funcién y estética de estas estructuras y tejidos.
2. Requisitos de Experiencia Profesional:

2.1.  Odontdlogos formados en entrenamiento en practica:

o Acreditar un ndmero de casos debidamente documentados en relacion con los afios de requisito
de ejercicio de la especialidad:

Area de la especialidad N2 minimo casos Especificaciones
anuaies
Tratamiento no quirdrgico 20 e Pacientes con diagnostico de
convencional y/o desinfeccion boca periodontitis severas y/o
completa agresivas exclusivamente.

Periimplantitis.

e Pacientes con compromiso
sistémico, de problemas
prevalentes en Chile: DM*, HTA,
ARQ, TACO, VIH, trasplantados,

embarazadas.
Tratamiento quirdrgico 10 Debe incluirse :
¢ Tratamiento resectivo

{gingivectomia, ancho biolégico).
No se considerara frenectomia.

» Tratamiento regenerativo.

¢ (irugias de acceso.

Tratamiento quirurgico estético o 2 Debe incluirse:

plastia  periodontal {Con una e (Colgajo desplazado

evaluacién minima a los 6 meses). s Injerto libre

Tratamiento implantoldgico 1 Debe incluirse:

{DESEABLE) * Implantes unitarios o mdltiples de

baja complejidad.

*Diabetes Mellitus, hipertensién arterial, alto riesgo obstétrico, tratamiento con anticoagulantes orales.

Los casos pueden abarcar mas de un adrea. La documentacion de los casos debe basarse en:

o Radiografias retro alveolares totales al inicio del tratamiento.

o Fotos previas.

o Modelos de estudio (DESEABLE).

o Ficha clinica que incluye: periodontograma, diagnodstico, planificacion de tratamiento, registro de
evolucién (idealmente con apoyo fotografico),y  seguimiento (al menos, 6 meses a un 1 afio
post alta). A la fecha del alts, se debe realizar periodontograma.

o Radiografia retro alveolar total al alta (DESEABLE).

2.2 Profesionales Titulados en Programas de Especializacién no acreditados impartidos por
Universidades Nacionales o en el Extranjero:

o Haberse capacitado en un programa de formacién de un minimo de 2200 horas totales, con un
porcentaje del 50% del total de horas dedicadas a la practica clinica. El nimero de casos
completados durante la formacién no podra ser inferior a 20, con una cantidad de 60 cirugias
periodontales realizadas.

o Acreditar un ndmero de casos debidamente documentados relacionados con las distintas dreas
de la especialidad:



N2 minimo en periodo de

Area de la especialidad formacién Especificaciones
Tratamiento no quirdrgico 20 e Pacientes con diagndstico de
convencional y/o desinfeccion boca periodontitis severas y/o
completa agresivas exclusivamente,

Periimplantitis.

e Pacientes con compromiso
sistémico, de problemas
prevalentes en Chile: DM?*,
HTA, ARO, TACO, ViH,
transplantados,
embarazadas.

Tratamiento quirtirgico 10 Debe incluir :

e« Tratamiento resective
e  Tratamiento regenerativo.
s Cirugias de acceso.

Tratamiento quirdrgico estético o 2 Debe incluir:
plastia periodontal s Colgajo desplazado
s Injerto libre
Tratamiento implantoldgico 1 Debe incluir:
s Implantes unitarios o
multiples de baja
complejidad.

3.

O 0 C 00000

Requisitos especificos del establecimiento de adiestramiento y del equipo de trabajo:
3.1, Del Establecimiento:

o Contar con salas de procedimiento odontoldgico y pabelldn de cirugia menor, equipadas con
todos los requerimientos de acuerdo a la especialidad.

o Contar con Servicio de Radiologia de apoyo diagndstico.
3.2. Del Equipo de trabajo

o Contar con un especialista certificado e inscrito en el registro de prestadores individuales de
la Superintendencia de Salud, con un minimo de 22 horas en el mismo recinto.

Requisitos de Competencias Profesionales:
4.1. Conocimientos tedrico-practicos:

En el drea de la Periodoncia, en relacién a todo lo que respecta a la promocién, prevencion,
diagnéstico y tratamiento de las enfermedades y condiciones que afectan a los tejidos que
soportan a los dientes, 0 a sus sustitutos, y la mantencién de la salud, funcidn y estética de estas
estructuras y tejidos.

Fundamentos bioldgicos de la Periedoncia.

Diagndstico, prondstico y plan de tratamiento en Periodoncia.

Epidemiologia, microbiologia e inmunologia de las enfermedades periodontales.

Motivacién y prevencion en Periodoncia.

Tratamiento de las enfermedades periodontales via no quirdrgica.

Tratamiento de las enfermedades periodontales via quirdrgica.

tnsercidn de implantes dseg-integrados.

Farmacologia y antibioterapia.
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4.2. Destrezas:

Habilidad psicomotriz acorde al nivel de desemperio de la especialidad, con competencias en los
ambitos quirdrgicos y no quirdrgicos, en base a los casos tratados durante su formacion de
postgrado, o en base a la formacioén en entrenamiento en practica.
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B.1.10.- REHABILITACION ORAL

1. Definicién

Rehabilitacién oral es una especialidad de la Odontologia que incluye: el diagnéstico, la planificacion
de tratamiento, |a rehabilitacién y mantencién de las funciones orales y para-orales, la comodidad
del paciente, apariencia y salud de los pacientes con condiciones clinicas asociadas con la pérdida o
deficiencia de dientes y/o tejidos del drea dento-alveolar usando sustitutos biocompatibles.

2. Requisitos de Experiencia Profesional :
2.1.0dontélogos formados en entrenamiento en practica:

o Tiempo de ejercicio profesional: se atiene a los requisitos generales establecidos para
adiestramiento en practica.

o Experiencia clinica que incluya procedimiento de rehabilitacion y estética dento facial de
diferente complejidad, experiencia en el tratamiento de pacientes geridtricos que presenten
diferentes grados de deterioro fisico y cognitivo, experiencia clinica en pacientes con diferentes
grados de dafio odontolégico, manejo de rehabilitacion en pacientes con desordenes témporo-
mandibulares y dolor oro facial.

o Acreditar el siguiente nimero de prestaciones realizadas del drea de la especialidad:

Area de la especialidad N2 minimo en un afio
Rehabilitacion de pacientes desdentados totales 80
Rehabilitacion de pacientes desdentados parciales 100

con proétesis removible acrilica

Rehabilitacién de pacientes desdentados parciales 40
con proétesis removible metalica

Prétesis fija unitaria 60

Rehabilitacién de pacientes desdentados totales con 4
prétesis muco-implanto soportada (Deseable)

Prétesis fija sobre implante (Deseable) 4

Los casos deberan ser acreditados mediante la presentacién de casos clinicos documentados y
certificados por el profesional a cargo.

2.2.Profesionales Titulados en Programas de Especializacién no acreditados impartidos por
Universidades Nacionales o en el Extranjero:

o Haberse capacitado en un programa de formacidn de, al menos, 30 meses de duracién, con un
porcentaje del 40% del total de horas dedicadas a la practica clinica.

o El ndmero de cases completades durante la formacion no podra ser inferior a 20 pacientes de
alta complejidad (que corresponde a pacientes que necesitan la coordinacién de al menos 3
especialidades para su rehabilitacién), con una cantidad de acciones detallada mds adelante.

o Experiencia clinica que incluya procedimiento de rehabilitacion y estética dentofacial de
diferente complejidad, experiencia en el tratamiento de pacientes geridtricos que presenten
diferentes grados de deterioro fisico y cognitivo, experiencia clinica en pacientes con diferentes
grados de dafio odontoldgico, manejo de rehabilitacién en pacientes con desordenes témporo-
mandibulares y dolor oro facial.

o Acreditar el siguiente nimero de prestaciones realizadas del area de la especialidad:
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Area de la especialidad N2 minimao en el periodo de formacidon
Rehabilitacién de pacientes con protesis removible 5
total
Rehabilitacién de pacientes con protesis removible 5
parcial
Rehabilitacion de pacientes con protesis fija unitaria y 10
plural de aita complejidad que devuelva la relacién
oclusal perdida.
Rehabilitacién sobre implante 15

3. Requisitos especificos del establecimiento de adiestramiento y del equipo de trabajo:
3.1.Del Establecimiento:

o Contar con recinto de atencién ambulatoria de especialidades odontolédgicas.
o Contar con salas de procedimiento equipadas con todos los requerimientos de acuerdo a
la especialidad.

o Tener acceso a Servicio de Radiologia para apoyo diagndstico y a Laboratorio dental
{propio o externo).

3.2.Del equipo de trabajo:

o Contar con al menos un especialista certificado e inscrito en el registro de prestadores
individuales de la Superintendencia de Salud.

4. Requisitos de Competencias Profesionales:

4.1.Conocimientos tedrico-practicos:

o Conocimiento y experiencia en: patologia oral, cirugia menor relacionada con la practica clinica
de la rehabilitacién, los principios de la cirugia maxilofacial, evaluacion de riesgo para las
enfermedades orales, desérdenes témporo-mandibulares y dolor orofacial, oclusion dentaria,
farmacologia, enfermedades sistémicas con expresién bucal.

o Conocimientos en Radiologia: buen entendimiento de los principios de radiografia, detallado
conocimiento de los potenciales peligros y medidas de seguridad apropiadas; interpretacion
bédsica de Imagenologia, con especial énfasis en radiografias orales, ortopantomografia y
tomografias computarizadas.

o Conocimientos basicos de: Endodoncia, Periodoncia, Fotografia intraoral, Operatoria dental,
Ortodoncia, Desérdenes témporo-mandibulares y Somatoprdtesis.

o Conocimiento en Epidemiologia y Salud Piblica: conocimiento detallado de la prevencién y
manejo de caries y enfermedad periodontal (riesgo vy actividad), conocimientos en epidemiologia
y eticlogia de la caries dental y de las enfermedades periodontales, auditoria y estandares de
calidad, lectura critica de literatura cientifica.

o Conocimientos practicos de control y modulacion del dolor, conocimientos generales de
sedacion y anestesia general.

o Conocimientos y capacidades en: planificacion del tratamiento odontolégico, colahoracidn
multidisciplinaria con otras especialidades odontolégicas y de la Salud.

o Conacimientos y experiencia en odontologia geriatrica.

o Rehabilitacidn oral de pacientes médicamente comprometidos.

¢ Conocimientos actualizados en bio-materiales dentales y tecnologias dentales de laboratorio
para la rehabilitacién oral.

o Conocimiento del manejo especial para pacientes ASA lll y IV.

o Protesis fija: conocimientos de un amplio rango de técnicas clinicas y procedimientos. Correcta
comprensidn de las técnicas de laboratorio requeridas, conocimiento en protesis fija que incluya
gerontologia y manejo de defectos congénitos y del desarrollo del complejo maxilofacial,
conocimientos en rehabilitacion fija sobre implantes.
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Protesis removible: conocimiento amplio de técnicas para protesis totales y parciales,
conocimiento de las condiciones biopsicosociales del paciente y de su familia y su manejo
protésico, conocimientos en prdtesis removibles, conocimiento en cirugia para protésica de
pacientes tratados con Cirugia Maxilo-Facial, conocimiento en la resolucién de casos de
pacientes con compromiso de trastornos témporo-mandibulares en cualquiera de sus 5 niveles
diagnosticos.

Implantologia: conocimientos generales de cirugia de implante y conocimiento tedrico practico
de rehabilitacién sobre implantes.

4.2, Destrezas:

El especialista en Rehabilitacion Oral debe ser capaz de devolver la integridad a las arcadas dentarias
y la armonia al sistema estomatognatico, considerando que debe solucionar previamente todas las
alteraciones que puedan afectar el prondstico de la rehabilitacion, trabajando en conjunto con el
resto de los especialistas, especificamente:

o}
o

o 0 0 0

o 0 0 0O 0 0

Realiza una anamnesis completa del paciente.

Realiza historia clinica, examen fisico que incluye analisis oclusal y funcional de pacientes que
presentan problemas de rehabilitacion, establecer un diagnéstico integral, desarrcllo de un plan
de tratamiento integral, evaluacion critica de resultados de tratamiento.

Examina a un paciente odentoldgico integralmente {examen extra e intra oral).

Solicita e interpreta los exdamenes complementarios.

Solicita exdmenes radiologicos aplicando las medidas de seguridad apropiadas.

Interpreta los exdmenes imagenoldgicos basicos, con especial énfasis en radiografias orales,
ortopantomografia y tomografias computarizadas.

Realiza las interconsultas a las distintas especialidades de la salud.

Realiza un andlisis estético y funcional del sistema estomatognatico.

Establece el diagnédstico integral del paciente.

Define un plan de tratamiento que debe estar basado en un diagnéstico integral.

Establece ios distintos grados de compiejidad de la situacion clinica del paciente.

Evalda el pronéstico del tratamiento.
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B.1.11.- SALUD PUBLICA

-

1. Definicién:

Salud Publica es la especialidad de la Odontologia que se ocupa de estudiar las necesidades de Salud
Bucal de la poblacion y sus factores determinantes, formular lineamientos politicos, planes y
programas para prevenir y controlar las enfermedades bucales y promover la Salud Bucal mediante
acciones colectivas, dirigidas a la comunidad.

2. Requisitos de Experiencia Profesional :
2.1. Odontélogos forimados en entrenamiento en practica:

o Experiencia laboral en el Sector Publico de Salud o Universidades, por un minimo de 5 afios,
certificados por la autoridad pertinente en cualquiera de {as areas de Salud Publica.

o Acreditar un nGmero de casos documentados por afio de ejercicio de la especialidad, que
considere al menos un promedio de un trabajo por afio en las dreas de Gestidn en Salud Publica,
Epidemiologia y/o Promocién y prevencién. La documentacion de estos trabajos seran
publicaciones en revistas cientificas, o bien, presentaciones en congresos, seminarios o jornadas.

o Presentar cursos de post- titulo en el area de salud pablica, con un minimo de 200 horas
acumuladas en los Ultimos 5 afios.

2.2. Profesionales Titulados en Programas de Especializacién no acreditados impartidos por
Universidades Nacionales o en el Extranjero:

o Haberse capacitado en un programa de formacion de especialista ¢ Magister en Salud Publica
de, al menos, 2 semestres de duracidn, con un nimero minimo de 600 horas de docencia, y
realizacién de una tesis final.

o Presentar un nimero de casos documentados por afio de ejercicio en la especialidad que
considere, al menos, un promedio de un trabajo por afio en las dreas de Gestién en Salud
Publica, Epidemiologia y/o Promocién y Prevencion. La documentacidn de estos trabajos seran
publicaciones en revistas cientificas, trabajos en gestion institucional o bien, presentaciones en
congresos, seminarios o jornadas.

3. Requisitos especificos del equipo de trabajo y docente:
Para odontdlogos con formacion universitaria en Salud Puablica:

o En el caso de instituciones educacionales, los docentes salubristas deben ser certificados e
inscritos en el Registro de Prestadores Individuales de la Superintendencia de Salud.

o El equipo docente, ademds, debera contar con profesionales de las ciencias sociales,
economistas, especialistas en administracion en salud, epidemidlogos, expertos en promocién,
estadisticos, entre otros.

Para los odontdlogos formados por adiestramiento en practica:

o En sus establecimientos debe existir, al menos, un salubrista certificado e inscrito en el Registro
de Prestadores Individuales de la Superintendencia de Salud.

o Debe tener relacidn directa con profesionales de la salud que sean especialistas, magister o
docterado en salud pablica.

o El equipo de trabajo directo debe contar con especialistas de distintas dreas de la salud y de las
ciencias sociales.

4. Requisitos de‘Competencias Profesionales :

Amplios conocimientos y habilidades en diagndstico de salud comunitaria, metodologia de la
investigacion, promocion de salud bucal, prevencién y control de enfermedades orales, trabajo
comunitario y participacién social, desarrollo y evaluacion de programas, administraciéon de servicios
de salud y, provisién y financiamiento de cuidados de Salud Bucal.



4.1.Conocimientos:
4.1.1. Generales de Salud Publica:

Variables relevantes para definir los problemas de salud pablica y los determinantes sociales de

0
la salud.
o Conocimientos basicos de las ciencias sociales y del comportamiento, bioestadistica,
epidemiologia, promocién, prevencién de enfermedades bucales, gestion y politicas publicas.
o Procedimientos y metodologias de recoleccion de datos, aplicaciones tecnolégicas de
informacidn y estrategias de almacenamiento de informacion de sistemas computacionales.
o Métodos basicos de investigacidn usados en salud publica, tanto cuantitativos como cualitativos.
o Principios de administracion y gestién aplicados a organizaciones de salud.
o Conceptos bdsicos de economia de la Salud.
o Conocer el Sistema de Salud Chileng, tanto piblico como privado.
o Conocer la legislacién que rige el Sistema de Salud.
o Conocer la red organizacional y administrativa del Sistema de Salud Publico de Chile.
o Conocer los indicadores generales de Salud de Chile, en el contexto latinoamericano y mundial.
o Conocer los problemas de Salud gue representan la mayor carga de enfermedad para la
poblacién chilena y sus principales determinantes.
o Conocer la diversidad cultural, étnica y social del pais y su nivel de vida.
4.1.2. Especificos de Salud Bucal:
o Conocer el estado de salud bucal de la poblacidn chilena y sus determinantes de salud y
enfermedad.
o Principales medidas de Salud Publica para prevenir y controlar {as enfermedades bucales mas
prevalentes. '
o Principales indicadores utilizados en Salud Bucal.
o Identificar la Politica de Salud Bucai, normas y programas vigentes y priorizar las necesidades de
Salud Bucal.
o Conocer las leyes y regulaciones relativas a Salud Bucal.
4.2.Destrezas por Area:
Areas de la Especialidad Destrezas
Bases de Salud Publica o Define, establece y entiende el estado de salud de la
poblacién, los determinantes de salud y enfermedad, los
factores que contribuyen a la promocién de la salud y la
prevencién de la enfermedad, y los factores que influyen en
el uso de los servicios de salud.
o Identifica y reconoce evidencia cientifica relevante y
actualizada.
o identifica las limitaciones de la investigacidn y la importancia
de observaciones e interrelacicnes.
¢ Trabaja intersectorialmente en niveles nacionales, regionales
y comunales
Andlisis de informacién o ldentifica datos e indicadores relevantes y apropiados y sus

fuentes de informacidn.

o Interpreta informacidn relativa a riesgos y beneficios de la
comunidad.

o Hace inferencias relevantes a partir de datos cuantitativos y
cualitativos.

Formulacién de politicas vy desarrollo de | o Desarrolla y evalia politicas de Salud Pudblica segin sus
programas implicancias politicas, legales, sociales, econdmicas vy

administrativas.

o Establece opciones de politicas sanitarias y genera
alternativas de intervencién,

o Prioriza y define las mejores politicas segdn los contextos y
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evaluaciones de éstas.

Gestiona y desarrolla planes sanitarios para implementar
politicas de salud incluyendo metas, objetivos de procesos y
resultados, y etapas de implementacién.

Desarrolla mecanismos para monitorear y evaluar la
efectividad, calidad y costo beneficio de los programas.
Gestiona con eficiencia recursos humanos y fisicos, con
optimizacién de procesos clinicos.

Desarrolla y maneja un presupuesto para programas.

Elabara y evalia proyectos de inversién y desarrollo de
servicios odontoldgicos.

Trabajo comunitario y participacién social

Interactla con los representantes de distintas organizaciones
y con la comunidad para desarrollar un proyecto de Salud
Bucal.

Identifica las capacidades comunitarias y los recursos
disponibies.

Colabora con organizaciones comunitarias para promover la
salud de la poblacién.

Liderazgo

Despliega habilidades basicas de relaciones humanas para el
manejo de organizaciones y motivacion de personal.

Negocia y resuelve conflictos que se plantean en la practica
de la especialidad.

Hace abogacia por temas de salud publica.

Dirige y lidera equipos de salud para lograr los objetivos.

0203
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B.2 SUBESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS
B.2.01.- SUBESPECIALIDAD DE SOMATO - PROTESIS

1. Definicién

Somato-Prétesis es la rama de la Odontologia, Ciencia y Arte, que comprende la rehabhilitacién morfo funcional
de las estructuras craneo faciales intra y para bucales, dafiadas, perdidas o ausentes, cualquiera sea su
etiologia, mediante dispositivos artificiales {protesis maxilo-faciales) con fines reconstructivos de la anatomia,
funcién y estética adecuada, conservando las estructuras remanentes ya sean duras o blandas en buen estado
de salud, con el fin de reincorporar al individuc a la sociedad en condiciones fisicas y psicoldgicamente
aceptables, que le permitan una vida de relacién plena y saludable.

Se entenderd por prétesis maxilo-facial la parte de la cabeza o el cuello, que son creadas en materiales
sintéticos o aloplasticos tan similares al original e individualizadas como sea posible, de tal modo que ei
paciente pueda ubicar en posicién con sistemas de retencion, que pueden ser fisicos, quimicos u otros como
implantes dseo-integrados que ofrecen una excelente estabilidad.

2. Requisitos de Experiencia Profesional:

2.1. Requisitos para certificacion de odontélogos formados en entrenamiento en practica :

o Poseer ta especialidad de Rehabilitacion Oral obtenida en cualquiera de las modalidades establecidas en el
DS N257 de 2007 sobre certificacidn de las especialidades y subespecialidades médicas y odontolégicas.

o Haber ejercido la sub especialidad de Somato prétesis durante 1 afio por 11 horas semanales, en un
Centro de Especialidades adosado a un Hospital Clinico de alta o mediana complejidad, publico o privado
homologable, en forma previa a la solicitud de reconocimiento.

o Acreditar {a concurrencia a un cursa tedrico-practico de Somato prétesis con un minimo de 40 horas, ©
alternativamente, una estadia en un Centro especializado por minimo 40 horas.

o Acreditar el siguiente numero de casos y actividades de la sub-especialidad documentadas por afio, que
consideren a lo menos, el 50% de tres de las siguientes prestaciones:

Prestaciones de la Subespecialidad N¢ de casos
Rehabilitacidn de pacientes con pérdida de Tejido ocular , Prétesis oculares y/o éculo 10
parpebrales, o
Rehahilitacion de pacientes con pérdida de tejido maxilar-nasal-malar. Prétesis con cono 4

obturador méxilo- nasal , malar-orhitaria, o

Rehabilitacidn de pacientes con ausencia de tejido palato velar o buco naso faringeas, o 4

Rehabilitacidn de pacientes que requieran protesis extra tisulares complejas, orbito- 4
nasales y/o maxilares o nasolabiomaxilares

Rehabilitacidn de pacientes que requieran protesis nasal, o auricular, o intra tisular o 4
dispositivos temporales, o

Rehabilitacién integral de pacientes con Cancer de Cabeza y Cuello con participacion en 10
equipos multi e interdisciplinarios de tratamiento.

2.2. Profesionales Titulados en Programas de Especializacién no acreditados impartidos por
Universidades Nacionales o en el Extranjero :

o Poseer la especialidad de Rehabilitacidn Oral obtenida en cualquiera de las modalidades establecidas en el
DS N257 de 2007 sobre certificacidn de las especialidades y subespecialidades médicas y odontoldgicas.

o Acreditar un programa de formacion como Sub-especialista en Somato prétesis, de 340 horas, como
minimo. De los cuales el 30% debe incluir contenidos tedricos y el 70% restante, corresponder a practica
clinica en un centro especializado.

3. Requisitos de Competencias Profesionales:
3.1. Conocimientos:

o Métodos de formulacidn de historia clinica completa.
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Conocimientos de rehabilitacién morfo funcional de los pacientes con pérdidas de tejidos crénec-maxilo-
faciales.

Conocimientos de pacientes: con enfermedades sistémicas; portadores de sindromes y con sus
capacidades fisicas y mentales disminuidas.

Conocimientos actualizados de prevencidn odontoldgica.

Conocimientos de computacidn para interpretar programas de disefios y examenes complementarios
propios de la especialidad.

Conocimientos de registros de imagenes fotograficas, filmicas y de audio.

Conocimientos actualizados de materiales odontoldgicos.

Biotecnologia aplicable a la retencidn y estabilizacidn de las prétesis méaxilo-faciates.

Reconstruccion funcional para determinar las condiciones de la articulacidén de la palabra, deglucion y
masticacion, utilizando una gran variedad de tecnologias diagndsticas, evaluaciones, instaurar
tratamientos Yy monitoreos posteriores,

Conocimientos quirlirgicos para el trabajo en equipo de reconstruccidn de las caracteristicas anatdmicas y
funcionales perdidas.

Conocimientos de cosmetalogia.

3.2. Destrezas:

Habilidad psicomotriz aplicable a la sub-especialidad.

Capacidad de creatividad artistica y pictérica aplicables a la rehabilitacidn maxilo-facial de los enfermos
complejos.

Capacidad de andlisis, innovacién, interpretacién y organizacion de conocimientos aplicables a los
tratamientos de somato prétesis.

El Somato protesista serd capaz de ejecutar, instalar y monitorear en un paciente las siguientes Prdtesis
Maxilo Faciales:

Craneanas, (pérdida de calota)
Nasales (atrofia nasal, rinolordosis)
Maxilares (Malares)

Frontales

e Orbitarias (pérdida de piso orbitario)
e Mandibulares

& Condilares

Protesis Intra tisulares

Prétesis Extra tisulares - Orbito oculares y/u éculo-parpebrales (pérdida del globo
ocular y tejidos anexos)

- Nasales, parciales o totales, pérdida de nariz

- Auriculares, parciales o totales (pérdida de orejas)

- Protesis Faciales implanto retenidas e implanto soportadas

- Protesis complejas: de la regidn orbito nasal, de la regién
orhito nasal maxilar, de la

- Regién naso-fabio- maxilar.

Prétesis Cavitarias - Prétesis Ocular {pérdida del globo ocular)

- Prétesis Obturadoras buco maxilo naso malares (pérdida de
tejido Maxilar).

- Prétesis mandibulares atipicas en defectos mandibulares,

- Protesis Obturadora palato-velares

- Prodtesis Obturadora buco-naso-faringeas

- Prétesis Obturadora implanto retenidas e implanto
soportadas
Dispositivos protésicos temporales - Mantenedores de espacio y posicion, movilizadores,

expansores, dilatadores, obturadores y compresores.

O 00 COoCOC OO0 0

3.3. Otras Destrezas Clinicas:

Tomar impresiones faciales y positivarlas

Tomar impresiones de pérdidas de tejidos.

Tomar impresiones de pérdidas de maxilares.

Diseiar las bases protésicas y sus medios de retencion

Conformar arcos para ferulizacion.

Realizar ligaduras para bloqueos y férulas acrilicas.

Disefiar férulas metdlicas.

Realizar muflas seccionadas {Cajas metalicas para moldes seccionados).

Realizar técnicas especificas de construccién protésica tales como pintura de protesis oculares.
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3.4. Caracteristicas Actitudinales:

o Motivacion para la rehabilitacién morfo funcional de los pacientes con pérdidas de tejidos crdneo-maxilo-
faciales.
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