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DEFINICION:

Programa Operativo es el instrumento que sefiala el desarrollo de la residencia
calendarizada por servicios, rotaciones, sesiones departamentales y generales,
actividades académicas y de investigacion, tiempos para la toma de alimentos,
descansos, guardias y vacaciones, de acuerdo con el plan de estudios
correspondiente.
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CAPITULO DESCRIPCION DE CONTENIDO
1. indice Elemento util para el manejo del documento.
2. Datos Generales: Es el conjunto de datos que identifican al curso de

especializacion y comprende:

2.1 Nombre del curso.

2.2 Fecha de inicio y término del curso.
2.3 Hospital sede o subsede.

2.4 Institucion de Educacion Superior que avala el
Curso.

2.5 Cuerpo directivo del hospital sede.
2.5.1 Director.
2.5.2 Jefe de Ensefianza.

2.6 Personal docente.

2.6.1 Profesor titular del curso especificar su
cuenta con nombramiento universitario y
anotar antigiiedad.

2.6.2 Profesor (es) adjunto (s). Especificar si
cuenta (n) con nombramiento universitario
Y anotar antigiedad.

2.6.3 Profesores colaboradores o invitados.

3. Objetivo del Senala lo que se pretende lograr. Redactar el
programa operativo. objetivo para el plan de trabajo.
Perfil del aspirante
Perfil del egresado

4, Temario unidades Se sefialan las unidades didacticas que comprenden
Didacticas. el curso y los temas por cada una de ellas. Debe ser
congruente con el PUEM y se deben sefalar las

fechas que comprende su desarrollo.
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6.

8.
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Listado de alumnos:

Guardias:

Periodos
vacacionales

Rotacion mensual
por los servicios.
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Nombre de los residentes por grado académico.

Son el conjunto de actividades asistenciales y
académicas que realizan los residentes al término de
su jornada de trabajo en la unidad de atencion
médica. Debe incluir:

6.1 Nombre del médico residente.

6.2 Grado académico.

6.3 Tipo de guardia (A,B,C,D)

6.4 Horario de guardia.

Son los periodos anuales de descanso a los que tiene
derecho el residente comprende:

7.1 Calendarizacion anual por grado académico.

7.2 En la parte inferior del cuadro se deberan anotar
las fechas a las que corresponden los periodos
vacacionales.

Este capitulo contempla el paso por los diferentes

servicios que requiere el desarrollo de curso.

Contiene:

8.1 Nombre y grado académico del alumno.

8.2 Hospital al que rota.

8.3 Servicio por el que rota.

8.4 Fechas que corresponden al periodo de rotacion.

Se elabora por separado para cada grado académico.
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9.

10.

Rotaciéon por otros
hospitales.

Actividades clinicas
y académicas diarias
por servicio.
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Es el paso por los servicios de otros hospitales que

apoyan al hospital sede. No debe incluir la

informacion de la rotacion rural. Comprende:

9.1 Nombre del residente.

9.2 Hospital al que rota.

9.3 Servicio al que se asigna.

9.4 Fechas de inicio y término de la rotacion por ese
Servicio.

Es el conjunto de acciones a realizar por el residente
en el servicio en el que esta asignado, incluidas las
relacionadas con la docencia, en las que debe de
participar activamente. Comprende:

10.1 Visita a salas.

10.2 Recepcion y entrega de servicios.
10.3 Revision de ingresos.

10.4 Elaboracion de historias clinicas.
10.5 Consulta Externa.

10.6 Elaboracion de notas clinicas.
10.7 Interconsultas.

10.8 Toma de alimentos.

10.9 Guardias.

10.10 Interpretacion de estudios.

10.11 Procedimientos diagndsticos y terapéuticos.
10.12 Discusion de diagndsticos.

10.13 Revision de casos clinicos.

10.14 Conferencias.

10.15 Sesiones bibliograficas.

10.16 Sesiones departamentales.
10.17 Sesiones generales.

10.18 Talleres.

10.19 Seminarios.

10.20 Otras actividades (se consignan).
10.21 Dias de la semana.

Estas actividades deberan asignarse con horario y por
separado para cada grado académico.
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11. Actividades y
objetivos por
servicio, intra 'y
extrahospitalarias.

12. Asistencia a cursos.

DIRECCION DE DESARROLLOS EDUCATIVOS EN SALUD

Es el conjunto de actividades clinicas que se realizan
en los diferentes servicios hospitalarios y de consulta
externa por los que rota el residente y que estan
relacionadas con los objetivos cognoscitivos a
alcanzar, con las destrezas y actitudes a desarrollar.
Contiene:
11.1 Cuadro de identificacién del servicio.

11.1.1 Nombre del Hospital

11.1.2 Nombre del servicio.

11.1.3 Fechas de rotacion.

11.1.4 Objetivo general.

11.1.5 Nombre del profesor responsable.

11.2 Objetivos cognoscitivos relacionados en forma
De creciente de importancia.

11.3 Destrezas a desarrollar en el servicio.
Actividades a realizar por el alumno,

relacionadas en forma decreciente
De importancia.

Es la programacién anual de cursos y congresos a los
cuales los médicos residentes acudiran, 2 cursos y un
congreso independientemente si presenta trabajo
para exponer.

12.1 Calendarizacion anual por grado académico.
12.2 Incluir nombre del curso.

12.3 Fechas del curso.

12.4 Nombre del médico que acudira.

12.5 Grado académico.
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13.

14

15

16

17

Lista de protocolo
de investigacion:

Evaluacion.

Rotacion rural.

Bibliografia  basica
existente en el
hospital.

Bibliografia  basica
sugerida.
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Es la lista de titulos de los protocolos de investigacion
de los médicos residente del dltimo grado.

La finalidad es que al pasar a su Uultimo grado
académico ya cuenten con el titulo, tema a
desatrrollar.

Es el conjunto de procedimientos que se utilizan para
medir el grado de aprendizaje, el desarrollo de las
destrezas y la actitud del educando durante Ia
realizacion de las actividades clinicas y docentes, de
acuerdo a los objetivos del curso. Comprende:

14.1 Procedimientos de evaluacion.

14.2 Técnicas o instrumentos de evaluacion.

14.3 Frecuencia de las evaluaciones.

14.4 Evaluacion final.

14.5 Valor porcentual de las evaluaciones.

Es un formato integrador (resumen), por lo que
deberan anexarse los formatos intermedios que
aplique el Hospital.

Es el conjunto de actividades de caracter temporal
gue ejecutan o prestan los profesionistas que estan
cursando especialidades o subespecialidades como
parte de su formacion y en interés de la sociedad y
del estado. Comprende:

15.1 Nombre del alumno.

15.2 Hospital al que rota.

15.3 Fechas de inicio y término de la rotacion rural.
Libros y revistas indexadas actualizadas en cantidad
suficiente para lograr el desarrollo del curso existente

en el hospital.

Libros y revistas indexadas, actualizadas en cantidad
suficiente, sugerida para lograr el desarrollo del curso.
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18 Otros datos

19 Anexo. Lineamientos
de residentes.
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Todo lo que se considere de importancia para el
programa operativo y que no este consignado en este
documento.

Anexar al programa operativo los lineamientos
(reglamento) de residentes, basados en el reglamento
interno del hospital, la Norma Oficial Mexicana para la
organizacion y funcionamiento de las residencias
médicas y programas académicos correspondientes

Perfil del Aspirante
Perfil del Egresado.
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DATOS GENERALES:

Nombre del curso:_ESPECIALIDAD DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

Fechade inicio: . 12de Marzo 2006  Fechade término: 28de Feb. 2007 |

Hospital Sede:_Hospital General “Dr. Gustavo A. Rovirosa Pérez”

Hospital Subsede:

Institucidon de ensefianza superior que avala el curso:;

Universidad Juarez Autdénoma de Tabasco

CUERPO DIRECTIVO DE LA UNIDAD:

Director: __ Dr. Luis A. Ojeda Jiménez

Jefe de Ensefianza:_Dr. Druso Estrada Lépez

PERSONAL DOCENTE:

Profesor titular del curso: Dr. José Guadalupe Soberano Almeida

Profesor (es) adjunto (s): Dra. Ma. Teresa Herndndez Marin

Profesores colaboradores o invitados: Dra. Nora Diana Candelario Morales,

Dra. Teresa Gomez Lopez, Dra. Rocio Garcia Carmona, Dr. Juan Antonio Pérez
Lopez, Dr. José Luis Montiel Rodriguez, Dr. Gabriel Gerardo Garcia
Hernandez, Dr. Emilio Manzanilla Alonso, Dr. Juan Antonio Torres Trejo y

Dr. Carlos A. Payan Fraijo.

10
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3 OBJETIVO DEL PROGRAMA OPERATIVO.

a)

b)

GENERAL:

Preparar al medico residente en el area cognoscitiva, psicomotriz y
afectiva, en el campo de la ginecologia y de la obstetricia durante un
periodo de 4 afios para que sea capaz de resolver el 95% de la
problematica de esta especialidad.

ESPECIFICO:

1) PRIMER ANO DE ESPECIALIDAD: El medico adquirird preparacion
en el area cognoscitiva, psicomotriz y afectiva de la obstetricia normal.

2) SEGUNDO ANO DE ESPECIALIDAD: el medico adquirira
preparacion en el area cognoscitiva, psicomotriz y afectiva de la
obstetricia patoldgica, para que al concluir los 2 primeros afios de la
residencia sea un especialista en obstetricia.

3) TERCER ANO DE ESPECIALIDAD: el medico adquirir4 preparacion
en el &rea cognoscitiva, psicomotriz y afectiva de la ginecologia clinica
y continuara aumentando su experiencia mediante las practicas
hospitalarias en la obstetricia normal y patoldgica.

4) CUARTO ANO DE ESPECIALIDAD: el medico adquirira preparacion
en el area cognoscitiva, psicomotriz y afectiva de la patologia
quirdrgica de la ginecologia y continuara desarrollando sus practicas
de obstetricia normal, patologica, ginecologia clinica, para que al
concluir  este aflo académico sea un medico especialista en
ginecologia y obstetricia.

11
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PERFIL DEL MEDICO ASPIRANTE A LA ESPECIALIDAD DE GINECOLOGIA Y
OBSTETRICIA.

EL ASPIRANTE DEBE TENER LAS SIGUIENTES CUALIDADES:

>

Disciplina para el trabajo y estudio.

Capacidad de andlisis, sintesis y espiritu critico

» Sentido de cooperacion y capacidad para establecer relaciones humanas

YV Vv VY V

positivas y ser solidario con los semejantes.
Maximo sentido de respeto por la vida y la muerte.
Capacidad para controlar las situaciones de estrés.
Salud fisica y mental

No tener adicciones a drogas o alcohol.

12
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PERFIL DEL EGRESADO:

El perfil del egresado de la residencia medica en la especialidad de ginecologia y
obstetricia, comprende tres vertientes de logros educativos los cuales se esperan
como efectos del proceso de la educacién formal:

1.
2.
3.

La orientacion humano-profesional (el ser)

La formacion intelectual (el saber)

Y el desempefio operativo del especialista de ginecologia y obstetricia (el
saber hacer)

AL TERMINO DEL PROGRAMA DE LA ESPECIALIDAD, EL EGRESADO SERA
CAPAZ DE:

>

Emplear con eficiencia y eficacia los métodos y técnicas de la atencion
medica, apropiados a las circunstancias individuales y de grupo que afronte
en su préactica profesional.

Reflexionar con sentido critico acerca de los recursos de prevencion,
diagnostico, tratamiento y rehabilitacion en el campo de la Ginecologia y
Obstetricia.

Seleccionar, analizar y valorar la literatura medica de su especialidad,
aplicandola con pertinencia a su propio quehacer diario, con el fin de
sustentar, profundizar y ampliar sus acciones profesionales.

Colaborar productivamente en grupos de trabajo interdisciplinario del ambito
de la salud, procurando una visién integradora de su quehacer en relacion
con el trabajo de los demas profesionales del area.

Participar en acciones de educacion para la salud, dirigidas a los usuarios y
grupos sociales, asi como en la difusion del conocimiento medico a sus
pares y a las nuevas generaciones de profesionales de la salud.
Comprender el proceso de formacion profesional del medico como
fendmeno humano y social.

Tener presente en el ejercicio de su especialidad, los principios de
humanismo, considerando la integridad del individuo.

Procurar su educacion permanente y superacion profesional, que lo impulse
a su continuo perfeccionamiento y al empleo ético de su conocimiento
medico especializado.

Poseer las capacidades psicomotrices para llevar a cabo los procedimientos
meédicos y/o quirdrgicos que requieren los usuarios de la Especialidad de
Ginecologia y Obstetricia.

13
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO

UNIDAD

DIDAGTICA TEMARIO FECHA | COORDINADOR | PONENTE
GENETICA EN | BASES BIOLOGICAS DE LA | MARZO- DR. JOSE DR. JUAN A.
GINECOLOGIA | HERENCIA. 2006 GUADALUPE PEREZ
% e Mitosis. SOBERANO LOPEZ
OBSTETRICIA ALMEIDA

Meiosis en células
germinales masculina y
femenina.

Cariotipo humano normal.
Diferenciacion sexual en el
humano.

Estructura quimica del
material genético.

Patrones mendelianos de la
herencia en el humano.

Herencia autosdmica
dominante.

Herencia autosémica
recesiva.

Herencia ligada al
cromosoma X.

Cromatina sexual.
Alteraciones numéricas de
los

Cromosomas.
Alteraciones estructurales
de los cromosomas.
Principales cuadros clinicos
de origen cromosémico.
Genética en esterilidad e

infertilidad.

e Genética y cancer.

14
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
EMBRIOLOGIA | e|ndicaciones de estudio ABRIL- DR. JOSE DRA. NORA
EN GINECO- genético preconcepcional, 2006 GUADALUPE DIANA
OBSTETRICIA. ALMEIDA MORALES

¢ Diagndstico genético prenatal.

¢ Desarrollo de la génada
masculina y femenina

e Periodo indiferenciado de las
g6nadas masculina y femenina

e Diferenciacion de la gbnada
masculina y
Femenina.

e Espermatogénesis y
OVOgénesis.

e Formacion y desarrollo de los
organos genitales internos
(trompa uterina, Utero, tercio
superior de vagina).

e Formacion de la cloaca, bulbos
sinovaginales, placa vaginal.

e Formacion y desarrollo de los
o6rganos genitales externos
femeninos (periodo
indiferenciado, periodo
diferenciado)

Origen, formacion y desarrollo
de los genitales externos
masculinos: periodo
indiferenciado y periodo
diferenciado.

e Principales patologias por
alteracion en el

e Desarrollo de las génadas
femenina y masculina.

e Principales

¢ Patologias

e Por alteraciony  desarrollo
de los Organos genitales
femeninos y masculinos.

o Formacion y desarrollo del
pronefro del mesonefro vy
metanefro.

15
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
e Formacioén y desarrollo de DR. JOSE DRA. NORA
Continua los conductos colectores de MAYO GUADALUPE DIANA
EN GINECO- e Formacion y desarrollo de ALMEIDA MORALES
LOGIA ¥ uretra femenina, masculina 'y “
OBSTETRICIA. vejiga urinaria.
e Glandulas accesorias para p
uretral masculina y p
femenina.
e Origen, formacién y
desarrollo de la glandula
mamaria.

OBSTETRICIA ESTADO GRAVIDICO “ DR. JOSE DRA. TERESA
NORMAL PUERPERAL NORMAL JUNIO/ GUADALUPE | GOMEZ LOPEZ
« Diagnostico de embarazo 2006 SOBERANO

ALMEIDA «

¢ Cuidados prenatales

¢ Papel de la ultrasonografia en

la vigilancia prenatal

* Modificaciones funcionales
que produce el embarazo en
la madre.

e Métodos de registro de la
contractilidad uterina.

¢ La contractilidad uterina
durante el embarazo.

¢ La transformacion gradual de
la contractilidad uterina al final
del embrazo.

e Determinismo del parto:
factores desencadenantes del
trabajo de parto.

e Accion de los agentes.

e La onda contractil

¢ Mecanismos y atencién del

parto normal

e Contractilidad uterina normal
durante el parto.

16
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
OBSTETRICIA | e Efectos del parto sobre la JUNIO/ DR. JOSE DRA TERESA
NORMAL madre. 2006 GUADALUPE GOMEZ LOPEZ
SOBERANO
o Efectos del parto sobre el ALMEIDA

feto.

Vigilancia instrumental del
feto en el embarazo y parto.
Analgesiay anestesia
obstetricias

Episiotomia.

Alumbramiento.

Fisiologia del alumbramiento.
La contractilidad  uterina
durante el alumbramiento y el
posparto.

Lesiones del canal del parto
reparacion de episiotomia
Puerperio fisioldgico.
Aplicacion de DIU post-parto.
Lactancia.

Atencion del recién nacido
normal.

17
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
ANATOMIA e Morfologia y estructura JULIO DR JOSE DR. JOSE
EN histoldgica. 2006 GUADALUPE | GUADALUPE
GINECOLOGIA'Y . o T ; SOBERANO SOBERANO
OBSTETTRICIA e Biotipologia. Tipos de pelvis ALMEIDA ALMEIDA

Osea.

Anatomia drenaje linfatico,
irrigacion e inervacion de:
Trompas.

Utero.

Vagina.

Vulva.

Rif6N.

Ureteros.

Vejiga.

Uretra.

Glandulas parauretral.
Glandula mamaria:
Irrigacion de la mama.
Drenaje linfatico de mama.
Anatomia de:

Hipotalamo.

Hipofisis.

Tiroides

Suprarrenal.

Anatomia de las arterias y
venas:

Aorta.

Sacra media.

lliaca primitiva.

lliaca externa.

lliaca interna con rama del
tronco anterior y posterior.
Musculos irrigacion,
inervacion,

Y drenaje linfatico de la
pared pélvica.

e Musculos del periné.

Musculos de pared
abdominal.

Tipo de incisiones
transversal y longitudinal de
pared toracica.

18
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
PLANIFICACION Concepto e historia AGOSTO DR. JOSE DRA. ROCIO
FAMILIAR anticoncepcion. 2006 %LCJ)%DE%AUNPOE GARCIA
i 2 460 CARMONA
Explosion  demografica vy ALMEIDA

sobrepoblacién.

Planificacion familiar
anticoncepcion hormonal.
Anticoncepcion con

dispositivo intrauterino (DIU).
Anticoncepcién por métodos
de barrera.

Anticoncepcion con métodos
naturales.

Esterilizacion femenina vy
masculina.

Salpingoclasias:

Posparto.

Endoscopica.

Por minilaparotomia.

Por via vaginal.

Resultados e inconvenientes
de la salpingoclasia y de a
vasectomia.

La solicitud de
reanastomosis tubaria
después de la salpingoclasia.
Fecundacion in vitro (FIV).
Fecundacion in vitro y
transferencias de embriones
(FIVTE).

Transferencias de gametos
en trompas de Falopio
(GIFT).
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
- FISIOLOGIA e La permeabilidad celular. SEPT/ DR. JOSE DRA. MA.
e La iniciacion, propagacion y 2006 GUADALUPE TERESA
transmisién de los impulsos del SOBERANO HERNANDEZ
musculo. ALMEIDA MARIN

¢ Accion de los agentes

e Tumorales sobre la membrana y

sobre los érganos

e Intracitoplasmaticos.

¢ La contraccion muscular.

e Las células sexuales.

¢ Fecundacioén e implantacion en
la especie humana.

e Fisiologia del ciclo sexual, ciclo
ovarico.

¢ La ovulacion.

¢ Métodos para Ovulacion.
Determinar la
Fisiologia del ciclo sexual: ciclo
endometrial.
Fisiologia del ciclo sexual: ciclo
vaginal.
Fisiologia del ciclo sexual: ciclo
tubario y cervical.
Pubertad y menarca:
adolescencia y nubilidad.
Climaterio femenino.
Fisiologia de la de la glandula
mamaria.
La neurofisiologia de la
emocion.
Fisiologia sexual femenina.
Estudio general del ciclo
gestacional.
Placentacion.
Fisiologia de la placenta.
La unidad funcional
fetoplacentaria
Fisiologia de las membranas
ovulares y liquido amnidtico.
Fisiologia del feto y del recién
nacido.

Diagnéstico de las condiciones
funcionales del feto.
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
Continda: e Micro y macro ambiente fetal. SEPT DR. JOSE DR. JOSE
FISIOLOGIA | e El control neuro-hormonal de 20/06 %%'EDEA&'AUNPOE %%AB%AR'A%FE)E
la respiracion. ALMEIDA ALMEIDA
INFORMATICA | TEMAS DE INFORMATICA
EN SALUD Windows OCT- DRA. MA LIC. AUREO
Excel 2006 Con
_ TERESA CALCANEO
Power point HERNANDEZ HERNANDEZ
Word MARIN ‘
Acceso a Internet “
Pagina Web ‘
ESTADISTICA | APLICANDO LA ESTADISTICA A .
EN SALUD LA SALUD. 3 DRA. MA. DR. JOSE LUIS
e Introduccion: NOV/ TERESA MONTIEL
Bioestadistica en 2006 HERNANDEZ RODRIGUEZ
Medicina. MARIN

Escalas de medicion.
Uso de software
estadistico.

Tablas y gréficas para
descripcion de datos.
Medidas tipicas para
descripcion de datos.
Probabilidad, poblaciones
y muestras.

Uso de software
estadistico.

Intervalos de confianza y
pruebas de hipétesis.
Inferencia acerca de 1
poblacion.

Inferencia acerca de 2
poblaciones.
Inferencia acerca de
proporciones.

Uso de software
estadistico.
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO

UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA | COORDINADOR PONENTE

Continua..... e Comparacion de 3 0 mas NOV/ DR. JOSE DR. JOSE LUIS

ESTADISTICA poblaciones (ANOVA). 2006 GUADALUPE MONTIEL

e Correlacién y regresion iE)SEE)AANO RODRIGUEZ
(simple y multiple).

o Regresion avanzada
(andlisis logistico para
variables numéricas y
categoéricas)

METODOLO-GIA
DE LA
INVESTIGACION

Universo de investigacion.

Criterios inclusion. NOV/ CD;EAJDC,)ASI’_IEJPE GB,F:IID:]ACI)_LSJEE
Criterios no inclusion. 2006 SOBERANO SOBERANO
Criterios de exclusion. ALMEIDA ALMEIDA
Resultados.

Criterios éticos.
Institucién que financia.
Recursos para investigar.
- beneficios para el
investigador, servicio,
institucion,

Sociedad.

¢ Cronograma de
actividades.
Comentarios.
Conclusiones.
Publicacion.

Realizar trabajo de
investigacion de
obstetricia.
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
BIOQUIMICA e Introduccion: naturaleza del NOV- DR. JOSE DR. JOSE
fendbmeno bioldgico. 2006 GUADALUPE | GUADALUPE
e Teoria atébmica de la materia. SOBERANO SOBERANO
e Propiedades de las ALMEIDA ALMEIDA
moléculas.
¢ Los estados fisicos de la

materia.
e Mezclas moleculares:
estados dispersos.

e Seminario quimico-
patolégico I(presentacion del
caso y discusion).

e Clasificacion de los
compuestos quimicos.

e Los azucares o hidratos de
carbono.

e Los lipidos.

e Seminario quimico-
patolégico Il

e (presentacién de un casoy
discusion).

e Los aminoécidos: las
proteinas en general.

e Las proteinas estructurales y
funciones enzimaticas.

Seminario quimico patolégico
"

e (presentacion de un casoy
discusion).

e Las enzimas.

¢ Metabolismo intermedio:

ciclos energéticos de las
células.

e Los &cidos nucleicos.

¢ El codigo genético.

e De las biomoléculas a las

células.

¢ Los mensajeros quimicos.

e Las hormonas proteicas y

peptidicas
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
Continua... e Las hormonas esteroides. NOV- DR. JOSE DR. JOSE
BIOQUIMICA | e Los neurotransmisores. 2006 %%’EDEA&'AUNPOE GS%AB%AR':&FE)E
e Los opiodes end_ogenos. ALMEIDA ALMEIDA
e Las prostaglandinas.
TRABAJO DE |\ ApRENDER A ELABORAR: DR. JOSE DRA. MA,
ATENCION ) i i T DIC- GUADALUPE TERESA
e Historia clinica obsteétrica. 2006 SOBERANO -
MEDICA | . HERNANDEZ
¢ Nota de ingreso a ALMEIDA MARIN

urgencia labor.

Nota de evolucion.

Nota de posparto.

Nota prequirlrgica.

Nota de revision.

Nota de actualizacion.

Nota de técnica

quirurgica.

e Notade

A lLT.A.

¢ Nota de contra-
rreferencia.

e Atencion de parto eutdcico
en primigesta y multipara
tutoreado.

e Realizar legrado uterino
instrumental tutoreado.

e Realizar legrado uterino
por AMEU tutoreado.

e Realizar operacion
cesarea tutoreado

¢ Realizar episiotomia.

e Extraccion manual de la
placenta.

24




SECRETARIA DE
3 SALUD

SECRETARIA DE SALUD

DIRECCION GENERAL DE CALIDAD Y EDUCACION EN SALUD

DIRECCION DE DESARROLLOS EDUCATIVOS EN SALUD

4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
SEMINARIO DE PROGRAMA NACIONAL E MAR- DR. JOSE DR. JOSE
INVESTIGACION | |INTERNACIONAL. 2006 GUADALUPE GUADALUPE
! e La investigacion cientifica en SOBERANO SOBERANO
ALMEIDA ALMEIDA

el desarrollo de la medicina,
del conocimiento de la
enfermedad y de la
preservaciéon de la salud.

Finalidad y funcion de Ila

investigacion cientifica

e La descripcién de fenbmenos
y la aplicacion de la realidad.

e La probabilidad de ocurrencia
y el control de la salud y
enfermedad.

e El desarrollo tecnoldgico de la
profesion medica.

Fuentes del conocimiento

humano.

¢ La experiencia personal, la
autoridad, el razonamiento
deductivo, el razonamiento
inductivo, el razonamiento
hipotético deductivo.

La ciencia.

Concepto y clasificacion,
origenes del pensamiento
cientifico, evolucién histérica
del método cientifico

e Caracterizacion del
conocimiento cientifico.

Elementos conceptuales de la

teoria cientifica, su papel en la

investigacion.

e Teorias, postulados, axiomas,
teoremas, colorarios,
hipétesis, hechos y datos,
conceptos y

e Constructos, estructuras
tedricas, leyes, modelos,
paradigmas.
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTI NUA... Nociones de teoria de MARZO DR. JOSE DR. JOSE
SEMINARIO DE | conocimiento. 2006 GUADALUPE | GUADALUPE
:NVESTIGAClON ¢ Interpretaciones y problemas SOBERA NO SOBERANO
filoséficos del conocimiento. ALMEIDA ALMEIDA

e Los elementos del
conocimiento, el sujeto, el
objeto, la operacion
cognoscitiva y el
pensamiento,

e Las posturas del idealismo y
del realismo

e El reduccionismo en la
ciencia, la explicacion
mecanicista, el
antirreduccionismo, la
explicacién teleologica.

El método como instrumento de

la investigacion cientifica

e Las etapas légicas principales
del método cientifico.

e Postulados acerca de la
naturaleza (universo) en que
se basa el método cientifico.

e Alcances y limitaciones del
método cientifico.

o El proyecto (protocolo) de
investigacion.

Titulo. Resumen o sintesis del
proyecto. Antecedentes y
planteamiento del problema.
Marco tedrico. Formulacion de
hipétesis, centrales, subsidiarias,
variables, disefio de la
investigacion, implicaciones
éticas, poblacién y muestra,
criterios de seleccion, el estudio
piloto, recoleccion de datos,
tratamiento estadistico,
descriptivo,

Inferencial, recursos, cronograma
de actividades. Fuentes de
informacién, apéndices y anexos
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

1ER. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTI NUA... e Evaluacion critica de estudios MARZO DR. JOSE DRA. MA.
SEMINARIO DE clinicos: 2006 GUADALUPE TERESA
:NVESTIGAClON e Clasificacion general (4 SSLBI\IAEER(A[\)I\AO HEE’X’;’TS EZ
parametros)
e Temporalidad: .
a) Prospectivos
b) Retrospectivos « -
¢ Seguimiento:
a) Longitudinales p
b) Transversales :
e Control p
a)Comparativos !
b)Descriptivos u
e Intervencion: “
a)Experimentales
b)Observacionales
» EXAMEN FEBRERO DR. JOSE
> PRESENTACION DE 2007 GUADALUPE BRA VA
TRABAJO INVEST. SOBERANO TERESA
ALMEIDA HERNANDEZ
MARIN
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

2do. ANO

UNIDAD
DIDACTICA

TEMARIO

FECHA

COORDINADOR

PONENTE

ANATOMIA
PATOLOGICA

>

Y VvV

VVYVY 'V

Vulva:

¢ Enfermedades

infamatorias, infecciosas y
no infecciosas.

e Tumores quisticos
benignos

. Tumores epiteliales.
distrofias.

Neoplasia intraepitelial.
enfermedad de paget.
Tumores malignos.
Vagina:

¢ Lesiones inflamatorias.
e Adenosis.

e tumores benignos

e . Tumores malignos.
Lesiones benignas del cervix.
Enfermedades inflamatorias
no especificas, virales,
bacterias y parasitarias.
Pseuobtumores.

neoplasias benignas.
Neoplasia intraepitelial
Cervical (NIC).

Carcinoma epidemoide
microinvasor e invasor.
Endometrio normal.

Ciclo endometrial.

cambios endometriales
producidos por niveles
hormonales.

Alteraciones Inducidas por
Esteroides anticonceptivos y
por DIU.
Neoplasia endometrial
Hiperplasia y
adenocarcinoma.

Tumores mesenquimatosos
del datero

MARZO
2006

DR. JOSE
GUADALUPE
SOBERANO

ALM EIDA

DR. JOSE
GUADALUPE
SOBERANO

ALM EIDA

28




SECRETARIA DE SALUD
DIRECCION GENERAL DE CALIDAD Y EDUCACION EN SALUD
DIRECCION DE DESARROLLOS EDUCATIVOS EN SALUD

SECRETARIA DE
3 SALUD

4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

2do. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
Continua... » Derivados del masculo liso y MARZO/ DR. JOSE DR.
ANATOMIA del estroma endometrial, 20°6 GUADALUPE | GUADALUPE
PATOLOGICA benignos y malignos. SOBERANO SOBERANO
» Salpingitis aguda, crénica y ALMEIDA ALMEIDA

granulomatosa. Salpingitis

istmica lodosa

Endometriosis,

Embarazo

Ectopico.

Quistes paratubarios.

Tumores benignos y malignos

de la trompa.

Ooforitis aguda

, crénica y granulomatosa

» Absceso ovérico y tubo-
ovarico.

» Tumores benignos y malignos
de la trompa

> Lesiones quistica no

neoplasicas.

» ovarios poliquisticos e

hipertecosis.

» sindrome de Stein Leventhal.

» Clasificacion hitogenética de

los tumores del ovario.

» Caracteristicas
Macroscépicas, microscopicas y
comportamiento biolégico de
los tumores benignos y

malignos.

» Desarrollo,

Anatomia e histologia de la
placenta normal y anormal.

» Aborto.

» Enfermedad trofoblastica
gestacional: mola, mola
invasora y cariocarcinoma.

» Mastitis aguda, cronica y
granulomatosa.

» neoplasias mamarias
benignas.

> Neoplasias malignas
clasificacion y
comportamiento biolégico

VV VYV

A\
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

2do. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
OBSTETRICIA | PERINATOLOGIA: ABRIL DR. JOSE DR. JUAN
PATOLOGICA | Embarazo de alto riesgo. 2006 GUADALUPE ANTONIO
> Evaluacion de la condicion SOBERANO PEREZ LOPEZ
ALMEIDA

fetal.
¢ Monitorizacion electronica.
¢ Monitorizacion bioquimica.
¢ Monitorizacion
ecosonogréfica. Uso del
ultrasonido de alta definicion
¢ Amnioscopia. Fetoscopia.
e Amniocoentesis temprana. .
¢ Pruebas cardiotograficas
especiales.
¢ Flujometria.
¢ Cardocentesis.
¢ Amniocentesis temprana.
¢ Biopsias corionicas y fetales.
» Evaluacion de la madurez fetal.
¢ Estudio de liquido amnidtico.
¢ Estudios de ultrasonido.
» Diagnéstico genético prenatal
» Sufrimiento fetal
¢ Agudo
e cronico (retardo en el
crecimiento).

e Enfermedades hipertension
arterial aguda y crénica en el
embarazo.

¢ Diabetes y embarazo. Otras
endocrinopatias.

e Cardiopatias y embarazo.

¢ Nefropatias y embarazo.

e Isoinmunizacién materno-fetal.

e Parto prematuro

e Embarazo prolongado

e Enfermedades de la colagena.

e Hemopatias.

e Infecciones con repercusiéon
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

2do. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
Continua... e embrionaria y fetal (tcrh).Sida. ABRIL DR. JOSE DR. JUAN
OBSTETRICIA | o Factores ambientales de | 2006 GUADALUPE 'ANTONIO
PATOLOGICA riesgo SOBERANO PEREZ LOPEZ
ALMAIDA “
CIRUGIA “
OBS'TET_RICIA_II DR. JOSE DR. JOSE
» Circlaje cervical. GUADALUPE GUADALUPE
> Reparacién de desgarres del MAYO/ SOBERANO SOBERANO
parto. 2006 ALMEIDA ALMEIDA
» Transfusion fetal intrauterina. u
> Cesarea. “
> Histerectomia obstétrica.
Continua...
PROBLEMAS
SABTSSE(BE'SQ PATOLOGICOS DEL MAYO DR. JOSE DRA. MA.
RECIEN NACIDO 2006 GUADALUPE CRISTINA
SOBERANO IBANEZ
> Apnea neonatorum. ALMEIDA PAREJA
» Sindrome de insuficiencia
respiratoria.
» Traumatismos.
» Infecciones.
» Malformaciones
congeénitas.
» Prematurez y
postmadurez.
» Enfermedad hemolitica.
» Enfermedades de
tratamiento quirdrgico
inmediato.
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

2do. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
Continua... ESTADO GRAVIDICO MAYO- DR. JOSE DR. JOSE
OBSTETRICIA PUERPERAL NORMAL 2006. GUADALUPE GUADALUPE
ALMEIDA ALMEIDA

Aborto

Embarazo ectopico
Enfermedades del trofoblasto
Emesis e hiperemesis
gravidica

Polihidramnios y oligohidram-
nios.

Ruptura prematura de
membranas

Embarazo multiple.
Hermorragia de la segunda
mitad del embarazo.
Complicacio-nes medicas,
quirurgicas y ginecologicas
del embarazo

» Infecciones de las vias
urinarias

» Otras infecciones

» Sindrome anemico- carencial
>

>

VV VYV ¥V VVVYV

A\

Neoplasia del aparato genital
Cervicovaginitis

Patologia del trabajo de parto
» Distocias por anomalias de
situacion, posicién y
presentacion.
> Distocias por desarrollo
anormal del feto
> Distocias por pelvis estrecha
» Distocias por anormalidades
del tracto genital
Distocias
e Ovulares
¢ Distocias dinamicas
»Inducciéon y conduccion del
trabajo de parto
»Inhibicion de la contractilidad
uterina
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2do. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
Continua... »>PUERPERIO PATOLOGICO | JUNIO- DR. JOSE DR. JOSE
OBSTETRICIA »Hemorragia posparto 2006 GUADALUPE GUADALUPE
»Complicaciones de la ALM,'?lDA ALMFIDA
lactancia
»Regulacion neuroendocrina del
. . DR. JOSE DRA NORA
ENDOCRINO- sistema hipotalamo JUNIO GUADALUPE DIANA
GIA v i adenohipofisiarias, ALMEIDA MORALES
OBSTETRICIA neurohormonas.

» Panhipopituitarismo y
deficiencias selectivas.
Tumores de la region
hipotalamo hipofisiaria.

» Diferenciacion sexual normal y
anormal, estados intersexual.

»Fisiologia de la pubertad,
adolescencia, pubertad precoz
y retardada.

» Alteraciones del ciclo
menstrual, dismenorrea y
sindrome de tension
premenstrual.

»Amenorrea primaria, cuadro
clinico y tratamie nto.

»Amenorrea secundaria, cuadro
clinico y trata- m iento.

»Hemorragia uterina
disfuncional.

» Sindrome de anovulacion
cronica.

» Patologia endocrina del
climaterio.

» Ginecopatias que cursan con
estrogenismos persistente,
endometriosis,
fibromiomatosis y mastopatias
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

2do. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
SOCIOLOGIAEN | FINALIDAD DE LA UNIDAD JULIO- DR. JOSE DRA. MA.
GINECOLOGIA Y | TEMATICA: 2006 | GUADALUPE TERESA
OBSTETRICIA | 5 Aproximaciones sociales sobre SOBERANO HERNANDEZ
ALMEIDA MARIN

el proceso de salud.

» Factores sociales, economicos
y culturales que influyen en el
proceso de salud/enfermedad.

»Papel social, condiciones de
vida y practicas de salud de la
mujer mexicana.

» Motivaciones concientes e
inconcientes de la conducta.

» Carécter y personalidad.

» Concepto de la salud mental.

» Neurosis: psicosis.

» Trastornos de la personalidad.

» Trastornos psicofisiologicos.

» Medicina psicosomaética.

» Como elaborar un expediente

psiquiatrico.
» Técnica de la entrevista
psiquiatrica.
» Psicologia femenina. Bases

biolégicos y sociocullturales.

» Amenorrea psicogena,
hipermenorrea. Hemorragia
uterina anormal. Algias pélvico
lumbares.

» Sistalgias.
guemaduras
Prurito vulvar.

» Dismenorreas.

» Tensién premenstrual.

> Alteraciones organicas
femeninas

» Sintomas psicosométicos y
psiquiatricos asociados al
climaterio.

» Respuesta emocional a las
operaciones ginecoldgicas
mutilantes (histerectomia,
mastectomia)

Sensacion de
vulvouretales.
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2do. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
Continua... » Anticoncepcién. Motivaciones. | AGOS DR. JOSE DRA.MA.
SOCIOLOGIAEN | |ndicaciones del método desde | 2006 GUADALUPE TERESA
g:BNS"ETCEC%'EQ?ST Y| el punto de vista psiquiétrico. SOBERANO HERNANDEZ
» Respuesta emocional individual ALMF'DA MARIN
y de la pareja al control de la
fertilidad.
> Esterilidad psicogena.
» Aborto

» El embarazo como experiencia
familiar. Respuesta emocional
de la madre al embarazo.

» Hiperemesis gravidica. Otros
trastornos psicosomaticos de
embarazo.

» Respuestas emocionales a la
experiencia del parto.

» Trastornos psiquiatricos en el

puerperio.
> La relacién médico —paciente
» Diagndstico precoz de

padecimientos psiquiatricos en
pacientes que acuden a
consulta con el ginecologo.

> A quién y como referirlos.

> Recursos de la psiquiatria
contemporanea.

» Terapias fisicas.

» Terapias medicamentosas.

» Las psicoterapias.
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2do. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
BIOETICA » Codigo de Bioetica SEPT/ DR. JOSE DRA TERESA
> Derecho de los Pacientes 2006 GUADALUPE | GOMEZ LOPEZ
> Derecho de los Medicos SOBERANO ¢
ALMEIDA
» Conceptos de la farmacologia y DR. JOSE
FARMACOLO partes que la integran. SEPT/ GUADALUPE DR. JOSE
GIA » Mecanismos de absorcion, la 2006 SOBERANO GS%AB%AR':&FE)E
circulacion y distribucion de las ALMEIDA ALMEIDA

drogas, mecanismos de accion,

» Su metabolismo y exonecion.

» Farmacologia renal: diuréticos
y antidiuréticos.

» Conceptos generales sobre
antimicrobianos y

» Antiparasitarios.

» Bacteriostéaticos usados en
ginecologia y obstetricia.

» Antisépticos locales: su uso en
la piel. Antisépticos de uso
vaginal.

» Tricomonicidas.

» Medicacién antimicética.

Los antinflamatorios y las
enzimas proteoliticas en

» Ginecologia y obstetricia.

» Las gonadotropinas humanas,
sus hormonas liberadoras y los
analogos de las mismas.

» Los estrégenos

» Los progesta-genos.

» Los anticoncep-tivos
hormonales.

» Hormonas corticoides y acth.

Andrdgenos y anabdlicos
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2do. ANO

UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA | COORDINADOR PONENTE

Continua.... » Asociaciones hormonales. SEPT/ DR. JOSE DR. JOSE

> Antigonadotré-picos, 2006 GUADALUPE GUADALUPE

FARMACOLO | amenorreay SOBERANO SOBERANO

GIA pseudomenopausia ALEMEIDA ALMEIDA
iatrogénica.

» Medicacién tiroidea y
antitiroidea.

» Drogas antineoplasicas.

» Drogas ocitocicas.

» Drogas utero-inhibidoras.

» Analgésicos, amnésicos,
sedantes y anestésicos
empleados en ginecologia y
obstetricia.

“ “

DR. JOSE DRA. NORA
TRABAJO DE | LOS GRANDES SINTOMAS Y OCT/ GUADALUPE DIANA

ATENCION | SINDROMES 2006 SOBERANO | CANDELARIO
MEDICA I GINECOLOGICOS: ALMEIDA MORALES

Inervacion del aparato genital.
Dolor en ginecologia.
Sindrome abdominal agudo
de origen ginecoldgico.
Dismenorrea.
Simpatectomia presacra y
ovarica.
Cirugia funcional del aparato
genital femenino.
Trastornos menstruales.
Hemorragia uterina anormal.
Hemorragia uterina
disfuncional.
INFECCIONES DEL APARATO
GENITAL FEMENINO
» Semiologia de la leucorrea.
> Infecciones e infestaciones
vaginales:
Medicamentos, duchas,
isuflaciones, atomizaciones y
embrocaciones vaginales.
» Antimicrobianos en
ginecologia.

VVY VYV VYV VYVV

37




SECRETARIA DE
3 SALUD

SECRETARIA DE SALUD

DIRECCION GENERAL DE CALIDAD Y EDUCACION EN SALUD

DIRECCION DE DESARROLLOS EDUCATIVOS EN SALUD

4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

2do. ANO

UNIDAD
DIDACTICA

TEMARIO

FECHA

COORDINADOR

PONENTE

Continua...

TRABAJO DE
ATENCION
MEDICA 1l

>

VV vv

A\

Marsupializacion de la
glandula de Bartholin.
Bartholinectomia.
Eelectrocoagulacion de las
glandulas de Skene.
Blenorragia femenina.
Inflamacion pélvica: aguda y
cronica.

Tratamiento médico y
fisioterapico de la inflamacion
pélvica.

Tratamiento quirdrgico de la
inflamacién pélvica: aguda y
cronica.

Salpingectomia
salpingoovarivariolisis.
Salpingostomia lineal
Anexectomia en las
infecciones agudas y
cronicas.

Tuberculosis genital.
Cuidados preoperatorios en
cirugia ginecoldgica.
Posiciones de la paciente en
cirugia ginecoldgica.

La anestesia en cirugia
ginecoldgica.

Examen preanestésico y
seleccidn del tipo

De anestesia.

Alto riesgo en cirugia
ginecoldgica.

La cirugia en la anciana.

La enfermedad
postoperatorio:

NOV
2006

DR. JOSE
GUADALUPE
SOBERANO

ALMEIDA

DRA. NORA
DIANA
CANDELARIO
MORALES
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2do. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA | COORDINADOR PONENTE
SEMINARIODE | PROGRAMA NACIONAL E DIC/ DR. JOSE DRA. MA.
INVESTIGACION | INTERNACIONAL. 2006 GUADALUPE TERESA
I e La investigacion cientifica en SOBERANO HERNANDEZ
ALMEIDA MARIN

el desarrollo de la medicina,
del conocimiento de la
enfermedad y de la
preservaciéon de la salud.

Finalidad y funcion de Ila

investigacion cientifica

e La descripcién de fenbmenos
y la aplicacion de la realidad.

e La probabilidad de ocurrencia
y el control de la salud y
enfermedad.

e El desarrollo tecnoldgico de la
profesion medica.

Fuentes del conocimiento

humano.

o La experiencia personal, la
autoridad, el razonamiento
deductivo, el razonamiento
inductivo, el razonamiento

e Hipotretico decuctivo.

La ciencia.

e Concepto y clasificacion,
origenes del pensamiento
cientifico, evolucion historica
del
Metodo cientifico

e Caracterizacion del
conocimiento cientifico.

Elementos conceptuales de la

teoria cientifica, su papel en la

investigacion.

e Teorias, postulados, axiomas,
teoremas, colorarios,
hipotesis, hechos y datos,
conceptos y constructos,
estructuras teoricas, leyes,
modelos, paradigmas.

¢ Nociones de teoria de
conocimiento.
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2do. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTINUA.... e Interpretaciones y problemas DIC/ DR. JOSE DRA. MA.
SEMINARIO DE filosoficos del conocimiento. 2006 GUADALUPE TERESA
::\IVEST|GAC|ON e Los elementos del SOBERANO HERNANDEZ
ALMEIDA MARIN

conocimiento, el sujeto, el
objeto, la operacion
cognoscitiva y el
pensamiento,

e Las posturas del idealismo y
del realismo

¢ El reduccionismo

En la ciencia, la explicacion
mecanicista, el antirreduccionis-
mo, la explicacion tteleologica.

El metodo como instrumento de
la investigacion cientifica

Las etapas logicas principales
del metodo cientifico.

e Postulados acerca de la
naturaleza (universo) en que
se basa el metodo cientifico.

e Alcances y limitaciones del
metodo cientifico.

e El proyecto (protocolo) de
investigacion.

e Titulo. Resumen o sintesis del
proyecto. Antecedentes y
planteamiento del problema.
Marco teorico.

e Formulacion de hipotesis,
centrales, subsidiarias,
variables, diseno de la
investigacion, implicaciones
eticas, poblacion y muestra,
criterios de seleccion, el
estudio piloto, recoleccion de
datos, tratamiento estadistico,
decriptivo,
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

2do. ANO

UNIDAD
DIDACTICA

TEMARIO

FECHA

COORDINADOR

PONENTE

CONTINUA...
SEMINARIO DE
INVESTIGACION
Il

e Inferencial, recursos,
cronograma de actividades.
Fuentes de informacion,
apendices y anexos

e Evaluacion critica de estudios
clinicos:

¢ Clasificacion general (4
parametros)

e Temporalidad:

c) Prospectivos

d) Retrospectivos

e Seguimiento:

¢) Longitudinales

d) Transversales

e Control

a)Comparativos

b)Descriptivos

e Intervencion:

a)Experimentales

b)Observacionales

» EXAMEN
PRESENTACION DE TRABAJO
INVEST.

DIC/
2006

FEB/
2007

DR. JOSE
GUADALUPE
SOBERANO

ALMEIDA

“

DR. JOSE
GUADALUPE
SOBERANO

ALMEIDA

DRA. MA.
TERESA
HERNANDEZ
MARIN

DRA. MA.
TERESA
HERNANDEZ
MARIN
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3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
ESTERILIDAD E e Definiciones, incidenciasy | MARZO DR. JOSE DR. JOSE
INFERTILIDAD clasificacion de esterilidad 2006 GUADALUPE | GUADALUPE
e infertilidad. SOBERANO SOBERANO
e Normas generales para el ALMFlDA ALM!,EIDA
estudio de la pareja
esteril.
e Programa de diagnéstico.
Factores de esterilidad.
e Requerimientos minimos
del estudio basico de la
pareja estéril.
y Hj\t/‘i’:r?a‘_je la endoscopia | ARZO/ DR. JOSE DR JUAN A.
pelvi ) _ 2006 GUADALUPE TORRES
e Pelviscopia transvaginal. SOBERANO TREJO
e Laparoscopia ALMEIDA
ginecoldgica. “
e Histeroscopia.
¢ Cirugia endoscépica. )
FacTor | B o, cidencia VAR :
ENDOCRINO : o . 2006 DR. JOSE DRA.MA.
OVARICO DE  Etiopatogenia. GUADALUPE TERESA
ESTERILIDAD e Fisiopatologia. SOBERANO HERNANDEZ
e Tipos clinicos. ALMEIDA MARIN
e Diagnostico. u
e Tratamiento.
FACTOR e Concepto, incidencia.
'll\'lléi(L)PDlleRlTo e Etiopatogenia. MAR/ DR. JOSE DRA. ROCIO
isi i 2006 GUADALUPE GARCIA
ESTERILIDAD : _FI_:SIOpa;[PI.Ogla' SOBERANO CARMONA
POs ¢linicos ALMEIDA
e Diagnaostico.
e Tratamiento.
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3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTINUA... e Concepto, incidencia. ABRIL/ DR. JOSE DRA. TERESA
FACTOR o F!S|opatfjl_og|a. ALMEIDA
UTERINO DE e Tipos clinicos “
ESTERILIDAD e Diagnostico. u
e Tratamiento
FACTOR inci i
CERVICAL ° Cc_)ncepto, mgdenma. ABRIL/ DR. JOSE DR. JOSE LUIS
DE e Etiopatogenia. 2006 GUADALUPE MONTIEL
ESTERILIDAD e Fisiopatologia. SOBERANO RODRIGUEZ
; i ALMEIDA
e Tipos clinicos
e Diagnostico. .
e Tratamiento. p
FACTOR
VAGINOPERINE e Concepto, incidencia. MAY/ DR. JOSE DR. JOSE
é;TERILIDADDE * Mecanismo de 20/06 GUADALUPE | GUADALUPE
pl’OdUCCIOﬂ. SOBERANO SOBERANO
¢ Diagnostico. ALMEIDA ALMEIDA
e Tratamiento. “
e Concepto, incidencia. DR. JOSE
FACTOR P MAY/ | GUADALUPE DR. JUAN
INMUNOLOGICO e Mecanismo de ANTON 10
duccién 2006 SOBERANO
produccion. ALMEIDA PEREZ LOPEZ
e Diagnostico.
FACTOR e Lo que debe saber el DR. JOSE DR. JOSE
MASCULINO inecologo acerca de MAYO GUADALUPE
g g 2006 GUADALUPE
e Este factor y sus|—<° | SOBERANO SOBERANO
componentes: ALMEIDA ALMEIDA
o Espermatico.
e Seminal.
¢ De inseminacion.
e Vascular.
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3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
LA e Concepto, incidencia. JULIO/ DR. JOSE DR .JOSE
INFERTILIDAD e Tipos clinicos 2006 GUADALUPE GUADALUPE
HUMANA ; . SOBERANO .SOBERANO
(etiopatogenia y ALMEIDA ALMEIDA
fisiopatologia).
¢ Diagnéstico.
e Tratamiento.
e Bases y criterios de
sceccion para el | JobL | DRIOSE | oman
. tratamiento quirdrgico.
(EBII\II\IECOLOGICA e Cirugia vagi?lo—pe?ineal SOBERANG HERNANDEZ
ESTERILIDAD ALMEIDA MARIN

e Cirugia del factor cervical.
e Cirugia del dtero en
esterilidad e infertilidad.

e Cirugia de los ovarios.

e Cirugia del factor tubo-
peritoneal de esterilidad.

o Cirugiade la
endometriosis en la
esterilidad

e Papel de microcirugia en
la esterilidad e infertilidad.
Uso del laser en la cirugia
de la esterilidad.

e Cirugia laparoscopica
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
FISIOLOGIA EN e Determinar la AGO/ DR. JOSE DR. EMILIO
GINECOLOGIA e Fisiologia del ciclo sexual: 2006 GUADALUPE | MANZANILLA
ciclo endometrial. SOBERANQ ALONSO
.. . . ] ALMEIDA
e Fisiologia del ciclo sexual: “
ciclo vaginal. p
¢ Fisiologia del ciclo sexual:
ciclo tubario y cervical. p p
e Pubertad y menarca:
adolescencia y nubilidad. u
e Climaterio femenino. p
e Fisiologia de la de la u
glandula mamaria.
e La neurifuisiolo-gia de la “ L
emocion.
¢ Fisiologia sexual “
femenina. p
e Estudio general del ciclo :
gestacional. “
e Placentacion. ‘
e Fisiologia de la placenta. “
e La unidad funcional ‘
fetoplacentariafisiologia ‘
de las membranas ‘
ovulares y liquido ‘
amniético. ‘
e Fisiologia del feto y del .
recién nacido.
¢ Diagndstico de las -
condiciones funcionales .
del feto.
CIRUGIA
GINECOLOGICA CIRUGIA GINE(;OII_OGICA DR. JOSE DR. JOSE
e Balance de liquidos y AGOST GUADALUPE | GUADALUPE
electrolitos en cirugia 2006 SOBERANO SOBERANO
ginecoldgica. ALMEIDA ALMEIDA
e Cuidados postoperatorios
en cirugia ginecoldgica.
e Shock en cirugia.
e Paro cardiaco
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3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTINUA Diabetes y cirugia SEPT/ DR. JOSE DR JOSE
CIRUGIA ; f T GUADALUPE GUADALUPE
. Cardiopatias y cirugia 2006
CINECOLOBICA Selecc?én de ?/a viag SOBERANG SOBERANO
ALMIDA ALMEIDA

quirurgica.

Incisiones abdominales en
cirugia ginecoldgica.
Celiotomias vaginales.
Incisiones ampliadoras de
la vagina para cirugia por
esta via.

Conceptos actuales de
cirugia ginecoldgica.
Cirugia ginecologica
conservadora: bases,
criterios e indicaciones.
Ovarioctomias totales y
parciales.
Ovariopepsias.
Miomectomias e
histerosegmentaciones.
Conceptos generales: la
histerectomia abdominal
subtotal.

La histerectomia total
abdominal.
Histerectomia
abdominales atipicas.
Las histerectomias
vaginales.

Complicaciones de la
cirugia vaginal.
Tratamiento
transoperatorio de las
heridas del uréter y la
vejiga.

Heridas vasculares
transoperato-rias.
Tromboflebitis y
flebotrombosis
postoperatorias.
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3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTINUA Bloque lumbar. Aspiracion SEPT/ DR .JOSE DR. EMILIO
CIRUGIA y ligadura de venas 2006 GUADALUPE | MANZANILLA
GINECOLOGICA
femorales. .SOBERANO ALONSO
Ligadura de la vena cava ALMEIDA

inferior.

\la infeccién
postoperatoria en cirugia
ginecoldgica.

La antibioterapia
profilactica.

Infeccion urinaria
postoperatoria.
Retenciodn urinaria
postoperatoria.

Drenaje vesical en
Cirugia ginecoldgica.
Cistostomia suprapubica

Malformaciones
congénitas del aparato
genital femenino.
Metroplastias para el
tratamiento de las
malformaciones
congénitas del utero.

Los estados intersexuales.
Cirugia de los casos de
sexo ambiguo.
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTINUA... Estatica SEPT/ DR. JOSE DR. LUIS
CIRUGIA : i
. abdominopelvigenital. 2006 GUADALUPE ERNESTO
GINECOLOGICA Relajaciones y SOBERANO DIAZ
laceraciones del perineo. ALMEIDA GALLARDO

Colporrafia anterior.
Colpoperineorrafia,
miorrafia de los
elevadores.

Tratamiento quirdrgico del
desgarro completo del
perineo.

Tratamiento quirdrgico del
enterocele.

Desviaciones uterinas.
Ligamento-pexias
uterinas.

Prolapso genital.
Tratamiento quirdrgico del
prolapso uterino.
Métodos gimnasticos y
ortopédicos en
ginecologia.
Traumatismos
accidentales
himeoperineales
empalamientos,
perforacion vesico-
vaginal, perforacién del
atero.

Fistulas genito-urinarias:
manejo y tratamiento
quirargico.

Fistulas rectoperineales y
rectovaginales: manejo y
tratamiento quirdrgico.
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
GINECOLOGIA DERMATOLOGIA OCT/ DR/ JOSE DRA. MA.
CLINICA e Dermatosis vulvares. 2006 GUADALUPE TERESA
. . SOBERANO HERNANDEZ
e Prurito y kraurosis. ALMEIDA ARIN

Locoplasias.

Otros padecimientos
benignos de la vulva.
Denervacion de la vulva.
Vulvectomia simple.
Cauterizacion,
electrocoagulacion,
criocirugia y extirpacién
de lesiones benignas
vulvares.

Cervicitis cronica.
Laceraciones del cuello
uterino.

Ectropion mucoso y
eversion del cuello
uterino.
Traquelorrafiastraquelopla
stias y amputacion del
cuello uterino.

Tumores benignos del
cuello uterino.
Colposcopia,
colpofotografia y
colpomicroscopia.
Cauterizacion, fulguracion,
electrocoagulacion y
criocirugia del cuello
uterino.

Fibromiomas uterinos.
Pélipos emdometriales.
Criterios para la seleccion
del tratamiento.
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3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA | COORDINADOR PONENTE
CONTINUA | ENDOMETRIOSIS PELVICA OCT/ DR/ JOSE DRA. MA.
GINECOLOGIA | CONCEPTOS Y 2006 GUADALUPE TERESA
CLINICA CLASIFICACION DE LAS SOBERANO HERNANDEZ
ENDOMETRIOSIS. ALMEIDA MARIN

e Teorias de la endometriosis. "
e Cuadros y formas clinicas.
e Tratamiento médico. p
e Tratamiento quirdrgico. P

“

NOV/ DRA. MA. DRA.DULCE
ULTRASONIDO ULTRASONOGRAFIA TERESA MA. CHAVEZ
e Papel de la ecosonografia 2006 HERNANDEZ VELEZ
pélvica abdominal y vaginal MARIN
como ‘
e Auxiliar de diagnéstico en los “
padecimientos ginecoldgicos. .
LA MAMA PATOLOGIA MAMARIA NOV/
¢ Displasias mamarias. DR. JOSE DRA. MA.
: : : 2006 GUADALUPE TERESA
e Hipertrofia mamaria. SOBERANO
. HERNANDEZ
e Tumores benignos de la ALMEIDA MARIN

mama.

e Cancer mamario.

e Extirpacion de las

e Lesiones mamarias
benignas.

¢ Mastectomia simple.
Mastectomia subcutanea.

e Cuadrantectomia.

e Mastectomia radical.
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

3er. ANO

UNIDAD
DIDACTICA

TEMARIO

FECHA

COORDINADOR

PONENTE

UROLOGIA
GINECOLOGICA

SINDROMES
DIGESTIVOS EN
LA PACIENTE
GINECOLOGICA

Recursos diagnoésticos en
urologia ginecoldgica.
Uretroscopia, cistoscopia,
cistonometria.

Sindromes urinarios de
origen ginecoldgico.
Cistitis aguda.
Uretrotrigonitis cronica.
Incontinencia urinaria de
esfuerzo.

Tratamiento quirargico de
la incontinencia urinaria
de esfuerzo.

Pielonefritis aguda y
crénica.

Hidrouréter e
hidronefrosis.

Litiasis renal.
Tuberculosis renal.
Nefrectomia.

Sindromes digestivos,

reflejos en ginecologia.
Apendicitis aguda.
Apendicectomia

Sindromes  ano-rectales
frecuentes en ginecologia.
Hemorroides.
Hemorroidectomia.
Abscesos de la margen del
ano y fistulas recto-
perineales.

Reseccion de intestino
delgado.
Enteroenteroanastomosis
Colostomias

temporales y definitivas.

NOV/
2006

DIC/
2006

DR/ JOSE
GUADALUPE
SOBERANO

ALMEIDA

DR. JOSE
GUADALUPE
SOBERANO

ALMEIDA

DR. CARLOS
A. PAYAN
FRAIJO

@

DRA. TERESA
GOMEZ LOPEZ
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTINUA... e Cierre de colostomia DIC/ DRA. MA. DRA. MA.
ELGES;R/SENEE e Estudio clinico como HE'T\A'\"AAR'\:B EZ HE':A'\AA&'T'\'ID EZ
GINECOLOGICA problema femenino. 3
e Hernioplastia umbilical.
e Hernioplastia inguinal. “ “
e Hernioplastia crural.
e Tratamiento quirlrgico de la
eventracion aguda. u u
e Plastias de la pared
abdominal.
PROBLEMAS | Evaluacion  cardiovascular | pycy DR. JOSE DR. JOSE
CARDIOVAS- preoperatoria. 2006 GUADALUPE GUADALUPE
CULARES e Enfermedades SOBERANG SOBERANO
i ALMEIDA ALMEIDA
e Cardiovasculares y
cirugia.tromboflebitis, L “
e Flebotrombosis y embolismo.
Sindrome postflebitico. I
Varices de los miembros “
inferiores.
La sexualidad como
SEXOLOGIA caracteristica de la vida ENERO DR. JOSE DRA. TERESA
FEMENINA animal. 2007 %LCJ)ADALUPOE GOMEZ LOPEZ
; . BERAN
Sexualidad humana: ALMEIDA

identidad, roll y orientacion
sexual (eleccién de pareja).
Conceptos.

Bases bioldgicas.

Bases psicoldgicas.

Bases naturales.

Respuesta sexual humana:
masculina y femenina
(caracteristicas y diferencia).
Sexualidad de las diferentes
etapas de la vida de la mujer
y del hombre.

Infancia

Desarrollo de los
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

3er. ANO

UNIDAD
DIDACTICA

TEMARIO

FECHA

COORDINADOR

PONENTE

CONTINUA
SEXOLOGIA
FEMENINA

Caracteres sexuales
secundarios.
Menarquia.
Maternidad.
Menopausia.
Comportamiento sexual
imperante.
Moral sexual.
Mitos, fantasias.
Bisexualidad.
Sexo en grupo.
Variantes de la conducta
sexual.
Homosexualidad y
bisexualidad.
Bestialidad (zoofilia)
Pedofilia.
Transvestismos.
Exhibicionismo.
Transexualismo.
Trastornos de la identidad
psicosexual, frigidez,
impotencia, dispareunia
psicogena.
Otros (fetichismo,
masoquismo y sadismo).
Historia clinica sexual.
Bases.
Estructura.
Corrientes.
Importancia.
Estrategia de educacién
sexual.
Ensenanza formal:
profesionales de la salud,
escuela, familia,
comunidad.
Conceptos de terapia
sexual.

ENERO
2007

DRA. MA.
TERESA
HERNANDEZ
MARIN

DRA. TERESA
GOMEZ LOPEZ
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
METODOLOGIA El proceso de formacion | ENERO DR. JOSE DR. JOSE
D e ANZA profesional  del  medico | 2007 GUADALIPE GUADALUPE
como fenomeno individual y SOBERANO SOBERANO
ALMEIDA ALMEIDA

sociocultural complejo
Desarrollar actividades de
educacion dirigidas a los
pacientes con relacién a su
enfermedad y a diversos
grupos sociales en materia
de salud.
Identificar y plantear
problemas sociales
Encontrar  informacion 'y
desarrollar metodos
Generar hipotesis
Formular y probar hipotesis
Estimar el descubrimiento
independiente y la
evaluacion.

Diagndstico prenatal.

Evaluacion ultrasonica del

embarazo.

Evaluacién hormonal del

estado fetal.

Evaluacién cardiotopo-

gréafica ante y transparto.

Evaluacién de la madurez

fetal y otros estudios en el

liquido amnidtico.

Repercusion de la infeccion

en el feto.

Manejo pre, trans y Post

Operatorio.

Lesiones del tubo digestivo.

Lesiones del aparato

urinario.

Cirugia vascular en

ginecologia y obstetricia

(ligadura de arterias

hipogastricas)

Hernioplastias y defectos de

la pared abdominal.

Drenajes y manejo de

heridas
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

3er. ANO
DIL[JDI\AIC[?'IAIE):A TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
TRABAJO DE e Alteraciones metabdlicas y ENERO DRA. MA. DRA. ROCIO
ATENCION endocrinas. 2007 TERESA GARCIA
MEDICAII ¢ Alteraciones hemodinamicas HERNANDEZ CARMONA
cardiovasculares. MARIN .
o Enfermedades del tejido p
conectivo. “
e Enfermedades “
hematopoyéticas.
¢ Enfermedades renales “
(insuficiencia renal).
e Coagulopatias. r p
e Estados de shock.
e Intoxicaciones. “ “
¢ Insuficiencia cardiaca
e Y coronaria. “ “
e Paro cardio-respiratorio.
e Insuficiencia renal aguda. ‘
e Accidente vascular cerebral. ) ‘
PROGRAMA NACIONAL E
SEMINARIO DE INTERNACIONAL . o DRA. MA
INVESTIGACION | ® La investigacion cientifica en | MARZO : ' DRA. MA.
I el desarrollo de la medicina, 2006 TERESA TERESA
del conocimiento de la HERNANDEZ | HERNANDEZ
MARIN MARIN

enfermedad y de la
preservacion de la salud.

Finalidad y funcion de la

investigacion cientifica

e La descripcion de fenomenos
y la aplicacion de la realidad.

e La probabilidad de ocurrencia
y el control de la salud y
enfermedad.

e El desarrollo tecnologico de la
profesion medica.

Fuentes del conocimiento

humano.

La experiencia personal, la
autoriddad, el razonamiento
deductivo, el razonamiento
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTINUA. .. e inductivo, el razonamiento MARZO DRA. MA. DRAMA.
METODOLOGIA hipotretico decuctivo. /2006 TERESA TERESA
DE LA La ciencia HERNANDEZ | HERNANDEZ
INVESTIGA- :
s : : MARIN MARIN
CION Concepto y clasificacion,origenes

del pensamiento cientifico,

evolucion historica del
Metodo cientifico

e Caracterizacion del
conocimiento cientifico.

Elementos conceptuales de la

teoria cientifica, su papel en la

investigacion.

e Teorias, postulados, axiomas,
teoremas, colorarios,
hipotesis, hechos y datos,
conceptos y constructos,
estructuras teoricas, leyes,
modelos, paradigmas.

Nociones de teoria de

conocimiento.

¢ Interpretaciones y problemas
filosoficos del conocimiento.

e Los elementos del
conocimiento, el sujeto, el
objeto, la operacién
cognoscitiva y el
pensamiento,

e Las posturas del idealismo y
del realismo

e El reduccionismo en la
ciencia, la explicacion
mecanicista, el
antirreduccionis-mo, la
explicacion tteleologica.

El metodo como instrumento de

la investigacion cientifica
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTINUA... e Las etapas logicas principales | MARZO/ DRA. MA. DRA. MA.
METODOLOGIA del metodo cientifico. 2006 TERESA TERESA
INVESTIGACION | ® Postulados acerca de la HERNANDEZ | HERNANDEZ
naturaleza (universo) en que MARIN MARIN

se basa el metodo cientifico.

e Alcances y limitaciones del
metodo cientifico.

e El proyecto (protocolo) de
investigacion.

e Titulo. Resumen o sintesis del
proyecto. Antecedentes y
planteamiento del problema.
Marco teorico. Formulacion de
hipotesis, centrales,
subsidiarias, variables, diseno
de la investigacion,
implicaciones eticas,
poblacion y muestra, criterios
de seleccidn, el estudio
piloto, recoleccion de datos,
tratamiento estadistico,
decriptivo, inferencial,
recursos, cronograma de
actividades. Fuentes de
informacion, apendices y
anexos.

¢ Evaluacion critica de estudios

clinicos:

¢ Clasificacion general (4

parametros)

e Temporalidad:

e) Prospectivos

f) Retrospectivos

¢ Seguimiento:

e) Longitudinales

f) Transversales

e Control

a)Comparativos

b)Descriptivos

e Intervencion:

a)Experimentales

b)Observacionales
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

3er. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
> EXAMEN FEB DR. JOSE DRA. MA.
> PRESENTACION DE 2007 GUADALUPE TERESA
TRABAJO INVEST SOBERANO HERNANDEZ
ALMEIDA MARIN
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

4to. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
ONCOLOGIA e Bases de la oncologia NOV/ DR. JOSE DR. JOSE
PREEDEREER | modema 2006 | SoBERANG | SOBERANG
e Teorias etiolégicas y ALMEIDA ALMEIDA

epidemiologia del cancer
ginecologico.
e Inmunologia oncolégica.

e Clasificacion clinica evolutiva

de los canceres del aparato

genital femenino.

e Cancer de la vulva. Estudio

patolégica y clinico.
Vulvectomia radical.

e Carcinogénesis hormonal

transplacentaria.

Adenocarcinoma primario de

la mujer joven.

e Otros carcinomas primari
de la vagina.

0s

e Neoplasia intraepitelial del

cervix (nic).

e Carcinoma del cuello uterino.

e Carcinoma del cuerpo
uterino.

e Conizacion del cuello y
legrado fraccionado
diagnostico.

e Sarcoma del Utero.

e Carcinoma primitivo de la

trompa de falopio.

e Tumores del ovario en
general

e Clasificacion, estudio
patolégico y clinico

Cancer del ovario

Curie-terapia

Roentgen-terapia y Cobalto-
terapia de los canceres
ginecologicos.
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

4to. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTINUA... .Los isotopos radiactivos y los NOV DR.JOSE DR.JOSE
ONCOLOGIA agentes quimioterapicos en el 2006 GUADALUPE GUADALUPE
GINECOLOGICA tratamiento de los canceres SOBERANO SOBERANO
ginecologicos. ALMEIDA ALMEIDA
e Linfadenectomia pelvica
extraperitoneal « p
GINECOLOGIA
QUIRURGICA _ ' NOV u u
e Concepto, incidencia. 2006 DR.JOSE DR.JOSE
e Tipos clinicos GUADALUPE | GUADALUPE
. p SOBERANO SOBERANO
(etiopatogenia y
fisiopatologia). ALMEIDA ALMEIDA
e Diagnostico. p p
e Tratamiento.
e Bases y criterios de ’
seleccion para el «
tratamiento quirdrgico. r
e Cirugia vagino-perineal.
CIRUGIA ENDOSCOPICA “
e Historia de la endoscopia DR.JOSE DR. JUAN A.
pelviana. NOV GUADALUPE TORRES
e Pelviscopia transvaginal. 2006 SOBERANO TREJO
e Laparoscopia ALMEIDA
ginecologica.
e Histeroscopia.
e Cirugia endoscopica
e Cirugia del factor cervical.
e Cirugia del datero en
esterilidad e infertilidad.
e Cirugia de los ovarios.
e Cirugia del factor tubo-
peritoneal de esterilidad.
e Cirugia de la
endometriosis en la
esterilidad.
e Papel de microcirugia en
la esterilidad e infertilidad
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

4to. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTINUA... e Uso del laser en la cirugia NOV/ DR.JOSE DR.JOSE
GINECOLOGIA de la esterilidad. 2006 GUADALUPE GUADALUPE
QUIRURGICA rLQia 1anaroSConicaL SOBERANO SOBERANO
¢ C ugia faparoscopica ALMEIDA ALMEIDA
. e Finalidad de la unidad
GINECOLOGIA didactica: motivaciones DIC/ DR.JOSE DR. JUAN
PSICOSOMATI ) . . 2006 GUADALUPE ANTONIO
CA concientes e inconcientes de SOBERANO PEREZ LOPEZ
la conducta. ALMEIDA

Caracter y personalidad.
Concepto de la salud mental.
Neurosis: psicosis.

Trastornos de la

personalidad.

Trastornos psicofisioldgicos.

¢ Medicina psicosomatica.

e Como elaborar un expediente
psiquiatrico. Técnica de la
entrevista psiquiatrica.

e Psicologia femenina. Bases
biolégicos y sociocullturales.

e Amenorrea psicégena,

hipermenorrea. Hemorragia

uterina anormal. Algias
pélvico lumbares.

e Sistalgias. Sensacion de
quemaduras  vulvouretales.
Prurito vulvar.

e Dismenorreas.

e Tensidn premenstrual.
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

4to. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTINUA... Alteraciones organicas DIC/ DR. JOSE DR. JUAN
femeninas 2006 GUADALUPE ANTONIO
GINECOLOGIA Sintomas psicosomaticos y SOBERANO | PEREZLOPEZ
(P:i'COSOMAT' psiquiatricos asociados al ALMEIDA

climaterio.

Respuesta emocional a las
operaciones ginecolégicas
mutilantes (histerectomia,
mastectomia).
Anticoncepcién. Motivaciones.
Indicaciones  del método

desde el punto de vista
psiquiatrico.
Respuesta emocional

individual y de la pareja al
control de la fertilidad.
Esterilidad psicogena. Aborto
espontaneo psicogeno.

El embarazo como
experiencia familiar.

Respuesta emocional de la
madre al embarazo.

Hiperemesis gravidica. Otros
trastornos psicosomaticos de
embarazo.

Respuestas emocionales a la
experiencia del parto.

Trastornos psiquiatricos en el
puerperio.

La relacién médico /paciente

Diagnostico precoz de

padecimientos psiquiatricos
en pacientes que acuden a
consulta con el ginecdlogo.

A quién y como Referirlos.

Recursos de la psiquiatria
contemporanea.

Terapias fisicas.

Terapias medicamentosas

Las psicoterapias
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

4to. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
EEIGISLACION Marco juridico ENERO DR. JOSE DR. JUAN
GINECOLOGIA Y o Conshtumon politica 2007 GUADALUPE ANTONIO
OBSTETRICIA mexicana SOBERANO PEREZ
e Ley general de salud ALMEIDA LOPEZ
e Ley estatal de salud
Normas aplicadas a -
ginecologia y obstetricia
e Nom-007 )
e Nom-014 .
e Nom-168
Lineamientos tecnicos .
e Cesarea
e Sepsis puerperal «
¢ Hemorragia obstetricia
¢ Enfermedad hipertensiva u
SEMINARIO DE :DNRT%EEAAI\C/I% 'R'IQE'ONAL E ENERO DR. JOSE DRAMA.
INVESTIGACION . MNAL 2007 GUADALUPE TERESA
V] e Lainvestigacion C|ent|f|_C<_a en SOBERANO HERNANDEZ
(TESIS) el desarrollo de la medicina, ALMEIDA MARIN

del conocimiento de la
enfermedad y de la
preservacion de la salud.
Finalidad y funcion de la
investigacion cientifica
e La descripcion de fenomenos
y la aplicacion de la realidad.
e La probabilidad de ocurrencia
y el control de la salud y
enfermedad.
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

4to. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTINUA.... | e Eldesarrollo tecnologico de la | ENERO DR. JOSE DRA. MA.
SEMINARIO DE profesion medica. 2007 GUADALUPE TERESA
INVESTIGACION s SOBERANO HERNANDEZ
WV e Fuentes del conocimiento ALMEIDA MARIN

(TESIS)

humano

¢ La experiencia personal, la
autoriddad, el razonamiento
deductivo, el razonamiento
inductivo, el razonamiento
hipotretico decuctivo.

La ciencia.

e Concepto y clasificacion,
origenes del pensamiento
cientifico, evolucion historica
del
Metodo cientifico

e Caracterizacion del
conocimiento cientifico.

Elementos conceptuales de la

teoria cientifica, su papel en la

investigacion.

e Teorias, postulados, axiomas,
teoremas, colorarios,
hipotesis, hechos y datos,
conceptos y constructos,
estructuras teoricas, leyes,
modelos, paradigmas.

Nociones de teoria de

conocimiento.

¢ Interpretacionesy problemas
filosoficos del conocimiento.

e Los elementos del
conocimiento, el sujeto, el
objeto, la operacion
cognoscitiva y el
pensamiento,

e Las posturas del idealismo y
del realismo

e El reduccionismo en la
ciencia, la explicacion
mecanicista, el
antirreduccionismo, la
explicacion tteleologica.
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

4to. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
CONTINUA.... | El metodo como instrumento de ENERO/ DR. JOSE DRA. MA.
SEMINARIO DE | |a investigacion cientifica 2007 GUADALUPE TERESA
INVESTIGACION | | a5 etapas logicas principales SOBERANO HERNANDEZ
\Y ALMEIDA MARIN

(TESIS)

del metodo cientifico.

e Postulados acerca de la
naturaleza (universo) en que
se basa el metodo cientifico.

e Alcances y limitaciones del
metodo cientifico.

¢ El proyecto (protocolo) de
investigacion.

e Titulo. Resumen o sintesis del
proyecto. Antecedentes y
planteamiento del problema.
Marco teorico. Formulacion
de:

e Hipotesis, centrales,
subsidiarias, variables, diseno
de la investigacion,
implicaciones eticas,
poblacion y muestra, criterios
de seleccidn, el estudio
piloto, recoleccion de datos,
tratamiento estadistico,
decriptivo, inferencial,
recursos, cronograma de
actividades. Fuentes de
INFORMACION, APENDICES
Y ANEXOS

¢ Evaluacion critica de estudios

clinicos:

¢ Clasificacion general (4

parametros)

e Temporalidad:

g) Prospectivos

h) Retrospectivos

¢ Seguimiento:

g) Longitudinales

h) Transversales

“
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4. TEMARIO POR UNIDADES DIDACTICAS.

4to. ANO
UNIDAD
DIDACTICA TEMARIO FECHA COORDINADOR PONENTE
e Control FEB DR. JOSE DRA. MA.
a)Comparativos 2007 GUADALUPE TERESA
b)Descriptivos SOBERANO HERNANDEZ
e Intervencion: ALMEIDA MARIN
a)Experimentales
b)Observacionales
» EXAMEN DR. JOSE DRA. MA.
> PRESENTACION DE FEB GUADALUPE TERESA
TRABAJO 2007 SOBERANO HERNANDEZ
INVESTIGACION MARIN
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5. LISTADO DE ALUMNOS POR GRADO ACADEMICO

NOMBRE DEL RESIDENTE GRADO
ACADEMICO
DR. DANIEL CASTELLANOS CAMPOS v
DRA. MARIA GUADALUPE CENICEROS VILLANUEVA v
DR. JOSE MANUEL HERREJON CARMONA v

DR. JOSE LUIS HERRERA ZARZOSA gl

DR. EDGAR ORLANDO VARGAS RIVERA 3l

DR. YURI PRECIADO RODRIGUEZ 0l

DR CARLOS ROBERTO GUZMAN CABRERA I

DR. JOSE CARLOS MAYORGA GONZALEZ Il

© 0 N o o b~ W N P

DR. HERIBERTO HUERTA HERRMANN I

10 pr. ARMANDO LOPEZ HERNANDEZ '

11 pRA. MA. DEL ROSARIO VICENTE PEREZ '

12 DRA. ANDREA PAOLA VAZQUEZ HERNANDEZ |
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6 GUARDIAS

TIPO DE GUARDIA._A_ B C
HORARIO DE GUARDIA:_20.:00 a 07.00 hrs

PERIODICIDAD DE GUARDIAS

NOMBRE DEL MEDICO RESIDENTE GRADO GUARDIA GUARDIA GUARDIA GUARDIA
ACADEMICO A B C D

DR. DANIEL CASTELLANOS CAMPOS vV X

DRA. MARIA GUADALUPE CENICEROS v X

DR JACl)"S.E—‘I\}I:ANUEL HERREJON CARMONA v X

DR. JOSE LUIS HERRERA ZARZOSA M X

DR. YURI PRECIADO RODRIGUEZ I X

DR. EDGAR ORLANDO VARGAS RIVERA Il X

DR CARLOS ROBERTO GUZMAN CABRERA I X

DR. JOSE CARLOS MAYORGA GONZALEZ Il X

DR. HERIBERTO HUERTA HERRMANN I X

DR. ARMANDO LOPEZ HERNANDEZ I X

DRA. MA. DEL ROSARIO VICENTE PEREZ I X

DRA. ANDREA PAOLA VAZQUEZ HERNANDEZ I X
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GRADO ACADEMICO: I =11 =1l = IV

NOMBRE DEL RESIDENTE

MAR

ABR

MAY

JUN | JUL

AGO

SEP

OCT | NOV | DIC ENE FEB

DR. DANIEL CASTELLANOS CAMPOS

17 22

DRA. MARIA GUADALUPE CENICEROS

14

22

DR. JOSE MANUEL HERREJON CARMONA

18 22

DR. JOSE LUIS HERRERA ZARZOSA

16

DR. YURI PRECIADO RODRIGUEZ

10

17

DR. EDGAR ORLANDO VARGAS RIVERA

11

18

DR CARLOS ROBERTO GUZMAN CABRERA

12

19

DR. JOSE CARLOS MAYORGA GONZALEZ

13

20

DR. HERIBERTO HUERTA HERRMANN

14

19

DR. ARMANDO LOPEZ HERNANDEZ

15 20

DRA. MA. DEL ROSARIO VICENTE PEREZ

13

21

DRA. ANDREA
HERNANDEZ

PAOLA VAZQUEZ

16 21
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FECHA DE LOS PERIODOS VACACIONALES

1) 1-14/03/06

2) 20-31/03/06

3) 3-14/04/06

4) 17-28/04/06

5) 1-12/05/06

6) 15-26/05/06

7) 5-16/06/06

8) 19-30/06/06

9) 3-14/07/06

10) 17-28/07/06

11)31/07-11/08/06

12) 14-25/08/06

13)28/08-8/09/06

14) 18-29/09/06

15) 2-13/10/06

16) 16-27/10/06

17) 6-17/1106

18) 20/11-1/12/06

19) 4-15/12/05

20) 8-19/01/07

21) 22/1-2/2/07

22) 15-28/2/07
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8. ROTACION MENSUAL POR LOS SERVICIOS. GRADO ACADEMICO 1=l -1l =1V
Turno matutino

NOMBRE DEL RESIDENTE MAR [ ABR | MAY | JUN | JUL |AGO | SEP | OCT | NOV | DIC | ENE FEB
DR DANIEL GASTELLANGS CANPOS | Ghg | Dhg [0V00 [O00 | SERY [ S8y | S | SEmy [ e | oo Geco
DRA MARIA GUADALUPE CENICEROS | Sonw, | S, | S | o | Dhg | ome® [OVC0 [VE0 | OMeed | Jeen [ -omeco | Gieco
DR, JOSE MANUEL HERREJON GARMONA | OVC0 | ONCO | JR0 | %0 St [ SR | SERY. | st [oWeco e | ey o
DR. JOSE LUIS HERRERA ZARZOSA ;TEEE, P i BR | GINECO | GINECO ) GINECO | GINECO 1 CEXT. | GINECO
DR. YURI PRECIADO RODRIGUEZ Gineco ;EES(T:Z GINECO | GINECO | COISP | TP | BR RO GEST | ONEe0 | el | GEXT
DR. EDGAR ORLANDO VARGAS RIVERA GINECO | GINECO BR BH GINECO | GINECO I(_:Alglliz I(_:Alglliz irIEZRZ) %E)S(:II: GINECO :I_EECA—O
DR CARLOS ROBERTO GUZMAN CABRERA URG LABOR URG F’\é'EEL FI\IQEEL URG URG CC:)BE;(_'II: URG LABOR URG LABOR
DR. JOSE CARLOS MAYORGA GONZALEZ LABOR URG LABOR | LABOR URG F|\|Q1E',IAD\|_ F,\é1E'E|_ URG LABOR URG LABOR URG
DR. HERIBERTO HUERTA HERRMANN AR | PR | R k| R RO eee | s | e ||
DR. ARMANDO LOPEZ HERNANDEZ B e e e e I e I = T S o
DRA. MA. DEL ROSARIO VICENTE PEREZ | GEZT | MAPOR [ HABOR | PISO Y| SEXT | LABOR | Couino | sonivo | paror | Gaar | A%OR | SEXT
ORA ANDREA PAOLA VAZQUEZ e ey | B e [t e (Peoy [ | T (e [ | ey
HERNANDEZ
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8. ROTACION MENSUAL POR LOS SERVICIOS. GRADO ACADEMICO L=l =1l = IV
Turno vespertino
NOMBRE DEL RESIDENTE MAR | ABR | MAY | JUN | JUL [AGO | SEP | OCT | NOV | DIC | ENE | FEB
URO [ URO [ONCO |[ONCO [ SERV. | SERV. | SERV. | SERV. | GINECO [ GINECO [ GINECO | GINECO
DR. DANIEL CASTELLANOS CAMPOS GINE | GINE SOCIAL | SOCIAL [ SOCIAL | SOCIAL | GPO1 | GPO1 | GPO2 Croz
SERV. | SERV. [ SERV. [ SERV. [ URO | URO [ONCO [ONCO [ GINECO [ GINECO [ GINECO [ GINECO
DRA. MARIA GUADALUPE CENICEROS SOCIAL | SOCIAL | SOCIAL | SOCIAL [ GINE | GINE GPO1 | GPOL1 | GPO2 GPO2
T ONCO [ ONCO [ URO | URO | SERV. | SERV. | SERV. | SERV. [ GINECO | GINECO | GINECO [ GINECO
DR. JOSE MANUEL HERREJON CARMONA GINE | GINE |SOCIAL | SOCIAL | SOCIAL [ SOCIAL | GPO2 | GPO2 | GPO1 GPO 1
GINECO | GINECO | GINECO | GINECO BR BR GINECO | GINECO | GINECO | GINECO | GINECO GINECO
DR. JOSE LUIS HERRERA ZARZOSA GPO.I | GPO.I | GPO.2 | GPO.2 GPO1 | GPO1 | GPO2 | GPO2 GPO1 |GPO1
GINECO | GINECO | GINECO | GINECO | GINECO | GINECO BR BR GINECO | GINECO | GINECO GINECO
DR. YURI PRECIADO RODRIGUEZ GPO. | GPO. | GPO. | GPO. | GPO 2 GPO 2 GPO 1 GPO 1 GPO. 2 GPO. 2
GINECO | GINECI BR BR GINECO | GINECO | GINECO | GINECO | GINECO | GINECO | GINECO GINECO
DR. EDGAR ORLANDO VARGAS RIVERA GPO. 2 0 GPOo 1 | GPO1 | GPo2 | GPO2 | GPO1 | GPO1 | GPO.2 | GPO.2
GPO. 2
C. C. URG | MED | MED | URG | URG C. C. URG URG C.
DR CARLOS ROBERTO GUZMAN CABRERA AMBULA | AMBULA FETAL | FETAL AMBULA | AMBULA AMBULAT
TORIA TORIA TORIA TORIA ORIA
URG | URG C. URG C. MED | MED | URG | URG C. C. URG
DR. JOSE CARLOS MAYORGA GONZALEZ AMBULA AMBULA | FETAL | FETAL AMBULA | AMBULAT
TORIA TORIA TORIA ORIA
DR. HERIBERTO HUERTA HERRMANN LABOR [ LABOR | LABOR | LABOR [ LABOR [LABOR [ C [ C [|LABOR [LABOR [ LABOR | LABOR
TORIA TORIA
DR. ARMANDO LOPEZ HERNANDEZ LABOR | LABOR | LABOR | LABOR | LABOR | LABOR | LABOR | LABOR AMI(B:ULA AM§ULA LABOR | LABOR
TORIA TORIA
DRA. MA. DEL ROSARIO VICENTE PEREZ | LABOR | LABOR | LABOR | LABOR | LABOR [ LABOR [ LABOR | LABOR | LABOR [ LABOR [ C. [ C
ORIA ORIA
DRA. ANDREA PAOLA VAZQUEZ LABOR [LABOR [LABOR |LABOR |LABOR [LABOR [LABOR |LABOR |LABOR [LABOR [LABOR |LABOR
HERNANDEZ
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9. ROTACION POR OTROS HOSPITALES

NOMBRE DEL RESIDENTE

HOSPITAL AL QUE ROTA

SERVICIO

PERIODO DE ROTACION

DR. DANIEL CASTELLANOS CAMPOS

DR. JUAN GRAHAM CASASUSS

IMSS-YUCATAN

ONCOLOGIA

UROGINECOLOGIA

MAYO-JUNIO/2006

MARZO-ABRIL/2006

DRA. MARIA GUADALUPE CENICEROS
VILLANUEVA

DR. JUAN GRAHAM CASASUSS

IMSS-YUCATAN

ONCOLOGIA

UROGINECOLOGIA

JULIO-AGOSTO/2006

SEPT-OCT/2006

DR. JOSE MANUEL HERREJON CARMONA

DR. JUAN GRAHAM CASASUSS

IMSS-YUCATAN

ONCOLOGIA

UROGINECOLOGIA

MARZO-ABRIL/2006

MAYO-JUNIO/2006

DR. JOSE LUIS HERRERA ZARZOSA

HOSP. DE LA MUJER

IMSS-YUCATAN

CLINICA DE DISPLASIAS

BIOLOGIA DE LA REPROD.

MAYO-JUNIO/2006

JULIO-AGOSTO/2006

DR. YURI PRECIADO RODRIGUEZ

HOSP. DE LA MUJER

IMSS-YUCATAN

CLINICA DE DISPLASIAS

BIOLOGIA DE LA REPROD.

JULIO-AGOSTO/2006

SEPT-OCT/2006

DR. EDGAR ORLANDO VARGAS
RIVERA

HOSP. DE LA MUJER

IMSS-YUCATAN

CLINICA DE DISPLASIAS

BIOLOGIA DE LA REPROD.

SEPT-OCT/2006

MAYO-JUNIO/2006

DR CARLOS
CABRERA

ROBERTO GUZMAN

CENTRO MEDICO DE
OCCIDENTE

MATERNO-INFANTIL

JUNIO-JULIO/2006

DR. JOSE CARLOS MAYORGA GONZALEZ

CENTRO MEDICO DE
OCCIDENTE

MATERNO-INFANTIL

AGOSTO-SEPT/2006
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10. ACTIVIDADES CLINICAS Y ACADEMICAS DIARIAS POR SERVICIO

SERVICIO: UNIDAD TOCOQUIRURGICA ( LABOR Y EXPULSION ) R-1Y RII
HORA LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES SABADO DOMINGO
07:00-07:30 ENTREGADE |ENTREGADE |[ENTREGADE |ENTREGADE |ENTREGADE |ENTREGA DE ENTREGA DE
GUARDIA GUARDIA O GUARDIA GUARDIA GUARDIA GUARDIAY GUARDIAY
DESAYUNO
07:30-08:00 DESAYUNO DESAYUNO DESAYUNO DESAYUNO DESAYUNO DESAYUNO GUARDIA
08:00-09:00 CLASES RI'Y CLASES RI'Y SESION CLASES RI'Y SESION DEL SESION GUARDIA
RI Rl GENERAL Rl SERVICIO DE BIBLIOGRAFICA
G-O
09:00-13:30 ACTIVIDAD EN | ACTIVIDAD EN | ACTIVIDAD EN |ACTIVIDAD EN | ACTIVIDAD EN [ GUARDIA GUARDIA
LABOR LABOR LABOR LABOR LABOR
13:30-14:30 COMIDA COMIDA COMIDA COMIDA COMIDA COMIDA COMIDA
14:30-15:00 ACTIVIDAD ACTIVIDAD ACTIVIDAD ACTIVIDAD ACTIVIDAD GUARDIA GUARDIA
SALA DE SALA DE SALA DE SALA DE SALA DE
LABOR LABOR LABOR LABOR LABOR
15:00-20:00 DESCANSO DESCANSO DESCANSO DESCANSO DESCANSO GUARDIA GUARDIA
19:30-20:00 ENTREGADE |ENTREGADE |[ENTREGADE |ENTREGADE |ENTREGADE |GUARDIA GUARDIA
GUARDIA GUARDIA GUARDIA GUARDIA GUARDIA
19:30-07:00 GUARDIA GUARDIA GUARDIA GUARDIA GUARDIA GUARDIA GUARDIA
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10. ACTIVIDADES CLINICAS Y ACADEMICAS DIARIAS POR SERVICIO

SERVICIO: CIRUGIA GINECOLOGICA 8:00-14:00 Y 15:00 hrs (R-IV'Y R-lll)
HORA LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES SABADO DOMINGO
07:00-07:30 ENTREGADE |ENTREGADE |[ENTREGADE |ENTREGADE |ENTREGADE |ENTREGADE |ENTREGA DE
GUARDIAY GUARDIAY GUARDIAY GUARDIAY GUARDIAY GUARDIAY GUARDIAY
DESAYLINO
07:30-08:00 DESAYUNO DESAYUNO DESAYUNO DESAYUNO DESAYUNO DESAYUNO GUARDIA
08:00-09:00 ACTIVIDAD ACTIVIDAD SESION ACTIVIDAD SESION DEL SESION GUARDIA
SEGUN SEGUN GENERAL SEGUN SERVICIO G-O |BIBLIOGRAFIC
09:00-13:30 ACTIVIDAD ACTIVIDAD ACTIVIDAD ACTIVIDAD ACTIVIDAD GUARDIA GUARDIA
SEGUN SEGUN SEGUN SEGUN SEGUN
13:30-14:30 COMIDA COMIDA COMIDA COMIDA COMIDA COMIDA COMIDA
14:30-1500 ACTIVIDAD ACTIVIDAD ACTIVIDAD ACTIVIDAD ACTIVIDAD GUARDIA GUARDIA
SEGUN SEGUN SEGUN SEGUN SEGUN
1500-18:00 DESCANSO DESCANSO DESCANSO DESCANSO DESCANSO GUARDIA GUARDIA
18:00-19:30 CLASES RIV CLASESRIV CLASESRIV CLASES RIV CLASES RIV GUARDIA GUARDIA
20:00-07:00 GUARDIA GUARDIA GUARDIA GUARDIA GUARDIA GUARDIA GUARDIA

75




SECRETARIA DE SALUD
DIRECCION GENERAL DE CALIDAD Y EDUCACION EN SALUD
DIRECCION DE DESARROLLOS EDUCATIVOS EN SALUD

10. ACTIVIDADES CLINICAS Y ACADEMICAS DIARIAS POR SERVICIO RESIDENTES DE 1ER. ANO.

SERVICIO: ROTACION POR PATOLOGIA DE LUNES A VIERNES DE 1000 A 14:00HRS

HORA LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES SABADO DOMINGO

07:00-07:30

08:00-09:00

09:00-10:00

10:00-12:30
PATOLOGIA |PATOLOGIA |PATOLOGIA |PATOLOGIA |PATOLOGIA

12:30-14:00
PATOLOGIA |PATOLOGIA |PATOLOGIA |PATOLOGIA |PATOLOGIA

14:00-14:30

14:30-16:00

18:00-18:30

18:30-19:30

19:30-07:00
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10. ACTIVIDADES CLINICAS Y ACADEMICAS DIARIAS POR SERVICIO

SERVICIO:

ROTACION POR ULTRASONIDO

RESIDENTE DE 1ER. ANO.

LUNES A VIERNES DE 9:00 A 13:00 HRS.

HORA

LUNES

MARTES

MIERCOLES

JUEVES

VIERNES

SABADO

DOMINGO

07:00-07:30

07:30-08:00

08:00-09:00

09:00-13:00

ULTRASONIDO

ULTRASONIDO

ULTRASONIDO

ULTRASONIDO

ULTRASONIDO

13:00-14:30

14:30-18:00

18:00-18:30

18:30-19:30

19:30-07:00

77




SECRETARIA DE SALUD
/““ DIRECCION GENERAL DE CALIDAD Y EDUCACION EN SALUD
ot DIRECCION DE DESARROLLOS EDUCATIVOS EN SALUD

11. ACTIVIDADES Y OBJETIVOS POR SERVICIO INTRA
EXTRAHOSPITALARIOS.

HOSPITAL:Gral“Dr.GustavoA.Rovirosa P.” SERVICIO: Patologia
PROFESOR: Dra. Haydee V. Bastos Alvarez Y Dr. Ricardo Rincon Taracena

OBJETIVO GENERAL: Conocer los diversos tejidos uterinos, ovaricos y
mamarios histolégicamente.

OBJETIVOS COGNOSCITIVOS EN RELACION AL SERVICIO:
Aprender los diferentes tejidos y células de los tejidos uterino, ovarico y

Mamario

DESTREZAS A DESARROLLAR EN EL SERVICIO:
Realizar los cortes de las piezas quirdrgicas.

Diagnéstico histolégico y citolégico de la patologia de la especialidad.

ACTIVIDADES A DESARROLLAR POR EL RESIDENTE (POR GRADO

ACADEMICO)
DR. HERIBERTO HUERTA HERRMANN R
DR. ARMANDO LOPEZ HERNANDEZ R

DRA. MA. DEL ROSARIO VICENTE PEREZ R

DRA. ANDREA PAOLA VAZQUEZ HERNANDEZ R1
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HOSPITAL: General “Dr. Gustavo A. Rovirosa P” SERVICIO: Ultrasonido

PROFESOR: Dr. Humberto Casaos Mtnez., Dra. Dulce Maria Chavez Vélez,
Aulo Gelio Cobos.

OBJETIVO GENERAL: Conocer los principios basicos de ultrasonido y manejo
del transductor.

OBJETIVOS COGNOSCITIVOS EN RELACION AL SERVICIO:
Bases fisicas del ultrasonido.

Conocer imagenes, patologias ginecoldgica y obstétrica.

Conocer imagenes normales de gineco-obstétricia.

DESTREZAS A DESARROLLAR EN EL SERVICIO:
Manejo del transductor.

ACTIVIDADES A DESARROLLAR POR EL RESIDENTE (POR GRADO
ACADEMICO)

DR. HERIBERTO HUERTA HERRMANN R

DR. ARMANDO LOPEZ HERNANDEZ R

DRA. MA. DEL ROSARIO VICENTE PEREZ R

DRA. ANDREA PAOLA VAZQUEZ HERNANDEZ R1
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12. PROGRAMA ANUAL DE ASISTENCIA A CURSOS Y CONGRESOS.

MAYORGA GONZALEZ

TITULO DEL CURSO FECHAS NOMBRE DEL MEDICO GRAD
RESIDENTE O
I CONGRESO NAL. DE 456 DE DR. JOSE LUIS HERRERA R-1I1
COLPOSCOPIA Y PATOLOGIA  MAYO DEL ZARZOSA
DEL TRACTO GENITAL 2006 DR. EDGAR O. VARGAS RIVERA
DR. YURI PRECIADO
RODRIGUEZ
CONGRESO ESTATAL DE 18 Y 19 DE pR DANIEL CASTELLANOS R-IV
GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA MAYO DEL
2006 CAMPOS
DRA. MARIA GUADALUPE R-IV
CENICEROS V.
DR. JOSE MANUEL .~
HERREJON CARMONA
DR. JOSE LUIS HERRERA il
ZARZOSA
DR. YURI PRECIADO i
RODRIGUEZ
DR. EDGAR O. VARGAS il
RIVERA
DR. JOSE CARLOS i
MAYORGA GONZALEZ
DR CARLOS ROBERTO GUZMAN
CABRERA RIl
JORNADAS  MEDICAS DEL 23 SEPT. DR. DANIEL CASTELLANOS R-IV
HOSPITAL ROVIROSA 2006.
CAMPOS
DRA. MARIA GUADALUPE R-IV
CENICEROS V.
DR. JOSE MANUEL v
HERREJON CARMONA
DR. JOSE LUIS HERRERA el
ZARZOSA
DR. YURI PRECIADO el
RODRIGUEZ
DR. EDGAR O. VARGAS el
RIVERA
DR. JOSE CARLOS il
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DR CARLOS ROBERTO GUZMAN Rl
JORNADAS MEDICAS DEL 23 SEPT. DR. HERIBERTO HUERTA R-I
HOSPITAL ROVIROSA 2006.

HERRMANN

DR. ARMANDO  LOPEZ .

HERNANDEZ

DRA. MA. DEL ROSARIO RI

VICENTE PEREZ
CONGRESO NACIONAL DE 19-12 DR. YURI PRECIADO RIlI
GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA SEPT.2006

RODRIGUEZ

DR. EDGAR O. VARGAS Rl

RIVERA

DR CARLOS ROBERTO RII

GUZMAN CABRERA

DR.  JOSE CARLOS RII

MAYORGA GONZALEZ
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13.LISTA DE TITULOS DE PROTOCOLOS EN INVESTIGACION.
MEDICOS RESIDENTES DEL ULTIMO GRADO

NOMBRE DEL RESIDENTE GRADO TITULO DEL
PROTOCOLO DE
INVESTIGACION

DR. DANIEL CASTELLANOS CAMPOS R-1V
DRA. MARIA GUADALUPE CENICEROS RIV
VILLANUEVA

DR. JOSE MANUEL HERREJON CARMONA RIV
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GRADO ACADEMICO: V—1l=1=1
PROCEDIMIENTOS EVALUAC
ION
CARACTERISTICAS AREA FINAL
COGNOSCITIVA  [PSICOMOTORA _ [AFECTIVA
- SESIONES -CALIDADDE LA |- ENCUESTAA
METODOS TEORICAS HISTORIA CLINICA | ENF, MEDICOS.
DE COMPARERISMO
EVALUACION - SESIONES - NOTAS MEDICAS
BIBLIOGRAFICAS
- EJER. DE - COL.EQ.MED.
- SESIONES PROCEDIMIENTO,
CLINICAS DX, PROT. - REL. MED.PAC.
-PRACTICA - INV. FOR. - PRESENTACION
QUIRURGI CA PLANES DE
-ASISTENCIA
INSTRUMENTOS ] -RESPETAY
DE - PRESENTACION HACE RESPETAR
EVALUACION , LA JERARQUIA.
- CALIDAD DE - SUPERVISION
TRAD. POR ADSCRITOS |- RESPETA
NORMAS
- EXAMEN ESC. Y HOSPITALARIAS
ORAL
- CALIFICACION. |- LISTA DE - LISTA DE
PERIODICIDAD | CADA: COTEJO CADA: COTEJO CADA:
3 MESES 2 MESES MENSUAL
PORCENTAJE 40 % 40 % 20 %
EN LA
EVALUACION
RIV, RIIl, RII'Y RI

NOTA: Agregar todos los formatos intermedios necesarios para ampliar la informacién
contenida en este documento.
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15. SERVICIO SOCIAL PROFESIONAL

NOMBRE DEL RESIDENTE HOSPITAL AL QUE ROTA PERIODO DE ROTACION
DR. DANIEL CASTELLANOS CAMPOS HOSPITAL COMALCALCO 1° DE MARZO AL 30 DE JUNIO 2006
DRA. MARIA GUADALUPE CENICEROS HOSPITAL CUNDUACAN 1° DE JULIO AL 30 DE OCT 2006
VILLANUEVA
DR. JOSE MANUEL HERREJON CARMONA HOSPITAL COMALCALCO 1° DE JULIO AL 30 DE OCT 2006
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16. BIBLIOGRAFIA BASICA (LISTA DE LIBROS Y REVISTAS) EXISTEN EN EL
HOSPITAL.

OBSTETRICIA Y PERINATOLOGIA (PRINCIPIO Y PRACTICA Y  |IFI
N

COMPLICACIONES MEDICAS DURANTE EL EMBARAZO Burrows
NEONATOLOGIA Avery
FISIOPATAOLOGIA 'Y MANEJO DEL RECIEN NACIDO Avery
COMPENDIO DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA IFI
TRATADO DE OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA Danforth
CANCER DE MAMA Donegan
TRATADO DE GINECOLOGIA Novak
INFERTILIDAD EN EL HOMBRE Y LA MUJER Insler
MANUAL DE ONCOLOGIA GINECOLOGICA Barber
GINECOLOGIA Calatroni
CORAZON Y EMBARAZO Szekeli
COMPLICACIONES QUIRURGICAS DEL EMBARAZO Barber
ENFERMEDADES DE LA VUVA Calatroni

CLINICAS OBSTETRICAS Y GINECOLOGICAS DE
NORTEAMERICA

REVISTAS

AMERICAN JOURNAL OF OBSTETRICS AND GYNECOLOGY
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17. BIBLIOGRAFIA BASICA SUGERIDA (LISTA DE LIBROS Y REVISTAS)

TRATADO DE OBSTETRICIA Dexus
COMPLICACIONES MEDICAS DURANTE EL EMBARAZO Burrous
CIRUGIA OPERATORIA Te Linde
NORMAS Y PROCEDIMIENTOS DE OBSTETRICIA INPER
ONCOLOGIA De Vita
CARDIOTOCOGRAFIA Carrera
ATLAS DE CIRUGIA OPERATORIA Barros
EMBARAZO DE ALTO RIESGO Erazer
OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA Danforth
ENDOCRINOLOGIA GINECOLOGICA Speroff
ENDOCRINOLOGIA DE LA REPRODUCCION Yen/Jaffe
LA MAMA Bland/Copeland
PERINATOLOGIA Y OBSTETRICIA IFI/Charles
ENDOCRINOLOGIA Williams
MEDICINA CLINICA EN OBSTETRICIA

PERINATOLOGIA OPERATORIA IFI/Charles
COLPOSCOPIA Y PATOLOGIA DE CERVIX Dexeus
LAPAROSCOPIA

ANATOMIA Quiroz
NATOMIA Testiut
EMBRIOLOGIA Moore
EMBRIOLOGIA Laghman
MANUAL DE GINCECO-OBSTETRICIA Ranson
OBSTETRICIA Williams
OTRAS BIBLIOGRAFIAS El Internet

DIRECCIONES EN INTERNET

Disponible en

AMERICAN EDUCATIONAL RESEARCH ASSOCIATION

El area de ense-

http//:www.aera.net./pubs./er/

Nanza o en la

PROQUEST

Oficina de la

http//:wwwproquest.umi.com/login

Coordinacion
de

INGENTA SELECT

Ginecologia

http//:www.ingenta.com/journals/browsw/tanda/cmte

De 8:00 a 14:00
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18. OTROS DATOS:
HOSPITALES Y SERVICIOS DE APOYO

1) SERVICIO DE PATOLOGIA DEL HOSPITAL GENERAL “DR. GUSTAVO A.
ROVIROSA PEREZ". VILLAHERMOSA, TABASCO.

2) SERVICIO DE ULTRASONIDO DEL HOSPITAL GENERAL “DR. GUSTAVO A
ROVIROSA PEREZ". VILLAHERMOSA, TABASCO.

3) SERVICIO DE CLINICA DE DISPLASIAS DEL HOSPITAL DE LA MUJER
VILLAHERMOSA TABASCO.

4) SERVICIO DE ONCOLOGIA EN EL HOSPITAL DE ALTA ESPECIALIDAD DR.
JUAN GRAHAM CASASUSS. VIVILLAHERMOSA, TABASCO.

5) SERVICIO DE MEDICINA MATERNO-INFANTIL CENTRO MEDICO DE
OCCIDENTE.. GUADALAJARA, JALISCO.

6) SERVICIO DE UROGINECOLOGIA Y BIOLOGIA DE LA REPRODUCCION EN
HOSPITAL ORAM, MERIDA, YUCATAN.

OTROS:

UNIVERSIDAD JUAREZ AUTONOMA DE TABASCO.
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RESIDENTES DE LA ESPECIALIDAD DE GINECOLOGIA

FIRMA

RIV DR. DANIEL CASTELLANOS CAMPOS

RIV ~ DRA. MA. GUADALUPE CENICEROS

VILLANUEVA
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19. ANEXO.

NOM-090-SSA1-1994 NORMA OFICIAL MEXICANA PARA LA
ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DE RESIDENCIAS MEDICAS

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Secretaria
de Salud.- Comité Consultivo Nacional de Normalizacion de Regulacion y Fomento Sanitario.

JOSE DE JESUS VILLALPANDO CASAS, Director General de Ensefianza en Salud, por
acuerdo del Comité Consultivo Nacional de Normalizacién de Regulacién y Fomento Sanitario,
con fundamento en los articulos 39 de la Ley Organica de la Administracion Publica Federal; 38
fraccion Il, 45, 46 fraccion 1l y 47 de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion; 89, 90,
91, 92, 93, 94 y 95 del Titulo Cuarto, Capitulo 1l de la Ley General de Salud y 15 fracciones I,
lll, V y VIII del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.
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PREFACIO
Unidad Administrativa responsable de la elaboracién de la Norma Oficial Mexicana:
- Direccion General de Ensefianza en Salud, Subsecretaria de Regulaciéon y Fomento Sanitario.
En la elaboracion de esta Norma participaron las unidades o entidades siguientes:
- Secretaria de Salud;
- Instituto Mexicano del Seguro Social;
- Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado;

- Petréleos Mexicanos;
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- Departamento del Distrito Federal;

- Beneficiencia Espafola;

- Hospital American British Cowdray;

- Universidad Nacional Autbnoma de México.
0. Introduccion

La Secretaria de Salud, como Dependencia rectora del Sistema Nacional de Salud, tiene la
facultad para regular la formacion de personal en el campo de la salud;

La existencia de médicos especialistas es una prioridad dentro del propio Sistema para la
prestacion de servicios de salud a la poblacion mexicana, en cumplimiento del derecho
constitucional de proteccién a la salud;

La formacion de médicos especialistas se realiza en unidades de atencion médica publicas,
descentralizadas, universitarias, estatales y privadas del Sistema Nacional de Salud;

Para cumplir el proceso de formacion de médicos especialistas es necesario contar con
elementos sustantivos que garanticen una elevada calidad en su preparacion;

Por Decreto Presidencial publicado en el Diario Oficial de la Federacidn el 18 de octubre de
1983, se cred la Comisién Interinstitucional para la formacion de Recursos Humanos para la
Salud la cual, a través de su Comité de Ensefianza de Posgrado y Educacién Continua,
coordina todo lo relativo a la formacién de médicos especialistas;

Para el desarrollo 6ptimo de estos programas es fundamental la interrelacion de las
instituciones de salud con las instituciones de educacion superior, de la que surge el Sistema
Nacional de Residencias Médicas.

1. Objetivo y campo de aplicacion

1.1 Esta Norma es de orden publico y de interés social y tiene por objeto regular en el Sistema
Nacional de Residencias, la organizacion y funcionamiento de los cursos de especializacion en
las unidades médicas del Sistema Nacional de Salud de los Estados Unidos Mexicanos.

1.2 La Norma de Residencias Médicas es el conjunto de reglas de caracter obligatorio emitidas
por la Secretaria de Salud, que establece los requisitos que deben satisfacerse para la
organizacién, funcionamiento e imparticion de los cursos de especializacion.

2. Observancia de la Norma

2.1 La vigilancia y aplicacion de las disposiciones contenidas en esta Norma son de la
competencia de la Secretaria de Salud y de las instituciones que conforman junto con ella, el
Sistema Nacional de Salud, asi como de las instituciones educativas con las cuales se hayan
celebrado convenios reciprocos para la realizacion de cursos de especializacion.

2.2 Esta Norma Oficial Mexicana deja sin efecto la Norma Técnica nimero 76, publicada en el
Diario Oficial de la Federacion el 16 de diciembre de 1986.

3. Definiciones y Especificacién de Términos

3.1 Para los fines de esta Norma son aplicables las definiciones siguientes:
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3.1.1 Residente: profesional de la medicina con titulo legalmente expedido y registrado ante las
autoridades competentes, que ingrese a una unidad médica receptora de residentes para
cumplir con una residencia.

3.1.2 Unidad médica receptora de residentes: unidad de atencion médica en la cual se pueden
cumplir las residencias, que para los efectos de la Ley General de Salud exige la
especializacién de los profesionales de la medicina.

3.1.3 Residencia: conjunto de actividades que deba cumplir un médico residente en periodo de
adiestramiento, para realizar estudios y practicas de posgrado respecto de la disciplina de la
salud a que pretenda dedicarse, dentro de una unidad médica receptora de residentes, durante
el tiempo y conforme a los requisitos que sefialen las disposiciones académicas respectivas.

3.1.4 Unidad Administrativa Competente: dependencia central responsable de la administracion
del proceso educativo dentro de las instituciones de salud.

3.1.5 Unidad Administrativa de Ensefianza: dependencia responsable de la administracién del
proceso educativo dentro de la unidad médica receptora de residentes, que depende
normativamente de la unidad administrativa competente.

3.1.6 Sede: unidad médica receptora de residentes en la que el residente puede cursar la
totalidad de la especialidad, por contar con la infraestructura y la productividad que propicien su
incremento de conocimientos, desarrollo de destrezas y actitudes profesionales propias de la
disciplina.

3.1.7 Subsede: unidad médica receptora de residentes en la que se realiza una parte de los
estudios de especializacion correspondientes, de acuerdo con los objetivos de los programas
académicos especificos.

3.1.8 Unidades Médicas Receptoras de Residentes para Rotacion Rural o de Servicio Social
Profesional: unidades médicas ubicadas en ciudades pequefias y en zonas rurales o
marginadas, donde se realizara la rotacion rural o de servicio social profesional en el dltimo afio
de la especialidad de acuerdo con los programas académicos y operativos correspondientes.

3.1.9 Profesor Titular: médico especialista adscrito a la unidad sede de la residencia que, a
propuesta de la institucidn de salud correspondiente, y habiendo cumplido los requisitos
académicos y profesionales sefialados por la institucién de educacion superior que reconoce
los estudios, de conformidad con sus lineamientos juridicos y administrativos, es nominado por
ésta para asumir la conduccién de un curso de especializacion y realizar las actividades
docentes que le son propias.

3.1.10 Profesor Adjunto: médico especialista adscrito a la unidad sede o subsede de la
residencia que, a propuesta de la institucién de salud correspondiente, y habiendo cumplido los
requisitos académicos y profesionales sefalados por la instituciéon de educacion superior que
reconoce los estudios, de conformidad con sus lineamientos juridicos y administrativos, es
nominado por ésta para auxiliar al profesor titular en la conduccién de un curso de
especializacion y realizar las actividades docentes que le son propias y las que el titular le
delegue.

3.1.11 Plaza: recurso presupuestario que otorgan las instituciones de salud para contratar a un
médico residente en periodo de adiestramiento en una especialidad.
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3.1.12 Programa operativo: instrumento que, en concordancia con el programa académico,
describe: el desarrollo calendarizado de las actividades de una residencia por hospitales,
servicios o departamentos; el temario del programa académico; las actividades tedrico-
practicas a realizar y los responsables de su ejecucion. Asimismo, incluye los tiempos
destinados para la alimentacion, los descansos, las guardias y los periodos de vacaciones.

3.1.13 Servicio Social Profesional: conjunto de actividades de caracter temporal, cuya duracion
en ningun caso sera menor de tres meses ni mayor de seis, que ejecutan los residentes del
ultimo afio de las especialidades troncales (Cirugia General, Gineco-obstetricia, Medicina
Interna y Pediatria), Anestesiologia y Medicina Familiar, como parte de su formacion y en
interés de la sociedad y del Estado, por lo que queda abierta la posibilidad de incorporar otras
especialidades, con base en los programas académicos y operativos de cada institucion.

3.1.14 Guardia o actividad clinica complementaria: conjunto de actividades asistenciales y
académicas que realiza el residente, al término de la jornada normal, en la unidad de atencion
médica a la que esta asignado y de acuerdo con el programa operativo correspondiente. Su
frecuencia estara determinada por la institucion respectiva; podra tener un maximo de tres
veces por semana, con intervalos de por lo menos dos dias, y en forma alternada durante los
sabados, los domingos y dias no habiles.

3.1.15 Estimulo: reconocimiento que se otorga al residente por su desempefio destacado en el
desarrollo de las actividades sefialadas en el programa operativo del curso que esta realizando.
Su expresion sera determinada por cada institucion.

3.1.16 Jornada: tiempo en que cotidianamente, durante los dias héabiles, se desarrollan las
funciones y actividades sefialadas en el programa operativo de la residencia.

3.1.17 Constancia de Seleccionado: documento que otorga la Comision Interinstitucional para
la Formacion de Recursos Humanos para la Salud a través del Comité de Ensefianza de
Posgrado y Educacién Continua a quienes acreditan el examen nacional de aspirantes a
residencias médicas. Esta constancia solo es vélida para ingresar a la especialidad y el ciclo
académico que en ella se especifiquen.

3.1.18 Sistema Nacional de Residencias Médicas: conjunto de dependencias y entidades del
Sistema Nacional de Salud y del Sistema Educativo Nacional que intervienen en la formacion,
capacitacion y desarrollo de personal para la atencion de la salud y que, a través de
mecanismos de coordinacién de acciones, tiene por objetivo la formacion de especialistas en el
campo de la Medicina.

3.1.19 Formacion: proceso educativo cuyo proposito es lograr que los educandos adquieran un
perfil profesional previamente establecido.

3.1.20 Incapacidad Médica del Residente: alteracion de la normalidad anatémica y limitacion de
la posibilidad funcional que dificultan o impiden el desarrollo de las actividades inherentes a los
programas académicos y operativos que corresponden a un residente. Esta circunstancia
invariablemente deberéa ser corroborada por medio de un "certificado de incapacidad" expedido
por la instancia competente.

3.1.21 Permiso: autorizacion que se otorga al residente para ausentarse en forma temporal de
sus actividades.

3.1.22 Especialista: profesional de la Medicina que ha realizado estudios y practicas de
posgrado en una disciplina especifica del campo de la salud, que tenga un cuerpo de
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conocimientos, metodologia, técnicas, instrumentos y un campo de investigacion propios, y que
ha cumplido los requisitos académicos de egreso de instituciones educativas y de salud
reconocidas oficialmente.

3.1.23 Programa académico: plan de estudios para una determinada especialidad vigente en la
institucion de educacion superior que reconoce la residencia hospitalaria.

4. Disposiciones Generales

4.1 Las relaciones entre los médicos residentes y la institucion de salud de la que dependa la
unidad médica receptora de residentes se regiran por su respectiva normatividad.

4.2 La permanencia de cada médico residente en su curso de especializacion sera por tiempo
determinado, no menor de un afio ni mayor del periodo de duraciéon de la residencia, necesario
para obtener el diploma de especializacion, cuyas etapas deberan ser aprobadas en los
términos de esta Norma Oficial y los propios de cada institucién de salud.

4.3 Las instituciones de salud, a través de las unidades médicas receptoras de residentes
deben proporcionar la educacion de posgrado especificada en los programas académicos y
operativos del curso de especializacion, conforme a las recomendaciones de la Comision
Interinstitucional para la Formacion de Recursos Humanos para la Salud.

5. Caracteristicas de las Unidades Médicas Receptoras de Residentes

5.1 Las unidades de atencion médica, integradas al Sistema Nacional de Residencias se
consideran en las categorias de sede, subsede y receptoras de rotacién rural o de servicio
social profesional especializado.

5.2 Los residentes que realicen una parte de los estudios de especializacion en una subsede
los complementaran en la sede que determine la unidad administrativa competente, de
conformidad con los programas académicos y operativos respectivos.

5.3 La autorizacioén y evaluacion periédica de las sedes, subsedes y unidades médicas
receptoras de residentes en rotacion rural o de servicio social del residente, sera
responsabilidad de la unidad administrativa competente y tiene por objeto determinar, con la
participacidn de las respectivas instituciones de educacién superior, la continuidad o
modificacion a los programas operativos de la unidad.

5.4 Las unidades médicas ubicadas en ciudades pequefas o en zonas rurales o marginadas
incluidas como unidades médicas receptoras de residentes para rotacion rural o de servicio
social profesional, de acuerdo con los programas académicos y operativos correspondientes,
deberan contar con la infraestructura y equipamiento minimo indispensable para la practica de
la especialidad de que se trate.

5.5. Para ser unidad médica receptora de residentes, sede o subsede de residencias de
especialidad, deberan contar con los recursos fisicos, materiales y tecnoldgicos necesarios que
garanticen el desarrollo adecuado de los programas académicos y operativos que en ellas se
realicen, a saber:

5.5.1 Infraestructura: un minimo de 60 camas censables, quiréfanos, salas de expulsion,
laboratorio clinico, gabinete de radiodiagndstico, anatomia patolégica, consulta externa 'y
servicio de urgencias.
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5.5.2 Servicios: la hospitalizacion y el servicio de urgencias deberan ofrecerse
permanentemente, y la consulta externa todos los dias habiles.

5.5.3 La plantilla de personal deberd incluir un jefe de ensefianza, jefes de servicio y médicos
especialistas en areas médicas y quirargicas.

5.5.4 Recursos para la docencia: auditorio, aula o sala de seminarios; bibliohemeroteca con
acervo basico de libros y revistas perioddicas actualizado y orientado a las especialidades que
se imparten; y equipo de apoyo didactico y audiovisual.

6. Ingreso al Sistema Nacional de Residencias Médicas
6.1 Para ingresar al Sistema Nacional de residencias médicas, se requiere:

6.1.1 Presentar titulo legalmente expedido y registrado ante las autoridades competentes. En
caso de encontrarse en tramite, debera entregarse transitoriamente un acta oficial de
aprobacién del examen profesional expedida por la institucion educativa correspondiente, que
se substituira por el titulo en un plazo no mayor de seis meses.

6.1.2 Presentar constancia de seleccionado para el ciclo lectivo correspondiente, obtenida a
través del examen nacional de aspirantes a residencias médicas que aplica anualmente la
Comision Interinstitucional para la Formacion de Recursos Humanos para la Salud y que sélo
sera vdlida para ingresar a la especialidad que se especifique en este documento.

6.1.3 Comprobar el estado de salud mediante el certificado expedido por una institucion médica
del Sector Salud. La aptitud requerida para la especialidad, segun el caso, se determinara a
través de entrevistas y exdmenes especificos que se realicen o apliquen en la unidad
receptora.

6.1.4 Presentar la solicitud por escrito y los documentos adicionales que se le indiquen, ante
las autoridades de las unidades administrativas competentes y de las unidades administrativas
de ensefianza de la institucion de salud sede de la residencia.

6.1.5 Recabar el documento que formalice su ingreso a la institucién en que haya sido
aceptado para realizar la residencia.

6.2 Los médicos de nacionalidad extranjera que hayan estudiado la carrera de Medicina en
México o en alguna universidad del extranjero que deseen ingresar a una residencia de entrada
directa, deberan sustentar y resultar seleccionados en el Examen Nacional a que se refiere el
numeral 6.1.2.

En el caso de que soliciten su ingreso a especialidades que tengan el requisito académico de
haber cursado uno o0 mas afios de otra especialidad, deberan comprobarlo en forma fehaciente,
ademas de satisfacer otros requisitos que establezcan las instituciones de salud y educativas
responsables de los programas.

6.3 En virtud de que las residencias deben contar con el reconocimiento de una institucion de
educacion superior, los médicos que ingresan a ellas deberan inscribirse como alumnos
universitarios y cubrir los requisitos que dichas instituciones establecen.

7. Promociones y Cambios de Sede

7.1 Los profesores titulares de los cursos de especializacion tienen la responsabilidad de la
evaluacion del aprendizaje de los alumnos y, en su caso, la consiguiente promocién de acuerdo
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con lo sefialado en los programas académicos vigentes en las instituciones de salud y de
educacion superior, siguiendo las normas y procedimientos de las unidades administrativas
competentes.

7.2. La notificacién a los alumnos promovidos y no promovidos debe hacerse por escrito a los
interesados en coordinacion con la institucién de educacion superior correspondiente, de
acuerdo con las normas y procedimientos establecidos en las unidades administrativas
competentes de las instituciones de salud.

7.3 No se autorizaran cambios de cursos de especializacidén. En casos excepcionales, los
responsables de las unidades administrativas competentes podran autorizar el cambio de sede.

8. Organizacion de las Unidades Administrativas de Ensefianza en las Unidades
Receptoras.

8.1 Las unidades médicas receptoras de residentes deberan contar con una unidad
administrativa de ensefianza la cual debe ser dirigida por un médico cirujano que haya
efectuado estudios de posgrado (especializacion, maestria o doctorado) en el campo de la
salud, y que posea experiencia y formacion docente. A su cargo quedara la aplicacién,
asesoria y evaluacion del cumplimiento de las normas institucionales al respecto.

8.1.1 Asimismo, quien ejerza el cargo deberé realizar, en materia de residencias, las funciones
siguientes: mantener la relacién funcional con las escuelas de Medicina; planear y programar
las actividades de ensefianza que permitan dar cumplimiento a los programas operativos;
supervisar la elaboracién de los programas operativos y los demas instrumentos que apoyen el
desarrollo de las actividades docentes; establecer de conformidad con las autoridades
educativas competentes, los mecanismos de evaluacién de la ensefianza que se imparte en la
unidad y coordinar la evaluacion de los educandos con los jefes de servicio y profesores de los
cursos y mantener activo el registro de las actividades de aprendizaje y los objetivos cumplidos
por los residentes.

8.2. Las autoridades centrales de las unidades administrativas competentes de las instituciones
de salud deberan emitir los manuales de organizacion, instructivos de operacion, reglamentos e
instrumentos que permitan el funcionamiento 6ptimo de las unidades administrativas de
ensefianza y la coordinacion funcional de éstas con las instituciones educativas, de acuerdo
con la estructura y normas de las propias instituciones de salud y con las recomendaciones de
la Comisién Interinstitucional para la Formacion de Recursos Humanos para la Salud.

9. Derechos de los Residentes.

9.1 Son derechos de los médicos residentes, ademas de los sefialados en las leyes
respectivas, los siguientes:

9.1.1 Recibir las remuneraciones y prestaciones estipuladas por las instituciones de salud.

9.1.2 Recibir la ensefianza de posgrado correspondiente a su especialidad, de conformidad con
los programas académico y operativo, bajo la direccion, asesoria, supervision y compromiso
académico de los profesores, en un ambiente de respeto y consideracion.

9.1.3 Disfrutar de dos periodos vacacionales de 10 dias habiles cada afio, de acuerdo con la
programacion de la unidad administrativa de ensefianza.

9.1.4 Recibir alimentacion completa, técnicamente balanceada, higiénica y de buena calidad.
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9.1.5 Recibir semestralmente dos uniformes y un par de zapatos.

9.1.6 Disponer de los servicios de bibliohemeroteca y de apoyo didactico ajustandose a la
reglamentacién correspondiente.

9.1.7 Disponer de areas de descanso y servicios sanitarios higiénicos durante las guardias.

9.2 Asistir a eventos académicos extracurriculares cuando a juicio del profesor del curso tengan
utilidad en relacion con el programa académico que realice el médico residente, siempre que su
ausencia no afecte el funcionamiento de los servicios y se obtenga el permiso de acuerdo con
las normas institucionales respectivas.

9.3. Recibir oportunamente de la institucion de salud y de educacion superior correspondientes
los certificados y diplomas respectivos, a condicion de que acredite la evaluacién del curso
realizado y compruebe haber cumplido los demas requisitos que para tal efecto se establezcan
en los programas académicos y operativos.

9.4. Recibir la constancia de los afios cursados, por parte de la unidad médica en la que estan
adscritos, en aquellos casos en que aprueben un nimero de afios inferior al sefialado en el
programa académico de su especialidad.

9.5. Recibir de la institucién de salud asesoria y defensa juridica en aguellos casos de
demanda de terceros por acciones relacionadas con el desempefio de las actividades
correspondientes a la residencia si no son imputables a negligencia o faltas contra la ética
profesional.

9.6 Realizar actividades de investigacion médica bajo la supervision del profesor del curso y
siguiendo las normas y procedimientos especificos, establecidos por las instituciones de salud
y educativas.

10. Obligaciones de los Residentes.

10.1 Son obligaciones de los médicos residentes y de los médicos extranjeros que cursen una
especialidad, ademas de las que sefialan las leyes respectivas, las siguientes:

10.1.1 Cumplir la etapa de instruccién académica y el adiestramiento, de acuerdo con los
programas académicos y operativos autorizados en la unidad médica receptora de residentes,
de conformidad con las responsabilidades que le correspondan segun el grado académico que
curse.

10.1.2 Cumplir debidamente las 6rdenes de las personas designadas para impartir el
adiestramiento o para dirigir el desarrollo de las actividades inherentes a la residencia.

10.1.3 Cumplir las disposiciones internas de la unidad médica receptora de residentes de que
se trate, informando a su inmediato superior el resultado de las acciones médicas que estén a
Su cargo, y en correspondencia con las responsabilidades del grado académico que curse.

10.1.4 Asistir a las conferencias de teoria, sesiones clinicas, anatomoclinicas, clinico-
radioldgicas, bibliograficas, y demas actividades académicas que se sefialen como parte de los
estudios de especializacién en los programas académico y operativo autorizados. La
cuantificaciéon de las asistencias para fines de evaluacion y promocién, en su caso, sera
determinada con base en los reglamentos vigentes en la respectiva instituciéon educativa y de
salud.
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10.1.5 Cumplir las etapas de instruccion-adiestramiento (rotaciones por servicios clinicos y
practica de campo) de acuerdo con el programa operativo vigente en la unidad médica
receptora de residentes y el grado académico que curse.

10.1.6 Permanecer en la unidad médica receptora de residentes, conforme a las disposiciones
reglamentarias respectivas. Queda incluida la jornada normal junto con el adiestramiento en la
especialidad, tanto en relacion con pacientes como en las demas formas de estudio o practica,
asi como los periodos para disfrutar de reposo, ingerir alimentos o cumplir guardias.

10.1.7 Someterse y aprobar los examenes periddicos de evaluacion de conocimientos y
destrezas adquiridos, de acuerdo con los programas académicos y operativos y con las normas
administrativas de la unidad correspondiente.

10.1.8 Realizar cuando menos un trabajo de investigacién médica durante su residencia, de
acuerdo con los lineamentos y las normas que para tal efecto emitan las instituciones
educativas y de salud y la unidad médica receptora de residentes.

10.1.9 Cumplir debidamente las jornadas establecidas en el servicio, asi como las guardias que
le sean asignadas.

10.2 Los residentes del ultimo afio de las especialidades troncales, Anestesiologia y Medicina
Familiar, deberan cumplir un periodo de rotaciéon por las unidades de atencién médica que
determine la unidad administrativa competente, como servicio social profesional especializado,
de acuerdo con lo establecido por el articulo 88 de la Ley General de Salud. Podran incluirse
otras especialidades en concordancia con los puntos 3.1.13 y 5.4 de la presente Norma.

10.3 Durante su adiestramiento clinico o quirargico, los médicos residentes participaran en el
estudio y tratamiento de los pacientes que se les encomienden, siempre sujetos a las
indicaciones y a la supervisiéon de los médicos adscritos a la unidad médica receptora de
residentes.

10.4 Dedicar tiempo exclusivo a la residencia en la unidad médica receptora asignada, para el
debido cumplimiento de los programas académico y operativo correspondientes y de su
formacion en la especialidad.

11. Guardias.

11.1 Los residentes deben cumplir las guardias dispuestas en el programa operativo. Su
frecuencia y duracion estara determinada por la unidad administrativa de ensefianza, sin
exceder un maximo de tres veces por semana, con intervalos de por lo menos dos dias y en
forma alternada los sabados, domingos y dias no habiles. En urgencias, terapia intensiva y
otros servicios especiales la frecuencia de las guardias, su duracion y los descansos seran
definidos por la unidad médica receptora.

11.2 Las guardias en dias habiles inician a la hora en que termina la jornada normal y
concluyen a la hora establecida para iniciar la siguiente, de acuerdo con el reglamento de la
unidad médica receptora.

11.3 Los sabados, domingos y dias festivos las guardias seran de 24 horas en el horario
establecido por el reglamento de la unidad médica receptora.

11.4 Las permutas o cambios de programacion de guardias deberan ser autorizados por el jefe
del servicio, el profesor del curso y el jefe de la unidad administrativa de ensefianza.
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12. Estimulos.

12.1 Los estimulos a que tendran derecho los residentes por su actuacion en servicio estaran
determinados en los reglamentos de cada institucion, en los que deberan estar definidas sus
caracteristicas y los mecanismos de entrega. Estas distinciones se haran constar en el
expediente individual.

13. Incapacidades y Permisos.

13.1 Las incapacidades médicas de los residentes deben ampararse con el certificado médico
emitido por la instancia correspondiente, de acuerdo con las normas administrativas que para
tal efecto existan en cada institucion.

13.2 Cuando un residente se incapacite durante su jornada, el jefe de servicio o de guardia
puede autorizar que suspenda sus labores, pero al reanudarlas debe exhibir el certificado de
incapacidad respectivo.

13.3 Se concederan permisos para ausentarse por periodos de mas de 48 horas, solamente
por causas de fuerza mayor o por motivos personales definidos en las normas aplicables en
cada institucion de salud.

13.4 Las ausencias menores de 48 horas podran ser autorizadas por el jefe del servicio donde
se encuentre asignado el residente, quien debera comunicarlo por escrito al profesor del curso,
segun el caso, y a la unidad administrativa de ensefianza.

14. Residencias

14.1 Para efectos de esta Norma, las residencias a través de las cuales llevan al cabo los
cursos de especializacion constituyen el conjunto de actividades académicas y practicas que
realizan los residentes con el propésito de obtener conocimientos amplios y adiestrarse en el
ejercicio de una rama de la Medicina, de acuerdo con el programa académico establecido por
una institucion de educacion superior y efectuado operativamente en una instituciéon de salud.
Estas actividades comprenderan la instruccion académica, el adiestramiento clinico, las
guardias y el servicio social profesional, cuando corresponda.

14.2 Los cursos de especializacion que se efectlen en las unidades médicas del Sistema
Nacional de Salud deberan contar con el reconocimiento de una institucion de educacion
superior.

14.3 Los programas operativos para cada afio de residencia de los cursos de especializaciéon
deben ser elaborados por los profesores del curso y por el jefe de la unidad administrativa de
ensefianza, con la participacion de los residentes.

14.4 Los programas operativos del Gltimo afo de las especialidades de Cirugia General,
Gineco-obstetricia, Pediatria, Medicina Interna, Anestesiologia y Medicina Familiar deberan
incluir un periodo de rotacién por unidades de atencién médica del area rural o de nivel
resolutivo menor al de la unidad de adscripcion, en concordancia con los puntos 3.1.13, 5.4y
10.2 de esta Norma.

14.5 La institucion de educacion superior que reconoce los estudios expedira el diploma de la
especialidad de conformidad con sus reglamentos. De igual forma, la institucién de salud
emitira el certificado o diploma respectivo de acuerdo con el punto 9.3 de esta Norma.

15. Profesores para Residencias de Especializacion.
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15.1 Para efectos de esta Norma, se considera profesor titular de cursos de especializacion al
médico especialista adscrito a la unidad sede de la residencia que satisfaga los requisitos
académicos y profesionales sefialados por la institucién de educacién superior que reconoce
los estudios, de conformidad con sus lineamientos juridicos y administrativos.

15.2 El criterio establecido en el articulo anterior se aplica, de la misma manera, a los
profesores adjuntos de los cursos de especializacién, en concordancia con el punto 3.1.10 de
la presente Norma.

15.3 Los profesores de los cursos seran propuestos por las unidades administrativas
competentes de las instituciones de salud atendiendo sus propios reglamentos y las normas
gue sobre el particular existan en las instituciones de educacién superior que den su aval.

15.4 El nimero de profesores para cada curso de especializacién serd determinado de acuerdo
con los reglamentos aplicables de las instituciones de educacién superior que den su aval a
dichos cursos.

16. Concordancia con normas internacionales.

En relacién con disposiciones internacionales, no se incluyeron apartados que se relacionen
con normas de otros paises, en virtud de que hasta el momento de elaborar el texto del
presente documento, no existen disposiciones que tengan concordancia con él.

17. Bibliografia
17.1 Para la aplicacion correcta de esta Norma es necesario consultar:

17.1.1 El titulo cuarto, capitulo tercero de la Ley General de Salud: formacioén, capacitacion y
actualizacién del personal.

17.1.2 El capitulo VI del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud: atribuciones de las
Direcciones Generales.

17.1.3. El titulo sexto, capitulo decimosexto de la Ley Federal del Trabajo: trabajos de médicos
residentes en periodo de adiestramiento en una especialidad.

18. Vigencia

La presente Norma Oficial Mexicana entrara en vigor a partir del dia siguiente al de su
publicacion en el Diario Oficial de la Federacion.

México, D.F., a 11 de septiembre de 1994.-El Director General de Ensefianza en Salud, José
de Jesus Villalpando Casas.- Rubrica

Fecha de publicacion: 22 de septiembre de 1994.
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