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1. DENOMINACION DEL PROGRAMA

ESPECIALIZACION EN ENDOCRINOLOGIA CLINICA Y METABOLISMO es la rama
de la medicina que se ocupa del estudio de la fisiologia, patologia y tratamiento de los
pacientes con alteraciones y enfermedades del sistema endocrino y metabdlico.

2. JUSTIFICACION

2.1. ESTADO DEL PROGRAMA EN EL AREA DEL PROGRAMA Y PROFESION,
ARTE Y OFICIO, CUANDO SEA EL CASO, EN EL AMBITO NACIONAL E
INTERNACIONAL

La alta incidencia y prevalencia de enfermedades endocrinas y metabdlicas en la
poblacién regional, nacional y mundial, con prevalencias que fluctian entre 5y 10%
para a diabetes mellitus y alteraciones en el metabolismo de los carbohidratos y hasta
el 14% para las enfermedades tiroideas. Adicionalmente 45% de la poblacion
colombiana tiene problemas de sobrepeso y esta cifra tiende a aumentar cada vez mas
en los préximos afios. Adicionalmente mayor presion sobre los sistemas de salud por el
incremento en la demanda de atencién por alteraciones del crecimiento. Mayor
porcentaje de la poblacion alcanza edades superiores a la expectativa de vida y por
ende incremento de la demanda de atencidn para patologias propias del envejecimiento
como alteraciones en el metabolismo de los carbohidratos, alteracion de lipidos,
alteracién en el metabolismo del calcio y del fésforo, aumento de factores de riesgo
cardiovasculares tradicionales y emergentes y adicionalmente aumento en los
problemas de salud mental relacionados de forma directa o indirecta con alteraciones
del metabolismo o del sistema endocrino.

En Medellin, existe un bajo numero de especialistas en el area de endocrinologia pese
a la alta prevalencia e incremento en la incidencia de las alteraciones endocrinas. La
continuidad y crecimiento de la seccién de endocrinologia clinica y diabetes en la
Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia es una oportunidad para seguir
adelante con una formacion de especialistas médicos clinicos en endocrinologia y
metabolismo que actlen no solo como prestadores de servicios de salud en
condiciones Optimas sino que sean lideres académicos que mejoren las condiciones de
atencion y la calidad de vida de los pacientes. Adicionalmente con una alta capacidad
investigativa que sirva para ayudar a resolver los problemas de salud propios de la
region en temas de endocrinologia clinica, riesgo cardiovascular y metabolismo.

2.2. NECESIDADES Y PERTINENCIA CONTEXTUAL (AMBITO INTERNACIONAL Y
NACIONAL)

En Colombia existe aproximadamente 185 endocrindlogos, ni la asociacion que agremia
los endocrindlogos en Colombia ni las Universidades que tienen programa de
endocrinologia tienen datos que permitan aclarar cuantos endocrindlogos son
necesarios de acuerdo a las cifras internacionales.



En el pais hay anualmente entre 4 y 7 egresados de los diferentes programas
existentes. El numero total de estudiantes por institucion oscila entre es de 2 a 4
estudiantes entre los de primer afio y los de segundo afio. En Colombia hay programas
aceptados de endocrinologia en las siguientes universidades: Universidad Nacional de
Colombia, Universidad del Rosario, Universidad Javeriana, Universidad Militar Nueva
Granada y Universidad de Antioquia. En la mayoria de programas nacionales e
internacionales se ofrece el postgrado a médicos con especializacion en medicina
interna y la duracién del programa es de 2 afios. En algunas partes del mundo (Espafia)
y de Colombia (Universidad Nacional de Colombia), se ofrece el programa a médicos
generales con una duracion de 4 afos.

Teniendo en cuenta las necesidades poblacionales en el area de la endocrinologia, el
namero de habitantes y el nivel de desarrollo humano y tecnol6gico de la regién, sus
areas de influencia en salud y la gran acogida que han tenido los egresados del
programa en centros universitarios y asistenciales, es una prioridad continuar con este
postgrado que hasta ahora ha venido llenando un vacio académico y asistencial en
nuestro medio. La Universidad de Antioquia ha aumentado, desde la creacién del
programa los recursos humanos, locativos y tecnologicos necesarios para el
crecimiento y mantenimiento del programa.

2.3. METODOLOGIA EN LA QUE SE OFRECE EL PROGRAMA Y RASGOS
DISTINTIVOS

La metodologia con la que se ofrece el programa es presencial. EI programa pretende
no solo preparar un recurso humano calificado y entrenado en los problemas de salud
mas frecuentes en nuestra poblacion, para desempefiar actividades de tipo asistencial
en las instituciones del sistema, sino que también busca el desarrollo de las diferentes
areas del conocimiento dentro de la endocrinologia, que demanda personal formado
que facilite la integracién con otras disciplinas como enfermeria, psicologia, psiquiatria,
epidemiologia, neurocirugia, educacion en diabetes, radiologia, medicina nuclear,
pediatria, ginecologia, toxicologia, nutricién, patologia, laboratorio, profesionales de la
actividad fisica y ciencias basicas como la bioguimica, fisiologia y genética, entre otras.
De esta forma se fortaleceria la investigacion con ampliacién y profundizacion del
conocimiento en diferentes areas como: genética de la diabetes, autoinmunidad,
psiconeuroinmunoendocrinologia, alteraciones del metabolismo del calcio y fésforo,
patologia hipofisiaria, obesidad y trastornos de la conducta alimentaria.

El programa tiene varios rasgos caracteristicos:

Se orienta con unos principios generales de pertinencia: se tiene en cuenta el
contexto, el perfil de morbilidad, los riesgos de la poblacion para sufrir enfermedad
en el sistema endocrino o metabdlico y la necesidad de tener un profesional que
favorezca la promocion de la salud y su recuperacion.

Excelencia académica con la que los estudiantes y profesores desarrollan sus
actividades, buscando los mas altos niveles de conocimiento.



Principios pedagodgicos que sustentan el programa: relacion tedérico practica y
autodesarrollo (de tal forma que el estudiante participe en forma activa en su
formacion y frente al proceso ensefianza aprendizaje.)

Ciclo basico de formacién en donde se revisan e integran todos los conocimientos
endocrinolégicos y de metabolismo desde la fisiologia, la bioquimica y la genética.
Integracion con psiquiatria y otras ramas de la salud mental. Cada vez es mas
claro que las hormonas tienen un papel no solo en la regulacion de las funciones
corporales sino que ademas juegan un rol clave en la regulacion de muchos
procesos cerebrales incluyendo las emociones y los pensamientos y a su vez
muchos procesos del cerebrales regulan la secrecion hormonal.

Formacion en nutricion humana: las pandemias de la obesidad y la diabetes crecen
cada vez mas y para el profesional en endocrino es fundamental tener los
conocimientos no solo de la farmacologia sino también de los fundamentos de los
cambios terapéuticos en el estilo de vida que incluyen la alimentacién y la actividad
fisica para poder enfocar este tipo de alteraciones no solo con una vision
farmacoldgica sino con una mirada amplia que comprenda que los malos hébitos
nutricionales y de actividad fisica pueden producir sobrepeso, obesidad, sindrome
metabdlico y diabetes.

Formacion interdisciplinaria: los problemas de salud, relacionados con
enfermedades en su sistema endocrino o metabdlico son complejos, ya que estos
procesos no son solos y se acompafan de compromiso de otros sistemas u
organos, asi mismo el paciente es un individuo con un componente organico pero
también es un ser emocional ubicado en un contexto social. Otro principio
fundamental para trabajar la interdisciplinariedad es el respeto por el paciente y por
el conocimiento de las otras disciplinas, fundamento principal del trabajo en equipo.
Lo anterior se logra de varias maneras, por medio del plan de estudios
propiamente pues durante los dos afios de formacién, un porcentaje importante se
realiza en servicios diferentes a los de endocrinologia y metabolismo, de esta
forma se facilita la interrelacion con profesionales y disciplinas diferentes y esto
contribuye de una forma importante con la multidisciplinariedad. Adicionalmente,
con una periodicidad semanal se llevan a cabo juntas médicas donde se discuten
con otros profesionales médicos casos dificiles.

Formacion en patologia: haciendo énfasis en las alteraciones histologicas de las
patologias endocrinas y facilitando el conocimiento en la interpretacion de las
lecturas de patologia. Lo anterior facilita la lectura critica de los resultados de
patologia y favorece que el profesional en endocrinologia tenga un mayor papel en
las decisiones que se deben tomar con los pacientes.

Formacion en laboratorio: favorece el andlisis critico de los resultados de
laboratorio y de esa forma se tiene un mayor papel en las decisiones que se toman
con los pacientes.

Formacion en areas complementarias de la endocrinologia como son la
ginecologia endocrinoldgica, infertilidad y endocrinologia pediatrica. Lo anterior
favorece una vision amplia de los pacientes y la disciplina misma.

Grupo de investigacibn en endocrinologia y metabolismo categoria C en
Colciencias.



3. CONTENIDOS CURRICULARES
3.1. FUNDAMENTACION TEORICA DEL PROGRAMA

Es una especializacion equivalente a una maestria en profundizacion con un
componente investigativo.

3.2. PROPOSITOS DE FORMACION DEL PROGRAMA, COMPETENCIAS,
PERFILES DEFINIDOS

3.2.1 Propodsitos de formacion del programa: La Facultad de Medicina contribuye a la
formacion disciplinar e interdisciplinar, en sintonia con el contexto local, nacional e
internacional. Una formacion posgradual respetuosa de los principios que consagra la
vision disciplinar en las ciencias de la salud y coherente con las normas institucionales,
constitucionales y universales que rige la organizacion mundial de la salud -OMS,
ademas, en lo académico, esta comprometida con una educacion de calidad. Concibe
la formacion en la especialidad conforme a las necesidades de la sociedad y en las
tendencias de los servicios en salud.

Proyecta desde los posgrados apropiar para la formacién integral concebida en el
modelo pedagdgico de la Facultad, asi como sus principios de interdisciplinariedad,
flexibilidad, pertinencia y apertura en el conocimiento, que se concreta en las
dimensiones de la formaciéon integral en lo: sociointeractivo, cognitivo, formativo y
académico-profesional, todos ellos concretan los propésitos de formacién y se
especifica en el posgrado en los siguientes objetivos.

Objetivos del programa
Evaluacion integral del paciente con enfermedades del sistema endocrino y
metabdlico, asi como el conocimiento para solicitar, practicar e interpretar pruebas
de funcién hormonal y los exdmenes complementarios necesarios para confirmar
el diagnastico.
Capacidad de realizar el diagnostico médico del paciente con problemas
endocrinos y metabdlicos, su relacién con los otros sistemas, las repercusiones
funcionales y el manejo clinico, incluyendo el tratamiento.
El médico especialista en endocrinologia clinica y metabolismo de la Universidad
de Antioguia estara capacitado para disefiar programas de rehabilitacion de los
pacientes que han sufrido trastornos en su sistema endocrino y metabalico.
Estara en capacidad de evaluar los pacientes con trastornos metabolicos vy
endocrinos para definir si estos son transitorios 0 permanentes y adoptar la
alternativa de manejo mas adecuada y eficaz de acuerdo con las condiciones de
cada paciente y su entorno.
Estara en capacidad de realizar estudios que le permitan conocer la situacion del
paciente con relacion al sistema endocrino y metabdlico.
Los médicos especialistas en endocrinologia clinica y metabolismo participaran en
la formacion del recurso humano en salud, trabajando en docencia de pre y
postgrado. Adquiriendo habilidades como docente.



Estara en capacidad de asesorar, orientar y educar a la familia para que
acompafien al paciente en su tratamiento y rehabilitacion.

Este profesional puede planificar, ejecutar, orientar y supervisar los programas
orientados a la proteccion y promocion de la salud, al diagnéstico y la terapia de
los problemas del sistema endocrino y metabdlico.

El perfil del médico internista, especialista en endocrinologia clinica y metabolismo
le permite realizar investigaciones, mantener la informacién con respecto al
sistema endocrino y al metabolismo, definir los modelos de intervencion y el
impacto de ellos y asi producir conocimiento que se pueda validar universalmente.
La formacién profesional le capacita para planificar, ejecutar, supervisar y evaluar
los recursos de diagndstico y tratamiento de acuerdo con la demanda, con el
proposito de lograr una cobertura alta y un rendimiento adecuados.

Durante su formacion recibird el entrenamiento para leer en forma critica la
literatura médica que se publica en relacién con el tratamiento y la rehabilitacion de
la persona con enfermedad del sistema endocrino y del metabolismo.

Estara en capacidad de diseflar proyectos de investigacion que generen
conocimiento y que se proyecten en beneficio de la comunidad, mediante su
aplicacion practica y su difusién por medio de publicaciones cientificas.

Conocer la organizacion administrativa y el funcionamiento asistencial, docente e
investigativo del departamento de medicina interna y de los campos de practica en
los que hace su entrenamiento.

Saber la epidemiologia, etiologia, fisiologia, manifestaciones clinicas, diagndéstico,
tratamiento, rehabilitacion y pronostico de las enfermedades que ocasionan
trastorno en el sistema endocrino y del metabolismo.

Conocer las estadisticas de morbimortalidad del pais, en especial las referentes a
las enfermedades que causan trastornos e incapacidad relacionadas con el
metabolismo y sistema endocrino.

Conocer las estadisticas hospitalarias y conocer su utilidad para la implementacion
de programas de mejoramiento de los problemas especificos.

Tener informacién suficiente sobre la importancia de otras disciplinas de interés
para el especialista en endocrinologia y metabolismo como son: el grupo de
biologia de la célula y genética molecular, fisiologia, bioquimica, patologia,
pediatria, ginecologia y obstetricia, psiquiatria, imaginologia, nutricion y dietética y
laboratorio clinico.

Conocer las bases técnicas de la metodologia de la docencia y la investigacion.
Conocer los factores genéticos, ambientales, socioeconémicos y culturales que
inciden en la aparicion y manifestaciones de la enfermedad metabdlica y del
sistema endocrino.

3.2.2 Competencias

Evaluar de forma integral del paciente con enfermedades del sistema endocrino y
metabdlico

Individualizar la solicitud de las pruebas de funcion hormonal a las necesidades de
cada paciente de manera que sean pertinentes dentro del estudio sindromatico del
paciente.



Interpretar de forma clara, adecuada y a la luz de las particularidades de cada
paciente las pruebas de funcion hormonal y los exdmenes complementarios
necesarios para confirmar el diagnostico.

Diagnosticar de forma adecuada los problemas endocrinos y metabdlicos de un
paciente particular y correlacionarlos con los otros sistemas, identificar las
repercusiones funcionales y el manejo clinico incluyendo el tratamiento.

Disefiar programas de rehabilitacion de los pacientes que han sufrido trastornos en
su sistema endocrino y metabdlico.

Definir si las alteraciones de los pacientes con trastornos metabdlicos y endocrinos
son transitorios 0 permanentes y adoptar la alternativa de manejo mas adecuada y
eficaz de acuerdo con las condiciones de cada paciente y su entorno.

Formular los estudios que le permitan conocer la situacion del paciente con
relacion al sistema endocrino y metabdlico.

Asesorar, orientar y educar al paciente y a su familia en todo lo relacionado con el
diagnéstico, tratamiento y rehabilitacion de la enfermedad de base.

Planificar, poner en marcha y evaluar los programas orientados a la proteccion y
promocién de la salud, al diagnostico y la terapia de los problemas del sistema
endocrino y metabdlico.

Actualizar de forma constante la informacion relevante con respecto al sistema
endocrino y al metabolismo.

Definir los modelos de intervencion y el impacto de ellos.

Producir conocimiento que se pueda validar universalmente, es decir investigar.
Adquirir habilidades docentes.

Interpretar de forma critica la literatura médica.

Identificar la epidemiologia, etiologia, fisiologia, manifestaciones clinicas,
diagnéstico, tratamiento, rehabilitacién y pronéstico de las enfermedades que
ocasionan trastorno en el sistema endocrino y del metabolismo.

Formular de manera precisa las técnicas auxiliares de diagndstico clinico y de
laboratorio, con las que el médico especialista en endocrinologia y metabolismo se
apoya para orientar su diagnéstico y prondéstico asi como el seguimiento del
paciente.

Definir con informacion suficiente cuando un paciente se beneficia del concurso de
de otras disciplinas de interés para el especialista en endocrinologia y metabolismo
como son: el grupo de biologia de la célula y genética molecular, fisiologia,
bioquimica, patologia, pediatria, ginecologia y obstetricia, psiquiatria, pediatria,
imaginologia, nutricién y dietética y laboratorio clinico.

Resolver adecuadamente el o los problemas de salud de los pacientes, con
enfermedad en su metabolismo y sistema endocrino, que le permita integrarse a su
vida familiar, laboral y a su ambiente cultural.

Aplicar el juicio clinico, la formulacion diagnéstica y terapéutica.

Interpretar las estadisticas hospitalarias y usarlas para la implementacion de
programas de mejoramiento de los problemas especificos.

Planear la utilizacion racional y oportuna de los recursos de diagnostico y
laboratorio disponibles en nuestro medio.

Dirigir y ser consultor en el laboratorio de las pruebas endocrinas y metabdlicas.
Conocer los procedimientos invasivos, su aplicacion, indicaciones vy
contraindicaciones y su uso racional.



Conocer los tipos de tratamiento quirdrgico, las complicaciones que pueden
presentarse en los pacientes con trastornos endocrinos y metabolicos y sera el
especialista de apoyo en el postoperatorio inmediato y en el seguimiento del
paciente.

Prescribir el tratamiento no quirdrgico, intervencionista de comun acuerdo con el
grupo en el cual participe. También debera estar en contacto estrecho con quien
realiza estos procedimientos para ofrecerle al paciente el mejor tratamiento.

Aplicar la metodologia de la investigacion en el desarrollo de trabajos de
investigacion clinica en tépicos que aporten informacion sobre las enfermedades
del sistema endocrino y sobre el metabolismo.

Formular preguntas de investigacion pertinentes, recolectar la informacion y
elaborar proyectos que puedan dar la respuesta a la pregunta identificada.
Transmitir y compartir la informacion y formacién adquirida con estudiantes de
otros posgrados y de medicina general.

Dirigir cuando sea necesario los servicios de endocrinologia y metabolismo en
instituciones docente o asistenciales.

Tener la actitud de ofrecer y prestar permanente cuidado integral a los pacientes.
Tener el habito de establecer adecuadamente relaciones con los pacientes y su
medio familiar, social y laboral.

Tener la actitud de integracién al grupo humano de trabajo en el cual desempefa
sus funciones y tener la capacidad de sostener un didlogo de los distintos saberes
cientificos que pueden presentarse en un grupo interdisciplinario.

Tener el habito de autoformacidén continua que le permita mantenerse actualizado
luego de terminar su entrenamiento.

Tener una actitud docente mediante la cual proyecte a escala institucional o
individual la influencia de sus conocimientos y aptitudes clinicas e investigativas.
Ser critico y cientifico para el analisis de los problemas de endocrinologia y
metabolismo.

Tener capacidad autocritica, autoevaluacion de todos sus actos y capacidad de
cambio.

Tener conciencia de la responsabilidad del médico y su participacion en los
cambios que operan en la sociedad.

Reconocer los limites de su propia competencia, buscando la asesoria oportuna
para la solucidon de los problemas médicos que superen sus capacidades o
recursos.

Reflejar su compromiso con el paciente y su familia en su quehacer, demostrando
sus bases éticas adquiridas durante la formacion como médico internista y
especialista en endocrinologia y metabolismo.

3.2.3. Perfiles:

3.2.3.1. Perfil profesional:

El médico egresado de la especializacion de endocrinologia clinica y metabolismo sera
un médico integral, con alto nivel de desarrollo en los aspectos cognitivos, éticos,
morales, con capacidad de trabajar en grupos interdisciplinarios asi como altamente
competente al evaluar los pacientes con trastornos metabdlicos y endocrinos para hacer
un analisis integral y llegar a un diagnéstico médico, su relacion con otros sistemas,



repercusiones funcionales y el manejo clinico incluyendo el tratamiento y rehabilitacion
y adoptar la alternativa de manejo mas adecuada y eficaz de acuerdo con las
condiciones de cada paciente y a su entorno.

3.2.3.2. Perfil Ocupacional: médico integral, con alto nivel de desarrollo en los
aspectos cognitivos, éticos, morales, con capacidad de trabajar en grupos
interdisciplinarios asi como altamente competente al evaluar los pacientes con
trastornos metabdlicos y endocrinos para hacer un andlisis integral y llegar a un
diagnéstico médico, su relacidbn con otros sistemas, repercusiones funcionales y el
manejo clinico incluyendo el tratamiento y rehabilitacion y adoptar la alternativa de
manejo mas adecuada y eficaz de acuerdo con las condiciones de cada paciente y a su
entorno.

Gran capacidad de trabajar en grupo tanto con médicos como con disciplinas
paramédicas con el fin de brindarle al paciente el mejor plan terapéutico y de
rehabilitacion y la mejor atencién posible.

Su area ocupacional podré ser tanto ambulatoria como hospitalaria y en ambas estara
en capacidad de cumplir a cabalidad con el perfil profesional y ocupacional.

3.2.3.3. Perfil del Aspirante o perfil persona o del ser: Para esta subespecializacion
requiere obtener un cupo por convocatoria publica mediante un examen de
conocimientos de la especialidad en medicina interna, acreditar titulo de la especialidad
y demostrar competencia lectora en inglés.

3.3. ESTRUCTURA GENERAL DEL PLAN DE ESTUDIOS Y CREDITOS
ACADEMICOS

Afo 1: Créditos 44

Primer ano
Horas/ | Horas/
o . No Horas £ 1
Codigo Nombre del Curso Tipo| Prerr semana | semana Creditos
sem . totales
profesor | indepen
3007216 | Endocrinologia Clinica | T-P | 3020999 | 40 10 20 1200 25
Seminario de Endocrinologia:
3007217 Diabetes Mellitus y dislipidemias T 8 4 14 144 3
721 inari i ia:
3007218 Seminario de Endocrinologia: 1 8 4 3 96 5
Tiroides
o — .
3007219 Seminario de Fundamentacion: T 8 5 4 48 ]
Fisiologia Endocrina
2 — .
3007220 ngm,or!o de Fundgmen’roaon T 8 5 4 48 :
Bioquimica endocrina
3007221 | Seminario de Fundamentacion:
) L. - T 8 2 4 48 1
Bioquimica endocrina Molecular
3007222 | Seminario de Endocrinologia: T 8 4 8 96 5
Neuroendocrino




3007223

Seminario de Endocrinologia Il -3

Patologia Adrenal y Gonadal T 8 4 8 96 2
3007224 | Seminario de Endocrinologia Il -2

Metabolismo de Calcio y T 8 4 8 96 2

Fosforo
3007225 | Investigacion | | 48 2 3 240 5

Total 44
Segundo ano
Horas/ | Horas/
Cédigo Nombre del Curso Tipo| Prerr No semana | semana Horas Créditos
sem . totales
profesor | indepen

3007226 | Endocrinologia Clinica ll T-P 36 4 12 576 12
3007227 Im,o_gmologm y Lo_borofo/no P 8 4 8 9% 5

Clinico en Endocrinologia
3007228 | Patologia Endocrina TP 4 16 20 144 3
3007229 | Endocrinologia Pedidtrica TP 8 10 20 240 5
3007230 | Ginecologia Endocrina TP 8 10 20 240 5
3007231 | Terapia Médica Nutricional TP 4 4 8 48 1
3007232 | Psico-endocrinologia TP 4 16 20 144 3
3007233 | Opcional TP 12 7 25 384 8
3007234 | Investigacion I T [3007225| 48 2 3 240 5
3020999 | Trabajo de Investigacién T |3007225 - - - - 0

Total 44

Total créditos 88

3.3.1. Estructura del plan de estudios cuadro de plan de estudio actualizado: El

programa cuenta en total con 88 créditos, 44 el primer afio y 44 el segundo.

3.3.2. Componentes de formacion:

Componente basico o de fundamentacion: Se sustenta en la ciencia que articula el
saber interdisciplinar en cursos de ciencias basicas: biologia y genética molecular,
fisiologia y bioquimica.

Componente de profundizacion en la disciplina: Se articula alrededor de los cursos
o rotaciones en una dinamica teérico-practica.

Componente investigativo: Se forma a través de la investigacién formativa y aplicada
a casos, diagnosticos, estudio de problemas, que se realizan desde trabajo de proceso
educativo y a través de proyectos de grado.




Componente flexible: se trabaja en los cursos opcionales y en los temas de interés de
formacién o estudio de los posgraduados.

Précticas: En rotaciones en consulta externa y hospitalizacion

Componente interdisciplinar: se articula alrededor de los cursos de | segundo afio,
como son imaginologia y laboratorio clinico en endocrinologia, patologia endocrina,
endocrinologia pediatrica, ginecologia endocrina, terapia médica nutricional,
psiconeuroendocrinologia y opcional en caso de que esta Ultima se tome en areas
diferentes a las del componente basico, de fundamentacion o de profundizacion.

3.3.3. Los créditos: El programa cuenta en total con 88 créditos, 44 el primer afio y 44
el segundo.

3.3. 4. Estrategias de flexibilizacion para el desarrollo del programa

Previo visto bueno del comité de postgrado de la especializacion el residente de
endocrinologia clinica y metabolismo podra realizar rotaciones en otras universidades
colombianas o del exterior que tengan programas de especializacion acordes con los
estandares de calidad exigidos para nuestros estudiantes. La duracion total maxima que
nuestros residentes podran cursar en otras instituciones no podra exceder el 25% (6
meses) de la duracion total del programa.

3.3. 5. Componentes de Interdisciplinariedad del programa

El programa tiene un componente interdisciplinario muy importante. El componente
basico del programa se lleva a cabo con disciplinas de las ciencias basicas como la
biologia y genética médica, la fisiologia y bioquimica en donde se interactia con
docentes de estas areas. El resto se articula alrededor de los cursos del primer afio,
como son imaginologia y laboratorio clinico en endocrinologia, patologia endocrina,
endocrinologia pediatrica, ginecologia endocrina, terapia médica nutricional,
psiconeuroendocrinologia y opcional en caso de que esta Ultima se tome en areas
diferentes a las del componente béasico, de fundamentacion o de profundizacion
También por medio de reuniones académicas como las juntas médicas de
neuroendocrino y de tiroides en donde se interactia con profesionales de diferentes
especialidades.

3.3. 6. Lineamientos pedagogicos y didacticos del programa. Adoptados en la
Instituciéon segun la metodologia y modalidad del programa

La especializacion es presencial con dedicacion de tiempo completo, dentro de los
lineamientos de los reglamentos de la Universidad y el decreto 2376 de julio de 2010.
Para el aprendizaje se utilizan las siguientes estrategias:

Rondas Clinicas: todos los dias el residente sera el encargado de la ronda de los
pacientes que se encuentren hospitalizados en la institucion donde se encuentre
rotando en el momento, todo claro esta bajo supervision del docente a cargo.



Adicionalmente una vez a la semana se realiza con la presencia de todos los profesores
de la seccion de endocrinologia clinica y metabolismo del centro donde se encuentre
rotando el residente. En ella se revisan los pacientes hospitalizados y su historia clinica
con el fin de definir los diagndsticos, evaluar su evolucién y decidir estudios y
modalidades terapéuticas. El resto de los dias de la semana como se menciond los
internos, el residente y un profesor evallan los pacientes hospitalizados.
Staff: se realiza como minimo 1 a la semana y es el de tiroides y cada 15 dias se
realiza el de neuroendocrino, es decir las semanas se alternan con 1 y 2 staff
respectivamente. El residente de endocrinologia clinica y metabolismo es el
encargado de preparar las reuniones y enviar con antelacion cada uno de los
casos a los miembros que componen el staff y en reunién conjunta de
endocrinélogo, cirujanos, generales, cirujanos de cabeza y cuello, medico
nuclear y patélogo (en el caso de el staff de tiroides) y neurocirujano y
endocrinélogo (en el caso de staff de neuroendocrinologia) se discute el caso y
las alternativas mas convenientes para el paciente y de esta manera se toma la
conducta a seguir. Es importante mencionar que siempre el paciente es
informado de las decisiones del staff y finalmente es el mismo quien acepta o0 no
esta conducta.
Reuniones académicas del departamento de medicina interna: el residente de
endocrinologia debe asistir a las reuniones académicas del departamento de
medicina interna que sean de caracter obligatorio para todos los residentes del
departamento y aquellas que aunque no lo sean, revistan algun interés para el
endocrindlogo.
Seminarios selectivos: con el objeto de ampliar los conocimientos y propiciar el
estudio, la revision bibliografica y la adquisicion de habilidades para la
presentacion en publico, cada 8 dias el residente revisa y expone de manera
actualizada, clara, concisa y critica el tema correspondiente. Se realiza minimo
una vez por semana y la duracion es variable dependiendo de los contenidos y
el analisis del tema.
Club de revistas: con el objeto de ampliar los conocimientos y propiciar el
estudio, la revision bibliografica, la adquisicibn de habilidades para la
presentacion en publico y el andlisis critico de la literatura médica; cada 15 dias
un residente expone un articulo importante publicado en la literatura cientifica de
la especialidad y se discute en grupo y se define la pertinencia que tiene su
contenido para la atencion de los pacientes.
CPC (caso clinico patologico): reunion en la que se presentan pacientes con
enfermedades de dificil diagndstico o tratamiento, que por sus caracteristicas
especiales revisten un interés docente. Los residentes analizan el caso y
sugieren posibles diagndstico que seran discutidos con los docentes, se hace la
correlacion clinico patolégica y se definen el diagndstico y e tratamiento. Esta
actividad se realiza una vez al mes con todo el departamento de medicina
interna.
Reuniones institucionales de la facultad de medicina de la universidad de
Antioquia: espacio de andlisis colectivo de la facultad de medicina para todos
sus estamentos donde se alternan diferentes temas: culturales, administrativos,
académicos, etc.



Consulta externa: se lleva a cabo diariamente con una duracion variable segun la
programacién de la consulta, nunca excediendo las horas permitidas por la
universidad. Se evaltan pacientes ambulatorios con el docente y se discuten los
casos y se toma la conducta mas adecuada para el paciente siempre contando
con la opinion del paciente después de que este tenga un muy buen
consentimiento informado.

3.3.7 Estrategias pedagogicas para competencias comunicativas en lengua
extranjera

Certificacion de competencia lectora al ingreso al programa y auditiva para el grado, la
Universidad ofrece el programa multilingua para apoyar la adquisicion de esta
competencia.

3.3.8. Contenido general de las actividades Académicas.

Actividades no estructuradas: los residentes del programa pueden asistir a
actividades académicas no estructuradas dentro del programa de la especializacion, a
tantas como el residente esté motivado y pueda asistir por el tipo de desplazamiento
(local, nacional o internacional).

Actividades académicas estructuradas

Introduccion ala endocrinologia
Duracion: 6 meses
Contenidos:
- Rondas clinicas: todos los dias el residente sera el encargado de la ronda de los

pacientes que hospitalizados en la institucibn donde se encuentre rotando en el
momento, todo claro esta bajo supervisién del docente a cargo. Adicionalmente una
vez a la semana se realiza con la presencia de todos los profesores de la seccion de
endocrinologia clinica y metabolismo del centro donde se encuentre rotando el
residente. En ella se revisan los pacientes hospitalizados y su historia clinica con el
fin de definir los diagndésticos, evaluar su evolucion y decidir estudios y modalidades
terapéuticas. El resto de los dias de la semana como se menciond los internos, el
residente y un profesor evallan los pacientes hospitalizados.

- Preparacion y presentacion del staff: Staff: se realiza como minimo 1 a la semana
y es el de tiroides y cada 15 dias se realiza el de neuroendocrino, es decir las
semanas se alternan con 1y 2 staff respectivamente. El residente de endocrinologia
clinica y metabolismo es el encargado de preparar las reuniones y enviar con
antelaciéon cada uno de los casos a los miembros que componen el staff y en
reunion conjunta de endocrinélogo, cirujanos, generales, cirujanos de cabeza y
cuello, medico nuclear y patologo (en el caso de el staff de tiroides) y neurocirujano
y endocrindlogo (en el caso de staff de neuroendocrinologia) se discute el caso y las



alternativas mas convenientes para el paciente y de esta manera se toma la
conducta a seguir. Es importante mencionar que siempre el paciente es informado
de las decisiones del staff y finalmente es el mismo quien acepta 0 no esta
conducta.

- Reuniones académicas del departamento de medicina interna: el residente de
endocrinologia debe asistir a las reuniones académicas del departamento de
medicina interna que sean de caracter obligatorio para todos los residentes del
departamento y aquellas que aunque no lo sean, revistan algun interés para el
endocrindlogo.

- Club de revistas: con el objeto de ampliar los conocimientos y propiciar el estudio,
la revision bibliografica, la adquisicion de habilidades para la presentacion en
publico y el analisis critico de la literatura médica; cada 15 dias un residente expone
un articulo importante publicado en la literatura cientifica de la especialidad y se
discute en grupo y se define la pertinencia que tiene su contenido para la atencion
de los pacientes.

- Reuniones institucionales de la facultad de medicina de la universidad de
Antioquia: espacio de analisis colectivo de la facultad de medicina para todos sus
estamentos donde se alternan diferentes temas: culturales, administrativos,
académicos, etc.

- Consulta externa: se lleva a cabo diariamente con una duracion variable segun la
programacion de la consulta, nunca excediendo las horas permitidas por la
universidad. Se evallan pacientes ambulatorios con el docente y se discuten los
casos y se toma la conducta mas adecuada para el paciente siempre contando con
la opinién del paciente después de que este tenga un muy buen consentimiento
informado.

Objetivos:

Objetivo general: Capacitar al estudiante en el proceso salud-enfermedad, en el area de la
endocrinologia y el metabolismo, mediante la profundizacion de los procesos de aprendizaje, a
través de la practica clinica.

Objetivos especificos:

Consolidar en el estudiante del programa de posgrado en ENDOCRINOLOGIA CLINICA Y
METABOLISMO, el método de investigacién clinica del paciente con endocrinopatias y
metabolopatias del adulto, haciendo énfasis en la propedéutica y en el uso racional de los
estudios paraclinicos, para el adecuado manejo de estos pacientes; teniendo en cuenta las
cuatro estrategias de la atencidon de los pacientes: promocion, prevencion, tratamiento y
rehabilitacion.

Fomentar en el estudiante la incorporacion de actitudes positivas hacia el ejercicio médico
profesional y hacia el trabajo en equipo, de manera inter y transdisciplinaria, con respeto a




los derechos de los pacientes, de sus familias, de sus comunidades y de las instituciones
prestadoras de salud

Facilitar a los estudiantes, la profundizacibn de conocimientos basicos y clinicos; y la
adquisicion de conocimientos nuevos y de las destrezas clinicas Gtiles en la prevencion, el
diagndstico, el tratamiento y la rehabilitacion de los pacientes con enfermedades del area de
la endocrinologia y el metabolismo del adulto. Por medio de las diferentes actividades
asistenciales y académicas como seminarios y talleres, y de la investigacion formativa.
Promover en el estudiante la necesidad de actualizacion en los diferentes topicos de la
endocrinologia y el metabolismo, por medio de procesos investigativos individuales y
colectivos.

Competencias: Al final de la rotacién, el estudiante estara en capacidad de:

Evaluar clinicamente al paciente con endocrinopatias y metabolopatias del adulto con
énfasis en las patologias tiroideas, en la diabetes mellitus y en las Dislipidemias.

Solicitar las ayudas paraclinicas de manera ldgica y racional

Solicitar las interconsultas de las disciplinas o especialidades que son necesarias en el
diagnédstico y manejo del paciente con endocrinopatias y metabolopatias del adulto.
Planificar un programa de manejo de las principales endocrinopatias y metabolopatias
clinicas.

Demostrar sus habilidades comunicativas y de interaccién con el grupo de trabajo, con los
pacientes, con sus familias, con sus comunidades y con las instituciones prestadoras de
salud.

Demostrar el correcto diligenciamiento de la historia clinica, con todos su anexos; y de la
salvaguarda de su reserva.

Endocrinologia Clinica
Duracién: 6 meses
Contenidos:

Rondas clinicas: todos los dias el residente sera el encargado de la ronda de los
pacientes que hospitalizados en la institucibn donde se encuentre rotando en el
momento, todo claro esta bajo supervision del docente a cargo. Adicionalmente una
vez a la semana se realiza con la presencia de todos los profesores de la seccion de
endocrinologia clinica y metabolismo del centro donde se encuentre rotando el
residente. En ella se revisan los pacientes hospitalizados y su historia clinica con el
fin de definir los diagndsticos, evaluar su evolucion y decidir estudios y modalidades
terapéuticas. El resto de los dias de la semana como se menciond los internos, el
residente y un profesor evallan los pacientes hospitalizados.

- Preparacion y presentacion del staff: Staff: se realiza como minimo 1 a la semana
y es el de tiroides y cada 15 dias se realiza el de neuroendocrino, es decir las
semanas se alternan con 1y 2 staff respectivamente. El residente de endocrinologia
clinica y metabolismo es el encargado de preparar las reuniones y enviar con
antelacion cada uno de los casos a los miembros que componen el staff y en
reunion conjunta de endocrinélogo, cirujanos, generales, cirujanos de cabeza y
cuello, medico nuclear y patologo (en el caso de el staff de tiroides) y neurocirujano



y endocrindlogo (en el caso de staff de neuroendocrinologia) se discute el caso y las
alternativas mas convenientes para el paciente y de esta manera se toma la
conducta a seguir. Es importante mencionar que siempre el paciente es informado
de las decisiones del staff y finalmente es el mismo quien acepta o no esta
conducta.

- Reuniones académicas del departamento de medicina interna: el residente de
endocrinologia debe asistir a las reuniones académicas del departamento de
medicina interna que sean de caracter obligatorio para todos los residentes del
departamento y aquellas que aunque no lo sean, revistan algun interés para el
endocrindlogo.

- Club de revistas: con el objeto de ampliar los conocimientos y propiciar el estudio,
la revision bibliografica, la adquisicion de habilidades para la presentacion en
publico y el analisis critico de la literatura médica; cada 15 dias un residente expone
un articulo importante publicado en la literatura cientifica de la especialidad y se
discute en grupo y se define la pertinencia que tiene su contenido para la atencién
de los pacientes.

- Reuniones institucionales de la facultad de medicina de la universidad de
Antioquia: espacio de analisis colectivo de la facultad de medicina para todos sus
estamentos donde se alternan diferentes temas: culturales, administrativos,
académicos, etc.

- Consulta externa: se lleva a cabo diariamente con una duracion variable segun la
programacion de la consulta, nunca excediendo las horas permitidas por la
universidad. Se evallan pacientes ambulatorios con el docente y se discuten los
casos y se toma la conducta mas adecuada para el paciente siempre contando con
la opinién del paciente después de que este tenga un muy buen consentimiento
informado.

Objetivos:

Objetivo general: Capacitar al estudiante en el proceso salud-enfermedad, en el area de la
endocrinologia y el metabolismo, mediante la profundizacién de los procesos de aprendizaje, a
través de la practica clinica.

Objetivos especificos:

Consolidar en el estudiante del programa de posgrado en ENDOCRINOLOGIA CLINICA Y
METABOLISMO, el método de investigacién clinica del paciente con endocrinopatias y
metabolopatias del adulto, haciendo énfasis en la propedéutica y en el uso racional de los
estudios paraclinicos, para el adecuado manejo de estos pacientes; teniendo en cuenta las
cuatro estrategias de la atencion de los pacientes: promocion, prevencién, tratamiento y
rehabilitacion.




e Fomentar en el estudiante la incorporacion de actitudes positivas hacia el ejercicio médico
profesional y hacia el trabajo en equipo, de manera inter y transdisciplinaria, con respeto a
los derechos de los pacientes, de sus familias, de sus comunidades y de las instituciones
prestadoras de salud.

e Crear en el estudiante una postura critica sobre la literatura médica.

o Facilitar a los estudiantes, la profundizacién de conocimientos basicos y clinicos; y la
adquisicion de conocimientos nuevos y de las destrezas clinicas Utiles en la prevencion, el
diagndstico, el tratamiento y la rehabilitacion de los pacientes con enfermedades del area de
la endocrinologia y el metabolismo del adulto. Por medio de las diferentes actividades
asistenciales y académicas como seminarios Yy talleres, y de la investigacion formativa.

e Promover en el estudiante la necesidad de actualizacién en los diferentes tépicos de la
endocrinologia y el metabolismo, por medio de procesos investigativos individuales y
colectivos.

Competencias: Al final de la rotacion, el estudiante estara en capacidad de:

e Evaluar clinicamente al paciente con endocrinopatias y metabolopatias del adulto con
énfasis en las patologias tiroideas, en la diabetes mellitus, dislipidemias, enfermedades
hipofisiarias, alteraciones del metabolismo del calcio y enfermedades de las glandulas
suprarrenales.

e Solicitar las ayudas paraclinicas de manera ldgica y racional

e Incorporar al algoritmo de estudio del paciente con patologia endocrinoldgica las imagenes
diagnésticas de manera pertinente y oportuna.

e Solicitar las interconsultas de las disciplinas o especialidades que son necesarias en el
diagnostico y manejo del paciente con endocrinopatias y metabolopatias del adulto.

e Planificar un programa de manejo de las principales endocrinopatias y metabolopatias
clinicas.

e Demostrar sus habilidades comunicativas y de interaccion con el grupo de trabajo, con los
pacientes, con sus familias, con sus comunidades y con las instituciones prestadoras de
salud.

e Demostrar el correcto diligenciamiento de la historia clinica, con todos su anexos; y de la
salvaguarda de su reserva.

Endocrinologia clinicay metabolismo

Duracion: 6 meses

Contenidos:

- Club de revistas: con el objeto de ampliar los conocimientos y propiciar el

estudio, la revisidon bibliografica, la adquisiciéon de habilidades para la presentacion en
publico y el andlisis critico de la literatura médica; cada 15 dias un residente expone un
articulo importante publicado en la literatura cientifica de la especialidad y se discute en
grupo y se define la pertinencia que tiene su contenido para la atencion de los
pacientes.

- Reuniones institucionales de la facultad de medicina de la universidad de
Antioquia: espacio de andlisis colectivo de la facultad de medicina para todos sus
estamentos donde se alternan diferentes temas: culturales, administrativos,
académicos, etc.



- Consulta externa: se lleva a cabo diariamente con una duracién variable segun la
programacion de la consulta, nunca excediendo las horas permitidas por la universidad.
Se evallan pacientes ambulatorios con el docente y se discuten los casos y se toma la
conducta mas adecuada para el paciente siempre contando con la opinidon del paciente
después de que este tenga un muy buen consentimiento informado.

Objetivos:

Objetivo general: Capacitar al estudiante en el proceso salud-enfermedad, en el area
de la endocrinologia y el metabolismo, mediante la profundizacion de los procesos de
aprendizaje, a través de la practica clinica.

Objetivos especificos:

e Consolidar en el estudiante del programa de posgrado en ENDOCRINOLOGIA CLINICA Y
METABOLISMO, el método de investigacién clinica del paciente con endocrinopatias y
metabolopatias del adulto, haciendo énfasis en la propedéutica y en el uso racional de los
estudios paraclinicos, para el adecuado manejo de estos pacientes; teniendo en cuenta las
cuatro estrategias de la atencién de los pacientes: promocion, prevencién, tratamiento y
rehabilitacion.

e Fomentar en el estudiante la incorporacion de actitudes positivas hacia el ejercicio médico
profesional y hacia el trabajo en equipo, de manera inter y transdisciplinaria, con respeto a
los derechos de los pacientes, de sus familias, de sus comunidades y de las instituciones
prestadoras de salud.

e Crear en el estudiante una postura critica sobre la literatura médica.

o Facilitar a los estudiantes, la profundizacién de conocimientos basicos y clinicos; y la
adquisicion de conocimientos nuevos y de las destrezas clinicas Utiles en la prevencion, el
diagndstico, el tratamiento y la rehabilitacion de los pacientes con enfermedades del area de
la endocrinologia y el metabolismo del adulto. Por medio de las diferentes actividades
asistenciales y académicas como seminarios y talleres, y de la investigacion formativa.

e Promover en el estudiante la necesidad de actualizacién en los diferentes topicos de la
endocrinologia y el metabolismo, por medio de procesos investigativos individuales y
colectivos.

e Integrar al estudiante de postgrado en las decisiones médicas que se tomen con los
pacientes, para que en la discusiébn de cada caso particular se parta de la opinion del
estudiante y se complemente su postura frente al caso clinico expuesto.

Competencias: Al final de la rotacion, el estudiante estara en capacidad de:

e Evaluar clinicamente al paciente con endocrinopatias y metabolopatias del adulto con
énfasis en las patologias tiroideas, en la diabetes mellitus, dislipidemias, enfermedades
hipofisiarias, alteraciones del metabolismo del calcio y enfermedades de las glandulas
suprarrenales.

e Solicitar las ayudas paraclinicas de manera ldgica y racional

e Incorporar al algoritmo de estudio del paciente con patologia endocrinolégica las imagenes
diagnosticas de manera pertinente y oportuna.

e Solicitar las interconsultas de las disciplinas o especialidades que son necesarias en el
diagnédstico y manejo del paciente con endocrinopatias y metabolopatias del adulto.



e Planificar un programa de manejo de las principales endocrinopatias y metabolopatias
clinicas.

o Demostrar sus habilidades comunicativas y de interaccién con el grupo de trabajo, con los
pacientes, con sus familias, con sus comunidades y con las instituciones prestadoras de
salud.

o Demostrar el correcto diligenciamiento de la historia clinica, con todos su anexos; y de la
salvaguarda de su reserva.

e Participar de forma activa de la toma de decisiones de cada uno de los casos clinicos que
se analicen.

e Proponer activamente el plan terapéutico de cada uno de los pacientes evaluados

e Educar de forma simple y did4ctica a los pacientes y su grupo familiar sobre su condicion,
opciones diagndsticas y terapéuticas y rehabilitacion.

Endocrinologia

Duracion: 6 meses

Contenidos:

- Club de revistas: con el objeto de ampliar los conocimientos y propiciar el

estudio, la revision bibliografica, la adquisicion de habilidades para la presentacion en
publico y el andlisis critico de la literatura médica; cada 15 dias un residente expone un
articulo importante publicado en la literatura cientifica de la especialidad y se discute en
grupo y se define la pertinencia que tiene su contenido para la atencion de los
pacientes.

- Reuniones institucionales de la facultad de medicina de la universidad de
Antioquia: espacio de analisis colectivo de la facultad de medicina para todos sus
estamentos donde se alternan diferentes temas: culturales, administrativos,
académicos, etc.

- Consulta externa: se lleva a cabo diariamente con una duracion variable segun la
programacion de la consulta, nunca excediendo las horas permitidas por la universidad.
Se evallan pacientes ambulatorios con el docente y se discuten los casos y se toma la
conducta mas adecuada para el paciente siempre contando con la opinién del paciente
después de que este tenga un muy buen consentimiento informado.

Objetivo general: Capacitar al estudiante en el proceso salud-enfermedad, en el area de la
endocrinologia y el metabolismo, mediante la profundizacion de los procesos de aprendizaje, a
través de la practica clinica.

Objetivos especificos:

e Consolidar en el estudiante del programa de posgrado en ENDOCRINOLOGIA CLINICA Y
METABOLISMO, el método de investigacién clinica del paciente con endocrinopatias y
metabolopatias del adulto, haciendo énfasis en la propedéutica y en el uso racional de los
estudios paraclinicos, para el adecuado manejo de estos pacientes; teniendo en cuenta las
cuatro estrategias de la atencion de los pacientes: promocion, prevencién, tratamiento y
rehabilitacion.




Fomentar en el estudiante la incorporacion de actitudes positivas hacia el ejercicio médico
profesional y hacia el trabajo en equipo, de manera inter y transdisciplinaria, con respeto a
los derechos de los pacientes, de sus familias, de sus comunidades y de las instituciones
prestadoras de salud.

Crear en el estudiante una postura critica sobre la literatura médica.

Facilitar a los estudiantes, la profundizacibn de conocimientos basicos y clinicos; y la
adquisicion de conocimientos nuevos y de las destrezas clinicas utiles en la prevencion, el
diagndstico, el tratamiento y la rehabilitacion de los pacientes con enfermedades del area de
la endocrinologia y el metabolismo del adulto. Por medio de las diferentes actividades
asistenciales y académicas como seminarios y talleres, y de la investigacion formativa.
Promover en el estudiante la necesidad de actualizacion en los diferentes topicos de la
endocrinologia y el metabolismo, por medio de procesos investigativos individuales y
colectivos.

Integrar al estudiante de postgrado en las decisiones médicas que se tomen con los
pacientes, para que en la discusiébn de cada caso particular se parta de la opiniéon del
estudiante y se complemente su postura frente al caso clinico expuesto.

Competencias: Al final de la rotacién, el estudiante estara en capacidad de:

Evaluar clinicamente al paciente con endocrinopatias y metabolopatias del adulto.

Solicitar las ayudas paraclinicas de manera ldgica y racional

Incorporar al algoritmo de estudio del paciente con patologia endocrinologica las imagenes
diagnédsticas de manera pertinente y oportuna.

Solicitar las interconsultas de las disciplinas o especialidades que son necesarias en el
diagnostico y manejo del paciente con endocrinopatias y metabolopatias del adulto.
Planificar un programa de manejo de la (s) endocrinopatia(s) y metabolopatia(s) que
presente el paciente.

Demostrar sus habilidades comunicativas y de interaccion con el grupo de trabajo, con los
pacientes, con sus familias, con sus comunidades y con las instituciones prestadoras de
salud.

Demostrar el correcto diligenciamiento de la historia clinica, con todos su anexos; y de la
salvaguarda de su reserva.

Participar de forma activa de la toma de decisiones de cada uno de los casos clinicos que
se analicen.

Proponer activamente el plan terapéutico de cada uno de los pacientes evaluados

Educar de forma simple y didactica a los pacientes y su grupo familiar sobre su condicién,
opciones diagndsticas y terapéuticas y rehabilitacion.

Seminario fundamentacion: bioquimica
Duraciéon: 8 semanas
Contenidos:

e Aspectos generales del metabolismo de los carbohidratos
e Aspectos generales del metabolismo de los lipidos
e Aspectos generales del metabolismo de las proteinas

e Integracion metabdlica y su regulacion hormonal



e Vitaminas y oligoelementos y la regulacion hormonal.
o Alteraciones metabdlicas de los carbohidratos (modelo: galactosemia)
e Alteraciones metabdlicas de los amino&cidos (Modelo: homocistinuria)

e Alteraciones metabdlicas de los lipidos (modelo: Enfermedad de Gaucher).

Objetivo general

Revisar de manera profunda las bases bioquimicas del metabolismo y del sistema

endocrinolégico

Objetivos especificos:

Revisar y discutir de manera profunda e integral los aspectos bioquimicos del

metabolismo de los carbohidratos

Revisar y discutir de manera profunda e integral los aspectos bioquimicos del

metabolismo de los lipidos

o Revisar y discutir de manera profunda e integral los aspectos bioquimicos del
metabolismo de las proteinas

o Revisar y discutir de manera profunda e integral los aspectos bioquimicos del
metabolismo de las vitaminas y los oligoelementos

e Revisar y discutir de manera profunda e integral los aspectos bioquimicos de las

alteraciones metabdlicas de los carbohidratos

Competencias

Establecer mediante la revision de la literatura y la discusion de los temas una
integracion metabdlica y su regulacion hormonal

Integrar los aspectos de las ciencias basicas en el caso particular la bioquimica en el
enfoque de las patologias endocrinas

Integrar el metabolismo de los oligoelementos a la regulacion hormonal



e Explicar mediante el modelo galactosemia las alteraciones metabdlicas de los

carbohidratos

e Explicar mediante el modelo homocistinuria las alteraciones metabdlicas de los

aminoacidos

o Explicar mediante el model de Enfermedad de Gaucher las alteraciones de los lipidos

Seminario fundamentacion: fisiologia endocrina
Duracién: 8 semanas
Contenidos:

Bases moleculares de Accion hormonal 1

Fisiologia del eje hipotalamo — hipdfisis — tiroides

Fisiologia del eje hipotalamo — hip6fisis — adrenal

Fisiologia del eje hipotalamo — hipofisis — gbnadas

Fisiologia de las hormonas relacionadas con el crecimiento

Regulacion de la glicemia

Fisiologia de las hormonas relacionadas con la regulacion del volumen y la
osmolaridad

Hormonas relacionadas con el metabolismo del calcio y del fésforo.

Objetivos

Objetivo general

e Revisar y discutir de manera profunda las bases fisioldgicas del metabolismo y del

sistema endocrinolégico

Objetivos especificos

Revisar y discutir de manera profunda las bases moleculares de Accién hormonal
Revisar y discutir de manera profunda la fisiologia del eje hipotalamo — hipofisis —
tiroides

Revisar y discutir de manera profunda la fisiologia del eje hipotalamo — hipofisis —

adrenal



e Revisar y discutir de manera profunda la fisiologia del eje hipotalamo — hipéfisis —
gbnadas

e Revisary discutir de manera profunda la fisiologia de las hormonas relacionadas con
el crecimiento

e Revisar y discutir de manera profunda las bases fisiol6gicas de la regulacién de la
glicemia

e Revisar y discutir a profundidad la fisiologia de las hormonas relacionadas con la
regulacion del volumen y la osmolaridad

e Revisar y discutir a profundidad la fisiologia de las hormonas relacionadas con el
metabolismo del calcio y del fésforo

Competencias
e Establecer la importancia de la fisiologia dentro del area de endocrinologia clinica y
metabolismo

e Establecer una correlacién basico clinica de todos y cada uno de los ejes endocrinos

e Dominar los aspectos fisioldgicos que son clinicamente importantes de todos y cada uno
de los ejes endocrinos.

Seminario fundamentacién: biologia y genética molecular
Duracion: 8 semanas
Contenidos:
e Biologia celular molecular: ¢como trabajan las células?
e Control genético de la formacion de hormonas
e Hormonas reguladoras de la trascripcion
e Hormonas que actdan en la superficie celular
e Autoinmunidad y el sistema endocrino

e Interaccién neuro-inmuno-endocrino

e Genética de las enfermedades complejas



e Genética aplicada a enfermedades endocrinas comunes

Objetivos
Objetivo general

Revisar y discutir de manera profunda las bases biolégicas y genéticas del sistema

endocrino y metabdlico.

Objetivos especificos

Revisar y discutir de manera profunda las bases de biologia molecular sobre el
funcionamiento de las células

Revisar y discutir a profundidad el control genético de la formacién de las hormonas
Revisar y discutir de forma profunda la biologia molecular y la genética de las hormonas
gue regulan la transcripcion

Revisar y discutir de forma profunda la biologia molecular y la genética de las hormonas
gue actian en la superficie celular

Revisar y discutir de manera profunda las bases moleculares y genéticas de la
autoinmunidad y su relacion con sistema endocrino

Revisar y discutir de manera profunda las bases moleculares y genéticas de la
interaccién neuro-inmuno-endocrino

Revisar y discutir la genética de las enfermedades complejas

Revisar y discutir la genética aplicada a enfermedades endocrinas comunes

Competencias

Establecer correlacion basico clinica de los conceptos de biologia molecular y
genética aplicada al sistema endocrino y metabdlico
Establecer la importancia de la biologia molecular y la genética dentro del &rea de

endocrinologia clinica y metabolismo

Dominar los aspectos de biologia molecular y genética que son clinicamente importantes
de todos y cada uno de los ejes endocrinos.

Determinar la importancia de la autoinmunidad como fenémeno biolégico y genético
dentro del sistema endocrino y metabolico

Comprender la importancia de las interacciones neuro-inmuno-endocrinas en la
expresion bioldgica de los sistemas y en la expresion clinica de las enfermedades



Seminario endocrinologia: Dislipidemias y factores de riesgo cardiovascular
Duracion: 8 semanas
Contenidos:

e Epidemiologia de la arterioesclerosis

e Fisiopatologia y disfuncién endotelial

¢ Dislipidemia, fisiopatologia y bioquimica

e Enfoque de la dislipidemia, ATPIII

¢ Hipertension como factor de riesgo cardiovascular
e Otros factores clasicos de riesgo cardiovascular

¢ Nuevos factores de riesgo cardiovascular

Objetivos
Objetivo general

Revisar y discutir de manera profunda las dislipidemias y otros factores de riesgo

cardiovasculares

Obijetivos especificos

Revisar y discutir de manera profunda y actualizada la epidemiologia de la
ateroesclerosis, haciendo énfasis en los estudios epidemiolégicos mas grandes y
relevantes para la toma de decisiones clinicas

e Revisar y discutir de manera profunda y actualizada la fisiopatologia de la disfuncion
endotelial

e Revisar y discutir de manera profunda y actualizada las bases fisiopatoldgicas de las
dislipidemias

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica el enfoque clinico y
terapéutico de la dislipidemia, haciendo énfasis en escalas de riesgo tipo Framinham
y ATPIII

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica la hipertension como
factor de riesgo cardiovascular

e Revisar y discutir de manera produnda, actualizada y critica otros factores clasicos
de riesgo cardiovascular



e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica los nuevos factores de
riesgo cardiovascular

Competencias

Determinar la importancia de las dislipidemias y otros factores de riesgo
cardiovascular como un problema de salud publica

Planear estrategias basadas en la revision critica de la literatura de prevencion
primaria y secundaria de enfermedades cardiovasculares

Discutir de manera critica y a la luz de los conceptos basicos de medicina
basada en la evidencia la literatura actualizada del tema

Evaluar de forma critica la importancia y el peso de los nuevos factores de riesgo
cardiovasculares

Incorporar a la préactica clinica diaria un algoritmo diagnostico y terapéutico
individualizado para cada caso particular de los pacientes que se evalGan en la
consulta externa

Evaluar de forma critica y a la luz de los conceptos basicos de medicina basada
en la evidencia los diferentes tratamientos disponibles asi como su impacto en la
salud de las poblaciones y los pacientes individuales

Educar al paciente y a su familia en los aspectos médicos de la diabetes mellitus
y derivar a un especialista en educacion en diabetes y/o nutricion para que lo
forme en el resto de aspectos

Reconocer la dimension personal, social, familiar y psicoldgica del diagnostico y

manejo de la ateroesclerosis y los factores de riesgo cardiovasculares

Seminario endocrinologia: diabetes mellitus
Duracion: 8 semanas

Contenidos:



e Fisiopatologia y epidemiologia de la diabetes
¢ Insulinoterapia
e Tratamiento con agentes orales
o Fisiopatologia de las complicaciones crénicas
e Neuropatia diabética y disfuncion eréctil
¢ Retinopatia diabética
e Nefropatia diabética
e Pie diabético
e Complicaciones agudas y manejo del diabético hospitalizado
Objetivos
Objetivo general
¢ Revisar y discutir de manera profunda todo lo relacionado con la Diabetes Mellitus
Obijetivos especificos
e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica la fisiopatologia y
epidemiologia de la diabetes mellitus
e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica las modalidades terapéuticas
para la diabetes mellitus desde los diferentes tipos de insulina, los farmacos orales hasta
las terapias experimentales tipo trasplante de pancreas.
e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica la fisiopatologia de las
complicaciones crénicas
e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado con cada

una de las complicaciones crénicas

Competencias



Determinar la importancia de cada uno de los componentes fisiopatologicos de la
diabetes mellitus y precisar como la intervencion de cada uno de ellos puede
disminuir la progresion de prediabetes a diabetes

Establecer metas terapéuticas individualizadas para cada paciente basadas en la
evidencia actual, que debe ser evaluada de forma critica y a la luz de las bases
de medicina basada en la evidencia

Establecer el plan de manejo individualizado para cada paciente particular
Planificar un programa de diabetes que incluya promocidn, prevencién y manejo
de la patologia mencionada

Evaluar para cada paciente en particular un plan de tamizaje de complicaciones
cronicas

Establecer un plan de manejo de disminucion de las complicaciones cronicas
para cada paciente en particular

Proponer para cada paciente en particular un plan terapéutico basado en mejor
evidencia disponible hasta el momento y teniendo en cuenta las particularidades
de cada uno de los tratamientos y los pacientes.

Determinar el momento adecuado de remision a otros especialistas para el
manejo de complicaciones cronicas asociadas a la diabetes

Ser consultor de los médicos generales y las especialidades basicas en el tema
de diabetes mellitus

Manejar de forma integral y a la luz de la mejor evidencia disponible los
pacientes diabéticos mas complicados que son finalmente los que se benefician

de la evaluacion de un subespecialista



e Educar al paciente y a su familia en los aspectos médicos de la diabetes mellitus
y derivar a un especialista en educacion en diabetes y/o nutricion para que lo
forme en el resto de aspectos
e Reconocer la dimensién personal, social, familiar y psicolégica del diagnéstico y
manejo de diabetes mellitus
Seminario endocrinologia: patologia de la tiroides
Duracioén: 8 semanas
Contenidos:
e Enfoque y manejo del paciente con tirotoxicosis
¢ Enfoque y manejo del paciente con hipotiroidismo, bocio simple y deficiencia de yodo
e Enfoque y manejo del paciente con enfermedad tiroidea nodular
e Cancer de tiroides
e Tormenta tiroidea y coma mixedematoso
e Tiroiditis aguda, subaguda y crénica
e Sindrome del eutiroideo enfermo
o Enfermedad tiroidea y embarazo
Objetivos
Objetivo general

e Revisar y discutir de manera profunda todo lo relacionado con la patologia de la glandula

tiroides

Obijetivos especificos

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica el enfoque y manejo del
paciente con tirotoxicosis

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica el enfoque y manejo del
paciente con hipotiroidismo, bocio simple y deficiencia de yodo

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica el enfoque y manejo del
paciente con enfermedad tiroidea nodular



e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todos los aspectos
relacionados con el manejo clinico y con radio yodo asi como el seguimiento de los
pacientes con cancer de tiroides

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todos los aspectos
relacionados con la tormenta tiroidea y coma mixedematoso

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todos los aspectos
relacionados con tiroiditis aguda, subaguda y crénica

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todos los aspectos
relacionados con el sindrome del eutiroideo enfermo

e Establecer correlacion basico clinica en lo concerniente a la fisiopatologia del
sindrome del eutiroideo enfermo

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todos los aspectos
relacionados con enfermedad tiroidea y embarazo

Competencias

Establecer plan de diagnéstico y manejo individualizado del paciente con patologia
tiroidea compleja

Establecer correlaciéon basico clinica en todos y cada uno de los temas que tienen que
ver con la glandula tiroidea

Determinar la importancia de los aspectos sociales y psicoldgicos en la manifestacion de
la patologia tiroidea

Establecer un plan de manejo individualizado para cada paciente con patologia tiroidea
Trazar un plan de seguimiento y manejo individualizado para los pacientes con cancer
de tiroides

Educar al paciente y a su familia en los aspectos médicos de la patologia tiroidea

Reconocer la dimensién personal, social, familiar y psicolégica del diagnéstico y manejo

de la patologia de la glandula tiroides

Seminario endocrinologia: neuroendocrinologia
Duracién: 8 semanas
Contenidos:

e Control neural de la secrecion hormonal y unidad hipotalamo-hipofisiaria
e Patogénesis y patologia de tumores pituitarios

¢ Patologia lacto-somatotropa



e Patologia gonadotropa y tirotropa

¢ Patologia de corticotropos

e Trastornos en la secrecion de hormona antidiurética

¢ Diagnostico diferencial de masas selares y aproximacion imaginolégica

e Test dindmicos en la evaluacion hipotalamo-hipdfisis

Objetivos
Objetivo general

Revisar y discutir de manera profunda todo lo relacionado con la patologia

neuroendocrina

Objetivos especificos

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica el control neural de la
secrecion hormonal y la unidad hipotalamo hipofisiaria.

o Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica la patogénesis y la
patologia de los tumores pituitarios

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado con
la patologia lactosomatotropa, gonadotropa, tirotropa, corticotropa y de la hormona
antidiurética

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica el diagndstico diferencial
de las masas selares y su aproximacion imaginoldgica

e Establecer correlacion basico clinica en lo concerniente a la fisiopatologia de los
sindromes neuroendocrinos

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica la pertinencia y utilidad
de las pruebas dinamicas para la evaluacion del eje hipotalamo hipofisis

Competencias

Establecer plan de diagnostico y manejo individualizado del paciente con patologia
neuroendocrina

Establecer correlacién basico clinica en todos y cada uno de los temas que tienen que
ver con la neuroendocrinologia

Determinar la importancia de los aspectos sociales y psicoldgicos en la manifestacion de
la patologia neuroendocrina

Establecer un plan de manejo individualizado para cada paciente con patologia
neuroendocrina



e Educar al paciente y a su familia en los aspectos médicos de la patologia
neuroendocrina
e Reconocer la dimension personal, social, familiar y psicoldgica del diagndstico y manejo
de la patologia neuroendocrina
Seminario endocrinologia: Patologia adrenal y gonadal
Duracion: 8 semanas
Contenidos
e Diagnostico del paciente con hipercortisolismo end6geno y exdgeno
¢ Manejo del paciente con hipercortisolismo enddgeno y exégeno
¢ Insuficiencia adrenal 12y 22: diagndstico y manejo
e Aldosteronismo 12 y 22: diagnéstico y manejo

e Hiperandrogenismo con énfasis en la forma adulta de la hiperplasia adrenal y en
sindrome del ovario poliquistico

¢ Medula adrenal y sus alteraciones
e Disfuncion gonadal primaria y secundaria: enfoque y tratamiento.
¢ Sindrome del declinacién gonadal masculino con el envejecimiento (ADAMS).
Objetivos
Objetivo general
e Revisar y discutir de manera profunda todo lo relacionado con las patologias adrenal y
gonadal

Obijetivos especificos

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica el diagnéstico y manejo
del paciente con hipercortisolismo endégeno y exdégeno

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado con
el diagnostico y manejo de la insuficiencia adrenal primaria y secundaria

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado con
el diagnostico y manejo de Hiperaldosteronismo primario y secundario



e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado con
hiperandrogenismo haciendo énfasis en la forma adulta de la hiperplasia adrenal y
en sindrome del ovario poliquistico

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado con
la medula adrenal y sus alteraciones

e Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado con
la disfuncion gonadal primaria y secundaria: enfoque y tratamiento y sindrome del
declinacion gonadal masculino con el envejecimiento (ADAMS).

Competencias

Establecer plan de diagnéstico y manejo individualizado del paciente con patologia
adrenal

Establecer plan de diagnéstico y manejo individualizado del paciente con patologia
gonadal

Establecer correlaciéon basico clinica en todos y cada uno de los temas que tienen que
ver con la patologia adrenal y gonadal

Determinar la importancia de los aspectos sociales y psicologicos en la manifestacion de
la patologia adrenal y gonadal

Establecer un plan de manejo individualizado para cada paciente con patologia adrenal
Establecer un plan de manejo individualizado para cada paciente con patologia gonadal
Educar al paciente y a su familia en los aspectos médicos de la patologia adrenal y

gonadal

Determinar el momento necesario para remitir al paciente a especialidades de apoyo
tipo urologia, ginecologia, cirugia, siempre y cuando el plan de manejo lo amerite
Reconocer la dimensién personal, social, familiar y psicologica del diagnéstico y manejo

de la patologia adrenal y gonadal

Seminario endocrinologia: paratiroides y metabolismo del calcio y fosforo
Duracion: 8 semanas
Contenidos:

e Metabolismo del Calcio, Fésforo, PTH, vitamina D y calcitonina
e Metabolismo normal hueso

e Osteoporosis

e Osteomalacia y deficiencia de vitamina D

e Hiperparatiroidismo



Hipoparatiroidismo
Evaluacion y manejo del paciente con crisis hipercalcémica

Otras enfermedades 6seas metabodlicas

Objetivos Objetivo general
Revisar y discutir de manera profunda todo lo relacionado con las patologias de

paratiroides y metabolismo del calcio y fosforo

Objetivos especificos

Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado con
el metabolismo del calcio, fésforo, PTH, vitamina D y calcitonina

Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado con
el metabolismo normal hueso

Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado con
osteoporosis

Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado
Osteomalacia y deficiencia de vitamina D

Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado con
hiperparatiroidismo

Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado
hipoparatiroidismo

Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado con
la evaluacién y manejo del paciente con crisis hipercalcémica

Revisar y discutir de manera profunda, actualizada y critica todo lo relacionado con
otras enfermedades 6seas metabdlicas

Competencias
Establecer plan de diagndstico y manejo individualizado del paciente con patologias de

paratiroides y metabolismo del calcio y fosforo

Establecer plan de diagndstico y manejo individualizado del paciente con osteoporosis
Determinar en cada paciente particular el consumo de calcio y vitamina D diario para

calcular los requerimientos de suplementos nutricionales ricos en dichos elementos
Establecer correlaciéon basico clinica en todos y cada uno de los temas que tienen que
ver con la patologia del metabolismo del calcio



e Determinar la importancia de los aspectos sociales y psicologicos en la manifestacion de
la patologia adrenal y gonadal

o Establecer un plan de manejo individualizado para cada paciente con
Hiperparatiroidismo

e Establecer un plan de manejo individualizado para cada paciente con hipoparatiroidismo

e Educar al paciente y a su familia en los aspectos médicos de la patologia adrenal y
gonadal

o Determinar el momento necesario para remitir al paciente a especialidades de apoyo
tipo cirugia endocrina, cirugia de cabeza y cuello o nefrologia siempre y cuando el plan
de manejo lo amerite

e Reconocer la dimension personal, social, familiar y psicol6gica del diagndstico y manejo

de la patologia adrenal y gonadal

Imaginologia y laboratorio clinico
Duracién: 8 semanas
Contenidos:

e Cobmo se miden las hormonas?

e Analisis de sensibilidad funcional hormonal

e Pruebas dinamicas en Endocrinologia

e Evaluacién de autoinmunidad endocrina por laboratorio

e Biologia de la radiacién y radioisétopos

¢ Imaginologia nuclear endocrina

e Aspectos terapéuticos de los radioisétopos en enfermedad endocrina

e Otras imagenes en endocrino: TAC, RM y Ultrasonido

Objetivo general: Capacitar al estudiante en el proceso diagndstico por imagenes en el &rea de
la endocrinologia y el metabolismo, mediante la profundizacion de los procesos de aprendizaje,
a través de la interpretacion de imagenes.

Objetivos especificos:
e Consolidar en el estudiante del programa de posgrado en ENDOCRINOLOGIA CLINICA Y
METABOLISMO, el método de investigacion imaginologica del paciente con endocrinopatias



y metabolopatias, haciendo énfasis en el uso racional de las imagenes, para el estudio
adecuado de estos pacientes.

Conocer y aplicar los algoritmos de estudio por imagenes de las patologias
endocrinolégicas.

Fomentar en el estudiante la incorporacion de actitudes positivas hacia el ejercicio médico
profesional y hacia el trabajo en equipo, de manera inter y transdisciplinaria, con respeto a
los derechos de los pacientes, de sus familias, de sus comunidades y de las instituciones
prestadoras de salud.

Crear en el estudiante una postura critica sobre la literatura médica.

Facilitar a los estudiantes, la profundizacién en conocimientos imaginolégicos en el area de
la endocrinologia y el metabolismo, asi como la adquisicion de nuevos conocimientos
nuevos y destrezas Utiles en el diagndstico por imagenes de estos pacientes. Por medio de
las diferentes actividades asistenciales y académicas como seminarios y talleres, y de la
investigacion formativa.

En el caso especifico de medicina nuclear, reconocer la importancia de la radioproteccion
como elemento fundamental en la seguridad tanto del paciente como del médico. Conocer
las precauciones que debe tenerse con cada uno de los radiofarmacos antes y después de
su uso y cual debe ser la preparacion de los pacientes para su uso. Adicionalmente conocer
gue medidas se deben adoptar tanto con el paciente como con el personal de la salud en
caso de accidentes nucleares.

Consolidar en el estudiante del programa de posgrado en ENDOCRINOLOGIA CLINICA Y
METABOLISMO, el método de investigacion patologia clinica (laboratorio clinico) e
Imaginologia del paciente con endocrinopatias y metabolopatias del nifio, del adolescente,
adulto, de, haciendo énfasis en el uso racional de los estudios de patolégica clinica
(bioguimica e inmunologia), para el adecuado manejo de estos pacientes; teniendo en
cuenta las cuatro estrategias de la atencién de los pacientes: promocion, prevencion,
tratamiento y rehabilitacion.

Fomentar en el estudiante la incorporaciéon de actitudes positivas hacia el ejercicio médico
profesional y hacia el trabajo en equipo, de manera inter y transdisciplinaria, con respeto a
los derechos de los pacientes, de sus familias, de sus comunidades y de las instituciones
prestadoras de salud

Facilitar a los estudiantes, la profundizacién de conocimientos basicos y clinicos; y la
adquisicion de conocimientos nuevos y de las destrezas clinicas Utiles en la prevencion, el
diagnéstico, el tratamiento y la rehabilitacién de los pacientes con enfermedades del area de
la endocrinologia y el metabolismo del nifio, del adolescente y del adulto.

Por medio de las diferentes actividades asistenciales y académicas como seminarios y
talleres, y de la investigacién formativa.

Promover en el estudiante la necesidad de actualizacion en los diferentes topicos de la
endocrinologia y el metabolismo, por medio de procesos investigativos individuales y
colectivos.

Competencias: Al final de la rotacion, el estudiante estara en capacidad de:

Determinar la necesidad del tipo de imagen diagndstica después de una correcta evaluacion
clinica y bioguimica del paciente.

Reconocer la importancia de las imagenes en el proceso diagndstico del paciente con
patologia endocrina y metabdlica.

Interpretar de forma clara las iméagenes encontradas en cada uno de los métodos
diagnosticos para que de esta manera la imagen ayude a llegar a un diagnéstico preciso de
la patologia del paciente.



Conocer la precision diagnéstica de cada uno de los métodos imaginol6gicos en el proceso
diagndstico del paciente con patologia endocrina y metabdlica.

Determinar el tipo de estudio imaginolégico necesario en cada paciente segun el cuadro
clinico presentado por este y segun las indicaciones y precision diagnéstica de cada estudio
especifico.

Reconocer la importancia de una segunda opinion de un experto en imagenes en el caso de
que las imagenes no ayuden a aclarar el diagnéstico clinico del paciente.

Interpretar correctamente los informes de patologia clinica (laboratorio clinico) e
imaginoldgicos del paciente con endocrinopatias y metabolopatias del nifio, del adolescente
y del adulto.

Solicitar las ayudas de patologia clinica (laboratorio clinico) e imaginologia, de manera
I6gica y racional.

Conocer los limites de los estudios de patologia clinica (bioquimicos e inmunolégicos) e
imaginologicos, en el estudio del paciente con endocrinopatias y metabolopatias del nifio,
del adolescente y del adulto.

Correlacionar los hallazgos de anatomia patoldgica, con los hallazgos clinicos y de
anatomia patologica, para lograr un correcto diagndstico y manejo del paciente con
endocrinopatias y metabolopatias del del nifio, del adolescente y del adulto.

Planificar un programa solicitud de ayudas de patologia clinica (laboratorio clinico) e
imaginologia, de las principales endocrinopatias y metabolopatias clinicas.

Demostrar sus habilidades comunicativas y de interaccién con el grupo de trabajo, con los
pacientes, con sus familias, con sus comunidades y con las instituciones prestadoras de
salud.

Demostrar el correcto diligenciamiento de la historia clinica, con todos su anexos; y de la
salvaguarda de su reserva.

Patologia endocrina
Duracion: 8 semanas
Contenidos:

e Técnicas en el diagnéstico de enfermedad endocrinas

e Patologia hipofisiaria

e Citopatologia tiroidea

e Patologia en enfermedades de la glandula paratiroides y del hueso
e Patologia pancreatica: tumores neuroendocrinos y diabetes mellitus
e Patologia de la ateroesclerosis

e Patologia de los tumores de origen gonadal

e Patologia de la glandula adrenal



Objetivos:

Objetivo general: Capacitar al estudiante en el proceso salud-enfermedad, en el &rea de la
endocrinologia y el metabolismo, mediante la profundizacién de los procesos de aprendizaje, a
través de la practica clinica.

Objetivos especificos:

Consolidad en el estudiante del programa de posgrado en ENDOCRINOLOGIA CLINICA Y
METABOLISMO, el método de investigacion por anatomia y patologia clinica del paciente
con endocrinopatias y metabolopatias del nifio, del adolescente, adulto, de, haciendo
énfasis en el uso racional de los estudios de anatomia patoldgica clinica, para el adecuado
manejo de estos pacientes; teniendo en cuenta las cuatro estrategias de la atencién de los
pacientes: promocién, prevencion, tratamiento y rehabilitacion.

Fomentar en el estudiante la incorporacion de actitudes positivas hacia el ejercicio médico
profesional y hacia el trabajo en equipo, de manera inter y transdisciplinaria, con respeto a
los derechos de los pacientes, de sus familias, de sus comunidades y de las instituciones
prestadoras de salud

Facilitar a los estudiantes, la profundizacibn de conocimientos basicos y clinicos; y la
adquisicion de conocimientos nuevos y de las destrezas clinicas Utiles en la prevencion, el
diagndstico, el tratamiento y la rehabilitacion de los pacientes con enfermedades del area de
la endocrinologia y el metabolismo del adulto. Por medio de las diferentes actividades
asistenciales y académicas como seminarios y talleres, y de la investigacion formativa.
Promover en el estudiante la necesidad de actualizacién en los diferentes tépicos de la
endocrinologia y el metabolismo, por medio de procesos investigativos individuales y
colectivos.

Competencias: Al final de la rotacién, el estudiante estara en capacidad de:

Interpretar correctamente los informes de anatomia patolégica del paciente con
endocrinopatias y metabolopatias del adulto.

Solicitar las ayudas de anatomia patolégica, de manera logica y racional

Conocer los limites de la anatomia patolégica, en el estudio del paciente con
endocrinopatias y metabolopatias del adulto.

Correlacionar los hallazgos de anatomia patologica, con los hallazgos clinicos y de
patologia clinica (laboratorio clinico), para lograr un correcto diagndéstico y manejo del
paciente con endocrinopatias y metabolopatias del adulto.

Planificar un programa solicitud de ayudas de anatomia patoldgica, de las principales
endocrinopatias y metabolopatias clinicas.

Demostrar sus habilidades comunicativas y de interaccion con el grupo de trabajo, con los
pacientes, con sus familias, con sus comunidades y con las instituciones prestadoras de
salud.

Demostrar el correcto diligenciamiento de la historia clinica, con todos su anexos; y de la
salvaguarda de su reserva.

Endocrinologia pediatrica
Duraciéon: 8 semanas
Contenidos:

e Fisiologia endocrina |



e Fisiologia endocrina Il

¢ Anomalias de la diferenciacién genital

e Obesidad — sindrome metabdlico en nifios y adolescentes
e Disfuncion tiroidea

e Trastornos del crecimiento

e Diabetes1y?2

e Pubertad, fisiologia y sus variantes

Objetivos:

Objetivo general: Capacitar al estudiante en el proceso salud-enfermedad, en el area de la
endocrinologia y el metabolismo pediatrico, mediante la profundizacién de los procesos de
aprendizaje, a través de la practica clinica.

Objetivos especificos:

Consolidar en el estudiante del programa de posgrado en ENDOCRINOLOGIA CLINICA Y
METABOLISMO, el método de investigacién clinica del paciente con las endocrinopatias y
metabolopatias mas frecuentes del nifio, haciendo énfasis en la propedéutica y en el uso
racional de los estudios paraclinicos, para el adecuado manejo de estos pacientes; teniendo
en cuenta las cuatro estrategias de la atencion de los pacientes: promocion, prevencion,
tratamiento y rehabilitacion.

Conocer y aplicar los algoritmos de estudio de las patologias mas frecuentes en
endocrinologia infantil.

Fomentar en el estudiante la incorporaciéon de actitudes positivas hacia el ejercicio médico
profesional y hacia el trabajo en equipo, de manera inter y transdisciplinaria, con respeto a
los derechos de los pacientes, de sus familias, de sus comunidades y de las instituciones
prestadoras de salud.

Crear en el estudiante una postura critica sobre la literatura médica.

Facilitar a los estudiantes, la profundizacibn de conocimientos clinicos en el area de la
endocrinologia pediatrica; y la adquisicion de conocimientos nuevos y de las destrezas
clinicas utiles en la prevencion, el diagnéstico, el tratamiento y la rehabilitacién de los
pacientes con enfermedades del area de la endocrinologia y el metabolismo pediatricos. Por
medio de las diferentes actividades asistenciales y académicas como seminarios y talleres,
y de la investigacion formativa.

Competencias: Al final de la rotacion, el estudiante estara en capacidad de:

Evaluar clinicamente al paciente con endocrinopatias y metabolopatias del nifio.

Solicitar las ayudas paraclinicas de manera légica y racional que sirvan como tamizaje para
la evaluacién completa por parte del endocrinélogo infantil.

Incorporar al algoritmo de estudio del paciente con patologia endocrinoldgica las imagenes
diagnosticas de manera pertinente y oportuna.

Solicitar las interconsultas de las disciplinas o especialidades que son necesarias en el
diagndstico y manejo del paciente con endocrinopatias y metabolopatias del nifio.



Demostrar sus habilidades comunicativas y de interaccion con el grupo de trabajo, con los
pacientes, con sus familias, con sus comunidades y con las instituciones prestadoras de
salud.

Demostrar el correcto diligenciamiento de la historia clinica, con todos su anexos; y de la
salvaguarda de su reserva.

Participar de forma activa de la toma de decisiones de cada uno de los casos clinicos que
se analicen.

Educar de forma simple y didactica a los pacientes y su grupo familiar sobre su condicién,
opciones diagnadsticas y terapéuticas y rehabilitacion.

Ginecologia endocrina
Duracion: 8 semanas
Contenidos:

e Aspectos neuroendocrinos (control central del ciclo ovarico)
e Ciclo ovérico

o Esteroidogenesis

e Estrogenos y progestagenos

o Estados de exceso de andrégenos

e Trastornos reproductivos

¢ Menopausia

e Endocrinologia de la gestacion

Objetivo general: Capacitar al estudiante en el proceso salud-enfermedad, en el area de la
endocrinologia ginecoldgica, mediante la profundizacién de los procesos de aprendizaje, a
través de la practica clinica.

Objetivos especificos:

Consolidar en el estudiante del programa de posgrado en ENDOCRINOLOGIA CLINICA Y
METABOLISMO, el método de investigacion clinica de la paciente con las endocrinopatias
ginecolégicas mas frecuentes, haciendo énfasis en la propedéutica y en el uso racional de
los estudios paraclinicos, para el adecuado manejo de estas pacientes; teniendo en cuenta
las cuatro estrategias de la atencion de los pacientes: promocion, prevencion, tratamiento y
rehabilitacion.

Conocer y aplicar los algoritmos de estudio de las patologias mas frecuentes en
endocrinologia ginecologica.

Fomentar en el estudiante la incorporacion de actitudes positivas hacia el ejercicio médico
profesional y hacia el trabajo en equipo, de manera inter y transdisciplinaria, con respeto a
los derechos de los pacientes, de sus familias, de sus comunidades y de las instituciones
prestadoras de salud.

Crear en el estudiante una postura critica sobre la literatura médica.




Facilitar a los estudiantes, la profundizacibn de conocimientos clinicos en el area de la
endocrinologia ginecolégica; y la adquisicion de conocimientos nuevos y de las destrezas
clinicas utiles en la prevencion, el diagnéstico, el tratamiento y la rehabilitacion de los
pacientes con enfermedades del &rea de la endocrinologia ginecoldgica. Por medio de las
diferentes actividades asistenciales y académicas como seminarios y talleres, y de la
investigacion formativa.

Competencias: Al final de la rotacion, el estudiante estara en capacidad de:

Evaluar clinicamente la paciente con patologia del area de endocrinologia ginecoldgica.
Manejar de manera adecuada la fase inicial del estudio y tratamiento de las patologias
ginecoendocrinas mas frecuentes.

Solicitar las ayudas paraclinicas de manera légica y racional que sirvan como tamizaje y
abordaje inicial para la evaluacibn completa de la paciente por parte del ginecdlogo
endocrinélogo.

Incorporar al algoritmo de estudio de la paciente con patologia endocrinoldgica las
imagenes diagndsticas de manera pertinente y oportuna.

Solicitar las interconsultas de las disciplinas o especialidades que son necesarias en el
diagndstico y manejo de la paciente con patologia ginecoendocrina.

Demostrar sus habilidades comunicativas y de interaccion con el grupo de trabajo, con las
pacientes, con sus familias, con sus comunidades y con las instituciones prestadoras de
salud.

Demostrar el correcto diligenciamiento de la historia clinica, con todos su anexos; y de la
salvaguarda de su reserva.

Participar de forma activa de la toma de decisiones de cada uno de los casos clinicos que
se analicen.

Educar de forma simple y didactica a las pacientes y su grupo familiar sobre su condicion,
opciones diagndsticas y terapéuticas y rehabilitacion.

Terapia médica nutricional
Duracion: 4 semanas
Contenidos:

e Evaluacion antropométrica y adipometria
e Formulacion nutricional en trastornos dismetabdlicos
e Alimentacion saludable: macro — micronutrientes y minerales

e Dietas no balanceadas: efectos secundarios, complicaciones y problemas

Objetivo general: Capacitar al estudiante en el proceso salud-enfermedad, en el area de la
terapia médica nutricional, mediante la profundizacion de los procesos de aprendizaje, a travées
de la préctica clinica.

Objetivos especificos:

Revisar y discutir de manera profunda, critica e integral los aspectos de la terapia médica

nuticional en cuanto a la evaluaciéon antropométrica y adipometria



Revisar y discutir de manera profunda, integral y critica los aspectos de la formulacion
nutricional en transtornos dismietabdlicos

Revisar y discutir de manera profunda, integral y critica los aspectos de la alimentacion
saludable en cuanto a macro, micronutrientes y minerales se refiere

Revisar y discutir de manera profunda, integral y critica los aspectos de las dietas no
balanceadas, sus efectos secundarios, complicaciones y problemas relacionados.

Competencias

Evaluar la distribuciébn de macronutrientes en la dieta de los pacientes evaluados
diariamente en consulta externa

Reformular la distribucion de macronutrientes en la dieta de los pacientes que se detecten
tienen disbalances nutricionales

Determinar si la dieta de los pacientes es saludable o no

Incorporar a la practica clinica diaria los principios de la terapia médica nutricional

Psiconeuroendocrinologia
Duracion: 4 semanas
Contenidos:

e Fisiologia del eje hipotalamo-hipdfisis-adrenal y su disregulacion en trastornos
siquiatricos

¢ Manejo farmacolégico de la depresién
e Trastornos siquiatricos y enfermedad tiroidea

e Trastornos alimentarios

Objetivo general: Capacitar al estudiante en el reconocimiento de la influencia de la psiquiatria
y comportamiento humano en el proceso salud enfermedad, asi como en el abordaje
diagndstico y terapéutico inicial necesario para mantener la salud psicofisica de un individuo
determinado.

Objetivos especificos:

Reconocer la relacion que existe entre la psiquiatria y la psicologia con la endocrinologia.
Consolidar en el estudiante del programa de posgrado en ENDOCRINOLOGIA CLINICA Y
METABOLISMO, el método de reconocimiento de la influencia que tiene las alteraciones del
estado de animo y mental en la salud de un individuo particular.

Incorporar dentro de la anamnesis que hace corrientemente con todos los pacientes,
preguntas basicas que permitan aclarar cual es el estado animico y mental de un paciente
en particular.

Determinar mediante el conocimiento profundo de las patologias endocrinas cuales de ellas
pueden tener manifestaciones psiquiatricas o pueden llevar a las mismas.

Fomentar en el estudiante la incorporacion de actitudes positivas hacia el ejercicio médico
profesional y hacia el trabajo en equipo, de manera inter y transdisciplinaria, con respeto a



los derechos de los pacientes, de sus familias, de sus comunidades y de las instituciones
prestadoras de salud.

Crear en el estudiante una postura critica sobre la literatura médica.

Facilitar a los estudiantes, la profundizacion de conocimientos clinicos; y la adquisicion de
conocimientos nuevos y de las destrezas clinicas Utiles en el diagnéstico de los pacientes
con alteraciones mentales, de tal forma que si son detectadas en la consulta los pacientes
puedan ser remitidos de forma oportuna y pertinente al profesional encargado del area. Por
medio de las diferentes actividades asistenciales y académicas como seminarios y talleres,
y de la investigacion formativa.

Promover en el estudiante la necesidad de actualizacién en los diferentes topicos de la
psiconeuroendocrinologia por medio de procesos investigativos individuales y colectivos.
Reconocer los efectos adversos de los medicamentos como exacerbantes de algunas
patologias metabdlicas.

Reconocer el efecto de los medicamentos antipsicéticos en la elevacion de los niveles de
prolactina

Competencias: Al final de la rotacién, el estudiante estara en capacidad de:

4.

Determinar mediante el conocimiento profundo de las patologias endocrinas cuales de ellas
pueden tener manifestaciones psiquiatricas o pueden llevar a las mismas.

Comunicar asertivamente al paciente la necesidad de intervencion de un profesional en
salud mental en su proceso salud enfermedad.

Incorporar al algoritmo de estudio del paciente con patologia endocrinolégica la
identificacion de alteraciones mentales.

Solicitar las interconsultas de las disciplinas o especialidades que son necesarias en el
diagnéstico y manejo del paciente con endocrinopatias, metabolopatias y alteraciones
mentales.

Determinar el inicio de farmacos antidepresivos y/o ansioliticos en un paciente en particular.
Demostrar sus habilidades comunicativas y de interaccion con el grupo de trabajo, con los
pacientes, con sus familias, con sus comunidades y con las instituciones prestadoras de
salud.

Demostrar el correcto diligenciamiento de la historia clinica, con todos su anexos; y de la
salvaguarda de su reserva.

Educar de forma simple y didactica a los pacientes y su grupo familiar sobre su condicién.

ORGANIZACION DE LAS ACTIVIDADES ACADEMICAS

4.1. NUMERO DE CREDITOS ESTABLECIDO CONFORME A LA NORMA

Numero de afos: 2

Numero de semanas del periodo lectivo: 48
No de créditos Académicos: 88

Créditos Obligatorios: 80

Créditos Electivos: 8

Numero de créditos por areas y componentes o ejes de formacion

Componente de fundamentacién: 3 créditos



Componente de profundizacion en la disciplina: 67 créditos
Componente investigativo: 10 créditos
Componente flexible: 8 créditos

4.2. ACTIVIDADES ACADEMICAS DEL PROGRAMA (LABORATORIOS,
TALLERES, SEMINARIOS), COHERENCIA CON SUS COMPONENTES Y
METODOLOGIA PARA LOGRAR LAS METAS DE FORMACION

- Componente basico o fundamentacion: 8 seminarios en cada uno de los
componentes, es decir 24 seminarios de duracién variable segun la extension y
complejidad del tema. Cada uno de estos seminarios debe estar debidamente
preparado por el residente por medio de estudio independiente, que en promedio por
seminario es de 4 a 6 horas.

Componente de profundizacién en la disciplina: 48 seminarios en total compuestos
por cada uno de los temas de profundizacién disciplinar. Estos seminarios se llevan a
cabo semanalmente y tienen una duracion variable dependiendo de la extension y
complejidad del tema. Todas estas horas con presencia de profesor. Cada uno de estos
seminarios debe estar debidamente preparado por el residente por medio de estudio
independiente, en promedio por seminario es de 4 a 6 horas pero puede llegar a ser
tanto como 20 horas para su preparacion. Adicional a los seminarios también se lleva a
cabo las actividades practicas como la ronda y la consulta externa

Componente interdisciplinar: Se llevan a cabo actividades tedrico practicas, las
tedricas se desarrollan por medio de seminarios, entre 6 y 8 por cada uno de los
componentes interdisciplinares. Las actividades dirigidas por el docente se hacen
durante la jornada laboral del mismo y el estudio independiente del estudiante varia
entre 8-10 horas semanales.

Componente flexible: depende del curso que el estudiante tome, ver en item
correspondiente.

4.3. PRACTICAS FORMATIVAS

El Programa de Endocrinologia Clinica y Metabolismo prevee, que las practicas
formativas sean supervisadas por profesores responsables de ellas y dispone de los
escenarios apropiados para su realizacion, y estan sujetos a lo dispuesto en con la Ley
1164 de 2007, el modelo de evaluacién de la relacién docencia servicio y demas
normas vigentes sobre la materia.
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5. INVESTIGACION

5.1. POLITICAS DE INVESTIGACION

El componente investigativo en todos los posgrados clinicos y quirargicos de la Facultad
tiene un desarrollo transcurricular por el tiempo de duracién del posgrado, para nuestro
posgrado 2 afios. Este componente esta inmerso dentro del plan de estudios nuclear
del posgrado como asignatura anualizada y planteada de manera progresiva para la
adquisicién de competencias investigativas, analiticas y criticas en nuestros residentes.
Durante el primer afio se desarrolla un entrenamiento en lectura critica, y a través de la
modalidad de pequefios grupos en actividad de taller se realiza la discusion de los
temas (se adjunta programa). También se realiza la elaboracion del proyecto con
asesores metodoldgicos y teméaticos para que al final de su primer afio el comité de
programa avale o no su ejecucion. En el segundo afio del plan de estudios el
estudiante comienza la ejecucion del trabajo de investigacion de manera que al
finalizar su formacién, entregue el compromiso de un producto de publicacién de
su investigacion. El Instituto de Investigaciones Médicas asume la coordinacion de
este componente investigativo durante el primer afio y acompafa al comité de programa
en el seguimiento y monitorizacion de todos los residentes durante su tiempo de
formacion. Este trabajo debe cumplir los lineamientos de una buena investigacion;
ademas, la gran mayoria de los residentes adoptan el disefio como parte del trabajo
desarrollado para optar por el grado. Los que cumplen el requisito de disefo, pero que
no lo establecen como trabajo de grado, deben participar en una de las lineas de
investigacién en curso que se relacionen con el area durante los 2 afios, para poder
optar el titulo de especialista. Esta Ultima eventualidad, es certificada por los
responsables de la linea de investigacion en la que participa el residente.



5.2. LA INVESTIGACION EN LA ESPECIALIZACION

Los programas de especializaciones médicas y quirdrgicas, por disposicion del Consejo
de Facultad, tienen dentro del desarrollo curricular un componente de investigacion con
los créditos académicos que corresponden a 10 créditos para el caso de endocrinologia
clinica y metabolismo. Sus horas lectivas y de trabajo independiente son respetadas
dentro de su formacion profesionalizante. Ademas los programas de especializaciones
médicas y quirargicas, por disposicion del Consejo de Facultad, disponen de una tarde
semanal para dedicar a la investigacion, que debe ser concertada en los diferentes
servicios. Esta tarde esta diseflada para la asesoria y busqueda de informacion
necesarias para cumplir con el requisito de Investigacion.

Para el logro de este objetivo, tiene el residente a su disposicion, toda la informacion
virtual requerida desde la biblioteca médica, con conexion a las diferentes redes
académicas. Del mismo modo, durante el tiempo de desarrollo de la investigacion el
estudiante tiene la asesoria y el acompafiamiento de un asesor tematico nombrado por
el comité de programa, experto en el tema de investigacion. En el instituto se brinda la
asesoria de epidemiélogos clinicos y estadisticos que ayudan en los disefios y métodos
investigativos. El asesor metodolégico esta disponible mediante comunicacién
presencial o electronica para resolver las dudas planteadas durante el curso de
investigacion.

Como complemento, la Facultad facilita a quien esté interesado la preparacion en la
plataforma Mooddle, til para la preparaciéon de cursos virtuales. De hecho funciona asi
en algunas areas.

5.3. EL AMBIENTE DE INVESTIGACION EN LA UNIVERSIDAD Y EN LA FACULTAD

“El Plan de Desarrollo Institucional reafirma que la investigacién y la docencia
constituyen los ejes de la vida académica, y que ambas, articuladas con la extension,
son los medios para lograr sus objetivos institucionales. En este sentido, la estructura
académico-administrativa de las dependencias contribuird a multiplicar el papel que
juega la investigacion en la Universidad”. (considerando 2 del acuerdo superior 334 de
30 de enero de 2007)

Con base en esto se cred el Instituto de Investigaciones Médicas de la Facultad de
Medicina de la Universidad de Antioquia.

La Universidad de Antioquia cuenta con un Comité para el desarrollo de la investigaciéon
CODI, en el ejercicio de las competencias que le corresponden a la luz de las normas
universitarias, en particular el Reglamento de Investigaciones (Acuerdo Superior 204 de
2001), el cual cuenta con las siguientes convocatorias anualmente:

Convocatoria de Menor Cuantia (Monto 1.000 millones de pesos, financiacién
por proyecto hasta 16 millones de pesos)

Convocatoria de Mediana Cuantia (Monto 1.800 millones de pesos)
Convocatoria Jovenes investigadores: se hace cada dos afios

Convocatoria Regionalizacion (100 millones de pesos. Financiacion por proyecto
hasta 14 millones de pesos)



Convocatoria Tematica (Monto 600 millones de pesos. Financiacion por proyecto
25 millones de pesos)

Convocatoria profesores recién vinculados (aprobada en 2011. Financiaciéon por
proyecto hasta 16 millones)

Convocatoria Sostenibilidad (Monto 3.000 millones de pesos. Financiacion por
grupo 120 millones)

A estas convocatorias se presentan todas las facultades, escuelas o institutos de la
Universidad, en el afilo 2011 se presentaron mas de 400 proyectos de los a cuales la
Facultad de Medicina le fueron aprobados un maximo de 90 proyectos.

En cuanto a la clasificacion de Colciencias: la facultad tiene 9 grupos registrados en la
categoria Al,8enla A, 8enlaB,8enlaC, 8enlaDy 12 registrados; en total son 53
grupos escalafonados (Informacion tomada de Portafolio se Servicios a la Salud- 2011-
Universidad de Antioquia).

5.4. GRUPOS DE INVEST[GACION Y PROYECTOS QUE SOPORTAN LA
FORMACION Y PARTICIPACION DE ESTUDIANTES

La Seccion de Endocrinologia y Diabetes viene desarrollando las lineas de
investigacion y trabajo sistematizado que se mencionan a continuacion y a las cuales el
estudiante de posgrado podré adscribirse para desarrollar su proyecto de investigacion.
Alternativamente el estudiante tendré la libertad de iniciar o desarrollar otra linea de
investigacion de acuerdo a sus intereses particulares, siempre y cuando sea sobre
algun tema relevante en el area de la endocrinologia y el metabolismo. El tema elegido
para su investigacion debe ser aprobado por el Comité de Posgrado de la Seccion de
Endocrinologia y la Escuela de Investigaciones Médicas y Aplicadas.

NOMBRE PROYECTO FINANCIACION GRUPO (LINEA) | RESPONSABLE

Acromegalia en U de A, mediante el  |[Neuroendocrinologi [Profesor Martin
Medellin tiempo del profesor. |a Vasquez
Resto de recursos Residente
propios Catalina Rua

$7.000.000




y epidemiolégicas del
sindrome de Cushing
en Medellin, entre
mayo de 1986 y enero
de 2010

tiempo del profesor
Recursos Propios
$8.000.000

Caracterizacion de los |U de A, mediante el  [Tiroides Profesor:
pacientes con noédulo tiempo del profesor. Johnayro
tiroideo en el hospital |[Resto de recursos Gutiérrez.
San Vicente de Paul  |propios Residentes:
$10.000.000 Catalina Alzate y
Lina Restrepo
Alteraciones U de A, mediante el Metabdlica Profesores:
glucémicas en tiempo del profesor. Johnayro
pacientes trasplantados|Resto de recursos Gutiérrez, Clara
propios Maria Arango T.
$8.000.000 Residentes:
Carlos Esteban
Builes y Julian
Montoya
Enfermedad tiroideay [U de A, mediante el  [Endocrina Profesor: Carlos
embarazo tiempo del profesor Builes
Hiperparatiroidismo U de A, mediante el Endocrina Profesor: Carlos
primario en Hospital  tiempo del profesor Builes
Universitario San recursos Propios
Vicente Fundacion $6.000.000
Caracterizacion clinica [U de A, mediante el Endocrina Profesor:
y patologica de los tiempo del profesor Johnayro
pacientes con nédulo |recursos Propios Gutiérrez.
tiroideo en el Hospital $10.000.000 Residentes:
San Vicente Fundacion. Catalina Alzate M,
Lina Restrepo
Cacao IV U de A, Colciencias Metabdlica Profesor: Clara
$25.000.000 Maria Arango T.
caracteristicas clinicas |U de A, mediante el Endocrina Johnayro

Gutiérrez, Juan
David Gémez C.

5.5. GEST!ON Y PROYECCION DE LA INVESTIGACION EN LA FACULTAD DE
(REDES, LINEAS, PAREYS)

Las diferentes instancias internas a la Universidad,
investigacion, la Vicerrectoria de extension, la Facultad de Medicina, asi como

la Vicerrectoria de




instituciones externas como Colciencias, Banco de la Republica, Municipio de Medellin
y fundaciones privadas, realizan convocatorias periddicas para la financiacion de
proyectos de investigacion. Los diferentes proyectos se inscriben, son evaluados por
pares internos y externos, y catalogados para financiaciéon o no. Todos los proyectos
deben estar inscritos en el Instituto de Investigaciones Médicas, que se encarga de los
procesos administrativos y manejo financiero de las investigaciones.

Las investigaciones deben demostrar pertinencia, ser viables y aportar al conocimiento
0 a la innovacion y a la formacion del recurso humano en investigacion.

Ademas la Facultad cada afio en el mes de Junio tiene la semana de la investigacion en
la que se exponen los trabajos de los grupos de investigacion, en la que participan no
s6lo docentes, sino también los residentes. Estos, presentan sus trabajos en posters
seleccionados desde el Instituto de Investigaciones Médicas. EI trabajo de
investigacion es publicado de manera virtual en la Web del Instituto, y la totalidad de los
trabajos de investigacion publicados en la revista IATREIA (revista de publicaciéon
cientifica de la Facultad de Medicina, clasificada A” en Colciencias).

5.6. PUBLICACIONES: LIBROS, CAPITULO DE LIBRO, ARTICULOS, OTRAS
PUBLICACIONES (DE LOS ULTIMOS TRES ANOS)

TITULO DE LA PUBLICACION |AUTOR(ES) REVISTA

CARCINOMA SUPRARRENAL [Carlos Builes 2010, Revisiéon de
tema en libro de texto

URGENCIAS DE ORIGEN Carlos Builes 2010, Revision de

ENDOCRINO, DIFERENTES A tema en libro de texto

DIABETES MELLITUS

URGENCIAS EN DIABETES Clara Arango 2010, revision de

MELLITUS tema en libro de texto

PREVALENCIA DE Clara Arango 2010, articulo original

ALTERACIONES DE LA en revista categoria C

CREATINA- FOSFOQUINASA

(CPK) SERICA EN PACIENTES

QUE TOMAN ESTATINAS

Tratamiento de osteoporosis Carlos Builes 2012, articulo de
revision de tema en
memorias de curso de
actualizacion




Hipoglucemiantes orales

Clara Arango

2012, articulo de
revision de tema en
memorias de curso de
actualizacion

Desordenes del Testiculo

Carlos Builes

2011, Endocrinologia,
CiB

Descompensacion aguda de la
diabetes

Carlos Builes

2011, libro de
memorias urgente
saber de urgencias

Sindrome de Cushing.

Jonhayro Gutiérrez

Medicina &
Laboratorio, Volumen
15, Numeros 9-10,
411-430. 2009.

IDENTIFICATION OF
Paracoccidioides brasiliensis IN
ADRENAL GLANDS BIOPSIES
OF TWO PATIENTS WITH
PARACOCCIDIOIDOMYCOSIS
AND ADRENAL INSUFFICIENCY.

Jonhayro Gutiérrez

Rev. Inst. Med. trop.
S. Paulo, 51(1), 45-
48. 2009.

Obesidad.

Juan David Goémez

Medicina &
Laboratorio, Volumen
16, NUmeros 5-6,
2010.

Participacion de Docentes en Investigacion

DOCENTE HORAS DE
INVESTIGACION/SEMESTRE
Carlos A. Builes B. 20
Johnayro Gutiérrez 20
Clara M. Arango T. 20
Juan David Gomez C. 20




5.7. EVENTOS DE INVESTIGACION

La Facultad cada afio en el mes de Junio tiene la semana de la investigacion en la que
se exponen los trabajos de los grupos de investigacion, en la que participan no sélo
docentes, sino también los residentes. Estos, presentan sus trabajos en poésters
seleccionados desde el Instituto de Investigaciones Médicas. En el afio 2009 se
presentd el poster AGUILAR C, GUTIERREZ J, MUNOZ O, VASQUEZ E. M (2009).
Insuficiencia adrenal debido a sindrome antifosfolipido primario y hemorragia adrenal:
Reporte de dos casos (Poster). X Congreso Colombiano de Endocrinologia.
Bucaramanga (Colombia). Marzo14-17. Para el afio 2011 fue aprobada la presentacion
del pdster “Intrathyroid thymoma” en el congreso americano de tiroides. Ese mismo
péster se presentd en el congreso nacional de endocrinologia en Cali, Colombia 2011

6. RELACION CON EL SECTOR EXTERNO

6.1. LA PROYECCION SOCIAL EN LA FACULTAD RESULTADOS ALCANZADOS
DE LOS PROGRAMAS EN FUNCIONAMIENTO

6.1.1 La vinculacion con el sector productivo, segun la naturaleza del programa
Actividad Asistencial: se lleva a cabo por medio de las consultas externas durante las
cuales el docente del area hace concurrencia y adicionalmente en las diferentes juntas
meédicas que se llevan a cabo en la seccién, durante las cuales se discuten casos
dificiles y se toman decisiones al respecto. Dichas juntas médicas estan establecidas de
antemano y son las de tiroides con una periodicidad semanal y las de hipéfisis con una
periodicidad quincenal.

6.1.2. El trabajo con la comunidad o la forma en que ella puede beneficiarse.
Educacién Continuada para médicos

En el programa el trabajo con la comunidad se realiza mediante varias actividades que
desarrollan tanto docentes como estudiantes del programa. Los docentes lo hacen de
varias maneras:

Por medio de la participacion directa como conferencistas en el programa a tu
salud que realiza el Hospital Universitario San Vicente Fundacion en la ciudad de
Medellin. Dicho programa tiene una periodicidad mensual y cada vez que se tratan
temas de endocrinologia, metabolismo o relacionados los docentes participan alli.

Mediante los programas radiales que tiene la emisora de la Universidad de
Antioquia, cada vez que se tratan los temas mencionados uno de los profesores de la
seccion participa activamente de los mismos.

Participacion activa en el programa de educacion en diabetes del Hospital Pablo
Tobon Uribe a través del disefio de campafas educativas y de seminarios y talleres a la
comunidad.



En cuanto a la participacion de estudiantes del programa en trabajo con la comunidad
esta se logra mediante conferencias educativas en diabetes a través de la asociacion
antioquefia de diabetes y el programa de educacion en diabetes del Hospital Pablo
Tobon Uribe.

Los docentes del programa también han participado como ponentes en Simposios,
jornadas de actualizacion, congresos, talleres y actividades similares para todo el
personal de la salud que se han llevado a cabo en la ciudad y en el pais y que son
organizados no solo por la Universidad de Antioquia sino por los diferentes hospitales
con los cuales se tiene convenio, la asociacién colombiana de Medicina Interna (ACMI)
y la Asociacion Colombiana de Endocrinologia Clinica y Metabolismo (ACE).

6.1.3. El desarrollo de actividades de servicio social a la comunidad en general
Educacion: por medio de eventos para educar a la comunidad en cada uno de los
hospitales donde la seccidn tiene profesores: programas de diabetes en el Hospital
Pablo Tobdén Uribe y programas radiales y de television de diferentes tdpicos en el
Hospital Universitario San Vicente Fundacién. También mediante los programas de
radio disefiados y organizados por la oficina de comunicaciones de la facultad de
medicina. Los docentes del programa también han participado como ponentes en
simposios, jornadas de actualizacién, congresos, talleres y actividades similares para
todo el personal de la salud que se han llevado a cabo en la ciudad y en el pais y que
son organizados no solo por la Universidad de Antioquia sino por los diferentes
hospitales con los cuales se tiene convenio, la asociacion colombiana de Medicina
Interna (ACMI) y la Asociacion Colombiana de Endocrinologia Clinica y Metabolismo
(ACE).

Investigacion: la educacion y asesoramiento al paciente y a la familia

6.1.4 Lugares de préactica

Los lugares de practica se han mencionado anteriormente. Se trata de instituciones
locales con alto nivel académico, humano, social y tecnolégico como son el Hospital
Pablo Tobon Uribe, el Hospital Universitario San Vicente Fundacion y la clinica las
Américas.

Dichos centros de practica cumplen con los mas altos estandares nacionales de calidad
en salud como lo son la certificacidén y la acreditacién nacional y varios de ellos cumplen
en sus diferentes servicios con estandares de calidad internacional lo que les permite
estar a la vanguardia de la medicina actual. ElI Hospital Pablo Tobén Uribe y la Clinica
las Américas adelantan en la actualidad procesos de acreditacion internacional ante la
Joint Comition.

La excelencia en los centros de practica es un motor permanente para el programa y a
Su vez estos centros se nutren y benefician de los docentes y los estudiantes de la
Universidad.



6.1.5. Movilidad e internacionalizacion

Las politicas de movilidad e internalizacién del programa son las mismas que tiene la
facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia. Hasta ahora los estudiantes del
programa han realizado rotaciones internacionales con la Pontificia Universidad Catdlica
de Chile y Nacionales con la Pontificia Universidad Javeriana en Bogota. El programa
contempla en su estructura rotaciones electivas y obligatorias que el estudiante puede
realizar bien sea dentro de la misma Universidad de Antioquia o hasta 6 meses por
fuera de la misma. Se espera que por medio de las pasantias de los residentes se
fortalezcan los vinculos académicos y se creen nuevos.

6.1.6. Convenios
Los convenios actuales se rigen segun las politicas de la Universidad de Antioquia y
son establecidos por la oficina de convenios de la Facultad de Medicina.

6.2. Plan de proyeccion social del programa, objetivos y medios

Como se menciond anteriormente el plan de proyeccién social del programa se lleva a
cabo a través de las instituciones en convenio y de programas de proyeccion social de
la Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia. Los objetivos y los medios de
dicha proyeccién social son los determinados por los responsables directos de dicha
proyeccién, es decir las instituciones en convenio y la Facultad de Medicina de la
Universidad de Antioquia

7. PERSONAL DOCENTE

7.1. CARACTERISTICAS Y CALIDADES QUE SIRVEN AL FORTALECIMIENTO DEL
PERSONAL DOCENTE EN COHERENCIA CON LA NORMATIVIDAD VIGENTE

7.1.1. Estructura de la organizacion docente: estructura y perfiles de su planta
docente actual o futura, teniendo en cuenta la metodologia y naturaleza del programa;
la cifra de estudiantes prevista para los programas nuevos o matriculados para los
programas en funcionamiento; las actividades académicas especificas que incorpora o
la cantidad de trabajos de investigacion que deban ser dirigidos en el caso de las
maestrias y los doctorados.

El programa de Especializacion en Endocrinologia Clinica y Metabolismo del
departamento de Medicina Interna. El coordinador del programa en Endocrinologia
clinica y metabolismo es actualmente la profesora Clara Maria Arango Toro, quien
realiza la programacion acorde a lo propuesto en el plan de estudios y lo convenido en
el Comité de Programa.

Para dicha coordinacion tiene a su cargo 3 profesores de forma directa que dependen
de la seccion, quienes acorde a su perfil desarrollaran con los estudiantes el plan de
estudios propuesto. Los docentes son responsables de las actividades docente-
asistenciales, de la investigacion y de las actividades de extension descritas
previamente.

También tiene a su cargo la coordinacion de 12 docentes que de forma indirecta estan
vinculados con las diferentes disciplinas con que el pensum tiene relacién.



Los perfiles de los docentes tienen las siguientes caracteristicas:

Capacitacion docente: todos los docentes tienen el mismo nivel de formacion en
el area disciplinar y adicionalmente 2 de ellos tienen la formacién docente y se
encuentran en el escalafén docente.

Experticia en el campo disciplinar especifico: Todos tienen igual nivel de
formacion disciplinar: subespecializacion

Habilidades comunicativas y de trabajo en equipo e interdisciplinario

Actitud critica, autbnoma, ética y con alta responsabilidad social

Actualmente el programa tiene en total 4 residentes matriculados, y anualmente se
reciben por convocatoria publica dos residentes.

7.1.2. Relacion de Profesores con titulacion académica acorde con la naturaleza
del programa

NOMBRE AREA DE NIVEL ACTIVIDADES/ DEDICACION % 0JO TIEMPO DE TRABAJO
DEL DESEMPENO | MAXIMO DE FUNCIONES A DEDICACIO POR DURACION DEL
PROFESOR FORMACION DESEMPENAR EN EL N PROGRAMA
PROGRAMA*

DOCENCIA TC: TIEMPO

COMPLETO

INVESTIGACION MT: MEDIO

TIEMPO

EXTENSION CATEDRA
ADMINISTRACION CONVENIO HORAS HORAS H
DOCENCIA- SEMANA | O
ASISTENCIA PROGRA R
L MA A
S
P
R
o)
G
R
A
M
A
CONTRA | DEDICAD | D
TADAS AS E
DI
C
A
D
A




Docencia 60,0% 1800 12 ;8
Investigacion 5,0% 1800 1 90
Carlos Endocrinologi Especializacié MT: medi
Alfonso 9 P Extension - medio 0,0% 1800 0 0
. a n tiempo
Builes
Administracion 0,0% 1800 0 0
Total dedicado programa 65,0% 1800 13 ;3
Docencia 50,0% 1800 10 900
Investigacion 5,0% 1800 1 90
Jonayro Endocrinologi Especializacié L
. Y g P Extension Medio tiempo 10,0% 1800 2 18
Gutierrez a n 0
Administracién 0,0% 1800 0 0
Total dedicado programa 65,0% 1800 13 ;3
Docencia 60,0% 1800 12 ég
Investigacion 0,0% 1800 0 0
Juan David . ) Especializacié — : i
. Endocrinologia P . Extension MT medio 0,0% 1800 0 0
Gomez C ny Maestria tiempo
Administracién 0,0% 1800 0 0
Total dedicado programa 60,0% 1800 12 ég
Docencia 50,0% 1800 10 900
Investigacion 5,0% 1800 1 90
Clara Maria . . Especializacié i6
Endocrinologia P Extension Medio Tiempo 5.0% 1800 1 90
Arango T n
Administracion 20,0% 1800 2 3(?
Total dedicado programa 80,0% 1800 14 ‘113
Docencia 1% 3600 0,16 %i’
Investigacion 0,0% 3600 0 0
Alfonso Fundamentaci | Especializacio — i
. e P . Extension TC: tiempo 0,0% 3600 0 0
Cérdoba on: bioquimica | ny Maestria completo
Administracion 0,0% 3600 0 0
Total dedicado programa 1% 3600 0,16 2,

04




23,

Docencia 1% 3600 0,16 04
Investigacion 0,0% 3600 0 0
Fundamentaci Especializacio TC: i
6 | Alicia Cock , L. n, maestria, Extensién - tlempo 0,0% 3600 0 0
on: genética completo
doctorado
Administracion 0,0% 3600 0 0
. 23
Total dedicado programa 1% 3600 0,16 04’
Docencia 1% 3600 0,08 1312
Investigacion 0,0% 3600 5 702
. . Fundamentaci | Especializacié Tiempo
7 Diana Diaz g . . 2
on: fisiologia n, maestria Extension completo 0,0% 3600 0 0
Administracion 0.0% 3600 0 0
) 11
Total dedicado programa 1% 3600 0,08 52’
Docencia 1% 3600 0,08 1512
Investigacion 0,0% 3600 0 0
. .| Especializacié
Juan Camilo | Fundamentaci . — TC: ti
8 A n, maestria, Extension C: tiempo 0,0% 3600 0 0
Calderon on: fisiologia completo
doctorado
Administracién 0,0% 3600 0 0
Total dedicado programa 1% 3600 0,08 1512
39
Docencia 1,3% 4992 2,71 0,2
4
Investigacion 0,0% 4992 0 0
. . - » Convenio
Alejandro Patologia Especializacié —
9 J g P Extensién docencia- 0,0% 4992 0 0
Velez H endocrina n . .
asistencial
Administracion 0,0% 4992 0 0
39
Total dedicado programa 1,3% 4992 2,71 0,2
4
Docencia 5,0% 4992 5 702
Investigacion 0,0% 4992 0 0
. - - L. Convenio
Diva Cristina . . Especializacio — )
10 Endocrinologia P Extension docencia- 0,0% 4992 0 0
Castro M n i .
asistencial
Administracion 0,0% 4992 0 0
Total dedicado programa 5,0% 4992 5 2




72

Docencia 5,0% 4992 5 o
Investigacion 0,0% 4992 0 0
. - L. Convenio
Catalina . . Especializacio — .
11 R Endocrinologia P Extension docencia- 0,0% 4992 0 0
ua n asistencial
Administracion 0,0% 4992 0 0
. 72
Total dedicado programa 5,0% 4992 5 0
Docencia 3,3% 3600 1,25 l;}
Investigacion 0,0% 3600 0 0
Jorge Ginecologia Especializacié — TC: ti
12 e 'og P Extension C: tiempo 0,0% 3600 0 0
Aristizabal endocrina n completo
Administracion 0,0% 3600 0 0
) 1
Total dedicado programa 3,3% 3600 1,25 08
Docencia 6,6% 1800 2,5 3:
Investigacion 0,0% 1800 0 0
Juan Manuel | Endocrinologia | Especializacié — MT: i
13 . 9 P Extension ) medio 0,0% 1800 0 0
Alfaro pediatrica n tiempo
Administracién 0,0% 1800 0 0
. 36
Total dedicado programa 6,6% 1800 2,5 o
Docencia 1% 3600 0,25 36
Investigacion 0,0% 3600 0 0
Carlos Psiconeuroen Especializacio TC: ti
14 | = ) ; n, maestria, Extension - lempo 0,0% 3600 0 0
Lépez docrinologia completo
doctorado
Administracién 0,0% 3600 0 0
Total dedicado programa 1% 3600 0,25 36
Docencia 1% 4992 0,38 57‘;
Investigacion 0,0% 4992 0 0
z T I Convenio
German . Especializacio — )
15 c Laboratorio P Extension docencia- 0,0% 4992 0 0
ampuzano n asistencial
Administracién 0,0% 4992 0 0
. 4
Total dedicado programa 1% 4992 0,38 572’
. 54
S Docencia i 1% 4992 0,38 '
Esteban . Especializacio Convenio 0 72
16 Ech . Laboratorio docencia-
Cchavarria n - — asistencial
Investigacion 0,0% 4992 0 0




Extensién 0,0% 4992 0 0
Administracién 0,0% 4992 0 0
. 54
Total dedicado programa 1% 4992 0,38 72’
Docencia 0,2% 4992 0,07 t%’
Investigacion 0,0% 4992 0 0
. L. Convenio
Jorge , Especializacié — .
17 M’g Imagenes P Extension docencia- 0,0% 4992 0 0
unera n asistencial
Administracién 0,0% 4992 0 0
Total dedicado programa 0,2% 4992 0,07 t%’
Docencia 1,3% 1800 0,16 %i’
Investigacion 0,0% 1800 0 0
Vanessa . Especializacié — : i
18 . Imégenes P Extension MT. medio 0,0% 1800 0 0
Garcia n tiempo
Administracién 0,0% 1800 0 0
Total dedicado programa 1,3% 1800 0,16 %i’
Docencia 1,7% 1800 0,6 32
Investigacion 0,0% 1800 0 0
Terapia )
Gladys i P . _ Convenio
19 Posad Médica Maestria Extensién docencia- 0,0% 1800 0 0
osada Nutricional asistencial
Administracién 0,0% 1800 0 0
Total dedicado programa 1,7% 1800 0,6 32

7.1.3. Profesores vinculados a proyectos de relacion con el sector externo o que
tengan experiencia laboral especifica referida a las actividades académicas que van a
desarrollar, cuando sea del caso.

Ademas de las actividades asistenciales y de investigacion que comprometen a las
instituciones en convenio, tanto publicas o privadas, existen las siguientes relaciones
con el sector externo:

Miembros de numero de la Asociacion Colombiana de Endocrinologia (ACE):
Carlos Builes, Johnayro Gutiérrez, Juan David Gémez C.

Miembros asociados de la ACE: Clara Maria Arango Toro

Miembros de asociaciébn americana de endocrinologia: Johnayro Gutiérrez,
Clara M. Arango T.




Participacion en la elaboracion de guias de atencion en enfermedades tiroideas:
Carlos A. Builes Barrera con la ACE.

7.1.4. Un plan de formacion docente que promueva el mejoramiento de la calidad
de los procesos de docencia, investigacion y extensién

Anualmente la Vicerrectoria de Docencia ofrece a la comunidad profesoral programas
de desarrollo pedagdgico-docente con cursos, sin costo, sobre diferentes actividades de
docencia y didactica. Ademas, la Facultad de Medicina en el Departamento de
Educacién Médica, cuenta con un diplomado en Pedagogia y Didactica en Educacion
Superior en Salud asesorados por tres pedagogas que contemplan aspectos como
ABP, evaluacion del aprendizaje, estrategias didacticas y pedagdgicas entre otras.

Los profesores son evaluados anualmente acorde a lo dispuesto por el estatuto general.
Dicha evaluacion consta de la autoevaluacion, la evaluacion de los estudiantes y la
evaluacion del jefe superior. Todos los profesores del programa de neurologia infantil
han sido evaluados como excelentes (Acuerdo Superior No 1 de 1994; Acuerdo
Superior 83 de 1996).

7.1.4. Plan de formacion docente para el mejoramiento de la calidad de los
procesos de docencia, investigacion y extensién

Anualmente la Vicerrectoria de Docencia ofrece a la comunidad profesoral programas
de desarrollo pedagdgico-docente con cursos, sin costo, sobre diferentes actividades de
docencia y didactica. Ademas, la Facultad de Medicina en el Departamento de
Educacién Médica, cuenta con un diplomado en Pedagogia y Didactica en Educacion
Superior en Salud asesorados por tres pedagogas que contemplan aspectos como
ABP, evaluacién del aprendizaje, estrategias didacticas y pedagodgicas entre otras.
Cabe anotar también que durante el periodo de prueba, los docentes realizan un
diplomado en Fundamentacién Pedagdgica y didactica universitaria y un Curso de
“Integracién de tecnologias a la docencia”.

Con el objeto de mejorar la calidad del cuerpo docente, estos son evaluados
anualmente acorde a lo dispuesto por el estatuto general. Dicha evaluacion consta de la
autoevaluacion, la evaluacion del profesor por los estudiantes y por el jefe superior
(Acuerdo Superior No 1 de 1994; Acuerdo Superior 83 de 1996).

Todos los profesores del programa de Neonatologia han sido evaluados como
excelentes.

La Universidad facilita a sus docentes el acceso a capacitacion de diferente indole, sea
al interior de la Universidad o en otras Universidades locales, nacionales o
internacionales. En la actualidad, uno de sus docentes se encuentra en comision de
estudios de doctorado.



7.1.5. Criterios de seleccion, ingreso, permanencia, promocién, formacion y
capacitacion de docentes

Ingreso: Incorporacion al servicio: Articulo 33. La carrera del profesor tiene por objeto
buscar la excelencia académica en la Universidad, y garantizar su estabilidad laboral y
la igualdad de oportunidades para el ascenso y la capacitacion. Articulo 34. El
reconocimiento de méritos que determinare el ingreso, la permanencia y el ascenso en
el escalafon, se efectuara con base en la evaluacion permanente del desempefio, y en
la adecuacion de la conducta a los principios y normas de la Universidad. Articulo 35.
Para ser nombrado profesor se requerira tener titulo profesional universitario, haber sido
seleccionado en concurso publico de méritos, y cumplir los demas requisitos generales
para los funcionarios publicos. Paragrafo. (Reglamentado por el Acuerdo Superior 096
del 18 de noviembre de 1996) El concurso publico de méritos se realizara segun
reglamentacion expedida por el Consejo Superior Universitario, el cual sefialara los
casos en gue se podra eximir del titulo a quienes demostraren haber realizado aportes
significativos en el campo de la ciencia, la técnica, las artes o las humanidades.

Permanencia: Articulo 62. Por tiempo de permanencia en una categoria se entendera
el ejercicio efectivo de funciones profesorales o de actividades de capacitacion. Los
periodos de licencia por enfermedad y por maternidad, y las comisiones de estudio y de
servicio, no interrumpiran la continuidad establecida en el numeral 1 de los articulos 55,
57 y 59. Articulo 63. Cuando se tratare de profesores contratados, el estudio de las
hojas de vida determinara la categoria que les corresponderia en el escalafon, para
efectos de la asignacion de funciones. Articulo 64. El Consejo Académico definira,
mediante Resolucion motivada, el ascenso en el escalafon, previa recomendacion de
los Consejos de Facultad. Dicha resolucién se notificara personalmente, y contra ella
procedera el recurso de reposicion. Paragrafo 1. El Rector definir4, mediante resolucion
motivada, el ingreso en el escalafon, segun el procedimiento fijado en el presente
articulo. Paragrafo 2. Antes de remitir al Consejo Académico o al Rector las
recomendaciones desfavorables, los Consejos de Facultad notificaran al profesor
afectado dicha insinuacién en los cinco (5) dias siguientes a la fecha de la sesion del
Consejo en la cual se defini6 el concepto. El profesor, luego de notificado y en los cinco
(5) dias siguientes, podra solicitar la reconsideracién del concepto ante el mismo
organismo.

Capacitacién: Capacitacion Institucional Articulo 66. La capacitacién institucional
consiste en la participacion de los profesores en planes y acciones tendientes a mejorar
su nivel profesional, académico y pedagdgico; incluye la realizacion de estudios de
posgrado, la participacion en seminarios, Simposios, congresos, Cursos, pasantias,
entrenamientos. La autorizaciéon y el apoyo a tales actividades se concederan con
sujecion a los criterios expuestos en el articulo 65. Articulo 67. El Consejo Académico
adoptara un plan de capacitacion elaborado con base en las propuestas presentadas
por las unidades académicas, las cuales deberan actualizarlas anualmente. El plan
debera establecer las prioridades de capacitacion, identificar y cuantificar las
necesidades de formacion en los distintos niveles, y determinar los recursos requeridos
para su cumplimiento. Las Vicerrectorias de Docencia y de Investigacion velaran, en
union de los responsables de las dependencias de adscripcion de los profesores, para



que la capacitacion recibida tenga incidencia en el desarrollo de la respectiva unidad
académica. Articulo 68. La Universidad apoyara la capacitacion institucional de los
profesores, mediante la gestiéon de los proyectos de capacitacion ante las instancias
tanto internas como externas; el otorgamiento de comisiones; y la inclusion de
actividades de capacitacion en el plan de trabajo. Articulo 69. El profesor, que a nombre
de la Universidad participare en actividades de capacitacion, deberd presentar la
constancia de asistencia, la informacion documental suministrada por el evento, y una
memoria académica sobre el programa adelantado, dirigida a los profesores de su &rea.

Formacioén: Politicas de formacion: matricula, comision de estudios

La investigacion y la docencia constituyen los ejes de la vida académica de la
Universidad y ambas se articulan con la extensién para el logro de objetivos
institucionales de caracter académico o social. Las actividades académicas de
investigacion, docencia y extensién promueven, desde cada disciplina o profesion, la
cooperacion y el desarrollo reciproco en la busqueda del conocimiento y en su
aplicacion sobre el mundo.

La Vicerrectoria de Docencia de la universidad tiene como funcion prioritaria la
orientacion, coordinacién, motivacion, promocion y apoyo a las actividades académicas
de las facultades, al igual que el impulso y desarrollo del trabajo interdisciplinario.
(Articulo 48 del Estatuto General). La Vicerrectoria de Docencia se propone elevar la
calidad de la docencia mediante la formacion continua del profesorado, impulsando
procesos que posibiliten la actualizacién permanente y la adopcion e incorporacion de
criterios innovadores y creativos en si ejercicio académico cotidiano. Anualmente la
Vicerrectoria de Docencia ofrece a la comunidad profesoral diversos cursos, sin costo
sobre diferentes actividades de docencia y didactica. La Vicerrectoria de Docencia,
acorde con su compromiso estatutario, se proyecta al futuro con decision, firmeza y
voluntad de seguir promoviendo la formacion integral, ofreciendo para ello alternativas
de cualificacibn en aspectos pedagdgicos, metodologicos, culturales, disciplinares,
cientificos y profesionales, con el fin de lograr una mayor pertinencia social y un
mejoramiento continuo en la calidad docente de sus programas y de sus servidores.

Ademas, la Facultad de Medicina cuenta con talleres, seminarios y conversatorios en
pedagogia y didactica, asesorados por tres pedagogas. Desde el 2010 ofrece un
diplomado en “Diplomado en Pedagogia y Didactica para la Educacion Superior en
Salud”. La Facultad organiza anualmente el “Encuentro en Educacién Superior en
Salud”, que cuenta con la asistentes de varias universidades del pais.

Promocion: El ingreso del profesor a la carrera se producira con su escalafonamiento.
Para ingresar al escalafdon profesoral sera indispensable haber obtenido una calificacion
aprobatoria del desempefio durante el periodo de prueba, al tenor del articulo 45, y
segun reglamentacion expedida por el Consejo Académico. Adicionalmente, el profesor
debera haber aprobado un curso sobre docencia universitaria, y un curso sobre el
empleo de nuevas tecnologias para apoyar el proceso de ensefianza-aprendizaje,
realizados ambos cursos durante el periodo de prueba, o presentar las acreditaciones



académicas equivalentes. Articulo 47: El profesor vinculado es funcionario de carrera.
Su nombramiento, la estabilidad en el cargo, los ascensos en el escalafén y la
separacion del cargo estaran determinados por méritos, en los términos de la ley y de
los estatutos. Articulo 52: El escalafén comprende las categorias de profesor auxiliar,
profesor asistente, profesor asociado y profesor titular. Articulo 53. En la categoria de
profesor auxiliar se ubicardn los profesores que, una vez superado el periodo de
prueba, ingresan en la carrera profesoral. Se exceptuan las situaciones consagradas en
el Articulo 51. Articulo 55. Para ascender a la categoria de profesor asistente se
requerira: 1. Permanecer minimo dos afios en la categoria de profesor auxiliar. 2.
Obtener evaluaciones satisfactorias del desempefio en los dos ultimos afios como
profesor auxiliar. 3. Acreditar titulo de posgrado en el area de su desempefio. EL
PROFESOR ASOCIADO: Articulo 57. Para ascender a la categoria de profesor
asociado se requerira: 1. Permanecer tres aflos como minimo en la categoria de
profesor asistente. 2. Obtener evaluaciones satisfactorias del desempefio en los dos
ultimos afios como profesor asistente. 3. (Modificado por el Acuerdo Superior 163
del 2 de diciembre de 1999) Haber elaborado, durante su periodo de profesor
asistente, un trabajo que constituya un aporte significativo a la docencia, a las ciencias,
a las artes o a las humanidades, y sustentarlo ante homdlogos. EL PROFESOR
TITULAR: Articulo 59. Para ascender a la categoria de profesor titular se requerira: 1.
Permanecer por lo menos cuatro afios en la categoria de profesor asociado. 2. Obtener
evaluaciones satisfactorias de su desempefio en los dos ultimos afios como profesor
asociado.

Se adjunta en SACES Estatuto profesoral de la Universidad de Antioquia.
http://secretariageneral.udea.edu.co/doc/estatuto_pro/alfabeticop.html

8. Medios educativos
8.1. Recursos bibliograficos y de hemeroteca

La Biblioteca Médica es una seccion del Sistema de Bibliotecas, actia como Biblioteca
Satélite, conjuntamente con las de Odontologia, Enfermeria, Salud Publica, Ciudadela
Robledo (Educacion fisica, Ciencias Agrarias y Nutricion), 19 Regionales y Bachillerato
Nocturno, lo cual facilita la utilizacién de los recursos por parte de los usuarios de las
diferentes dependencias.

La planta de personal de la Biblioteca Médica, esta conformada por ocho empleados y
quince auxiliares administrativos, dedicados a atender los requerimientos de cada
usuario.



RECURSOS BIBLIOGRAFICOS A A SEPTIEMBRE 2011

TIPO DE PUBLICACION [MEDIO .’l\_lll.f_l\ljlfgg 2IS II;ISJEMNIIEFI’QL(,)AEES
Libros DVD 5 7
Libros CD-ROM 253 530
Libros Material impreso (11569 17608
Videos DVD 46 56
Videos CD-ROM 1 1
Fotografia Material impreso |18 35
Folleto/Plegable Material impreso 225 252
Revistas 1048 1094
Revistas CD-ROM 4 4
Revistas Volumen

Encuadernado 19 19
Volumen Encuadernado |Material impreso 39 41
Tesis/Informe de practica |[CD-ROM 21 21
Tesis/Informe de practica [Material impreso (1354 1393
Programa/Instructivo de

Computador CD-ROM 1 1
Recursos Tecnolégicos de la Biblioteca

PC'S

Servidores 1

Sala de computadores Consulta a Bases

de Datos e Internet 23

Reserva de turnos 1

Orientacion 1




Hemeroteca 2

Préstamo y Devolucién 2
Historia de la Medicina 1
Consulta de Catalogo 4
Formacién de Usuarios 3
Suministro de documentos 1
Jefe Servicios al Publico 1
Jefe Biblioteca 1
Monitores 4
Portétiles para préstamo a usuarios 30
Total 75

Impresoras Disponibles

HP desk jet 3050 1
multipropdsito
HP Laser jet 1022 1

Audiovisual Disponible

Televisor Panasony 21 1

Otro Equipo Disponible

Desmagnetizador de libros |1

Lector de codigo de barras |3

Lector de huella digital 1

Scanner 1

Lector de huella digital 1




Scanner 1

Busqueda de Informacion

Orientacién al usuario: Asistencia personalizada que se brinda al usuario para
facilitar la busqueda y seleccién de informacion.

Consulta por Internet al OPAC (On line public acess catalog): Catalogo
publico de consulta en linea. http://opac.udea.edu.co

Consulta en linea: Es una alternativa de respuesta a las consultas académicas
de los usuarios vinculados a la Universidad de Antioquia

Obtencién de Informacion

Préstamo externo e interno

Préstamo en su domicilio

Préstamo Interbibliotecario

Suministro de Documentos

Acceso Remoto a través de la Red VPN: Servicio que facilita el acceso desde cualquier
lugar a los recursos informaticos del Sistema de Bibliotecas como apoyo a la docencia e
investigacion.

Red inalambrica

Promocion De Informacion

Diseminacion Selectiva de la Informacion: Servicio individual mediante el cual
el Departamento de Bibliotecas, mantiene informados a docentes,
investigadores y estudiantes de postgrado de cada Facultad, sobre el material
documental nuevo registrado.

Hemeroteca Digital: Servicio para acceder a las revistas que suscribe el
Sistema de Bibliotecas.

Revistas en Linea

HINARI (Health Internetwork):
AMERICAN CHEMICAL SOCIETY PUBLICATIONS (Chemical Abstracts)
DIALNET

Libros en Linea

E. EBRARY-E.LIBRO: Coleccion multidisciplinaria de libros electrénicos en texto
completo en idioma inglés y espafiol.


http://opac.udea.edu.co/
http://pubs.acs.org/journals/query/subscriberSearch.jsp

Ademas de lo relacionado en estos recursos de biblioteca, existe disponibilidad de
acceso a la informacion desde las bibliotecas virtuales de Medicina interna y Cirugia,
Ginecologia y Obstetricia, y Pediatria, que disponen de 15 puntos de acceso mas.

En la Induccion, cuando el residente empieza la especializacion, es capacitado en la
biblioteca para el adecuado manejo de los recursos bibliograficos disponibles en fisico y
red. También puede disponer de una identificacion propia mediante un VPN, para
acceder a la red de la Universidad desde su casa.

Todos los servicios por donde rota el residente disponen al menos de 1 video beam y
un salon de reuniones.

Fuera de esto, cuando se requiere una programacion especial, se solicita con la debida
anticipacion a la administracion de la Facultad la separacion de aulas para tal fin.

Se adjunta informe completo de la Biblioteca

8.2. Bases de datos con licencia, equipos y aplicativos informaticos, sistemas de
interconectividad

Consulta por Internet al OPAC (On line public acess catalog): Catalogo publico
de consulta en linea. Contiene todas las referencias bibliograficas de los
materiales impresos y no impresos existentes en las bibliotecas del Sistema de
Bibliotecas de la Universidad de Antioquia. http://opac.udea.edu.co

Consulta en linea: Es una alternativa de respuesta a las consultas académicas de
los usuarios vinculados a la Universidad de Antioquia

Bases de Datos:

OVID-MEDLINE
SCIENCE DIRECT
MDCONSULT
SPRINGERLINK
CURRENT CONTENTS
EBSCO
WILSON-WEB

EMBASE

LEYEX.INFO

MICROMEDEX

OECD

OXFORD JOURNALS

PEARSON

SCOPUS

Bases de Datos de Acceso Libre en Internet

LILACS


http://opac.udea.edu.co/
https://www.embase.com/home
http://udea.leyex.info/
http://www.thomsonhc.com/micromedex2/librarian
http://titania.sourceoecd.org/vl=5741446/cl=21/nw=1/rpsv/home.htm
http://www.oxfordjournals.org/
http://www.bibliotechnia.com/bibliotechnia20/?aaa=f942c8a0ebcd7a8b9817e71f97f3a146&option=com_content&view=category&layout=blog&id=1&Itemid=7
http://www.scopus.com/home.url

SCIELO (Scientific Electronic Library Online)
PUBMED

8.3. Laboratorios fisicos, escenarios de simulacion virtual de experimentacion y
practica, talleres con instrumentos y herramientas técnicas e insumos

El Centro de simulacion de la Facultad es uno de los mas avanzados del pais: La
utilizacion de simuladores en la educacion médica ha demostrado ser una herramienta
de gran valor en la adquisicién de destrezas y habilidades para el personal de la salud
en formacién y la Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia ha creado un
Centro de Simulacién para apoyar todos estos procesos consciente de que en el actual
modelo educativo, y en especial en el de aquellas profesiones de las areas médicas y
paramédicas hay una poblacion cautiva, que requiere de una formacion permanente y
un reentrenamiento periodico, con el fin de procurar condiciones cientificas y técnicas
necesarias para el adecuado manejo clinico y la asistencia en situaciones de urgencia y
emergencia. Adjuntamos informe del Centro de Simulacion.

8.4. Distribucién de las salas de sistemas, laboratorios para estudiantes

La Facultad cuenta para todos sus estudiantes con dos salas da computo, una con
capacidad de 16 equipos y la otra con 20 equipos. Como también otra en la Biblioteca
Médica con capacidad para 30 estudiantes

Ademas de lo relacionado en estos recursos de biblioteca, existe disponibilidad de
acceso a la informacién desde las salas de computo de Medicina interna y Cirugia,
Ginecologia y Obstetricia, y Pediatria, que disponen de 15 puntos de acceso mas.

En la Induccion, cuando el residente empieza la especializacion, es capacitado en la
biblioteca para el adecuado manejo de los recursos bibliograficos disponibles en fisico y
red. También puede disponer de una identificacion propia mediante un VPN, para
acceder a la red de la Universidad desde su casa.

Todos los servicios por donde rota el residente disponen al menos de un video beam y
un salon de reuniones.

Fuera de esto, cuando se requiere una programaciéon especial, se solicita con la debida
anticipacion a la administracion de la Facultad la separacion de aulas para tal fin.

8.5 Convenios interbibliotecarios

ISTEC Consorcio Iberoamericano para la Educacion en Ciencia y Tecnologia
con 103 y Universidad de la Rioja (Base de Datos DIALNET), British Library,
Bireme



Convenio para préstamo interbibliotecario con 53 Instituciones Universitarias
Convenio Grupo G8

El proyecto de Biblioteca Virtual con BIREME, Centro Latinoamericano y del
Caribe de Informacion en Ciencias de la Salud. www.bireme.br

Servicios de la Biblioteca Nacional de Medicina de Washington.

Proyecto de Biblioteca Digital Colombiana

Programa Latinoamericano de Colaboracion y Acceso a la Informacion de la
OCDE

Consorcio Colciencias con las universidades con doctorados para la adquisicion
de recursos electrénicos

Convenio interinstitucional con la Corporacion para Investigaciones Bioldgicas,
CiB

Convenio de canje Revista latreia con 45 instituciones.

8.6 Estadisticas, horarios y servicios de biblioteca
Estadisticas biblioteca médica enero- 18 de noviembre 2011

Numero de visitantes: 136497
Usuarios Formados Nivel 1y 2: 573
NUmero de cursos 1y 2: 16
Suministro de documentos 345
Material bibliografico Adquirido: 233
Comunicacion con el usuario 3977
Exposiciones Artistas Culturales 6
Exposiciones Sala Historia 11

Biblioteca Médica

NUumero de Préstamos por Categoria de Usuario

Periodo : 11/01/2011 - 18/11/2011

Fecha de generacion : 18/11/2011

CATEGORIA DE NUMERO DE
USUARIO PRESTAMOS




Docente de Catedra 388

Egresados 909

Docente Regular 286

Estudiantes de
Postgrado/Maest/Doct 596

Jubilados 38

Préstamo Interbibliotecario {191

Docente de Planta 39

Usuario Genérico Para
Préstamo 2459

Contratistas 2

Estudiante en Trabajo de
Grado 1530

Docente Ocasional 19

Personal Administrativo 787

Estudiante de Educacion
Flexible 8

Estudiante de Pregrado 46248

Estudiante por convenio |4

HORARIOS: Lunes a Viernes 7:00am- 8:00pm, Sabados de 8:00am-4:00pm

9. Infraestructura Fisica

9.1. Planta fisica requerida para el funcionamiento del programa coherente con el
numero de estudiantes a recibir: aulas, bibliotecas, auditorios, ambientes de
aprendizaje, Ambientes administrativos para el programa, escenarios de practica

La Facultad cuenta con los siguientes espacios fisicos:

Aulas: 1938 m2



Laboratorios: 2737 m2
Auditorios: 749 m2

Biblioteca: 1274 m2

Oficinas: 1725 m2

Escenarios deportivos: 37414 m2
Cafeterias: 167 m2

Zonas de recreacion: 15761 m2
Servicios sanitarios: 373 m2

El programa dispone en la actualidad de una sala de profesores donde se ubican los
cuatro docentes del programa, una sala de residentes donde se ubican los cuatro
residentes del programa y la oficina de la secretaria. Cada una de estas oficinas cuenta
con el numero suficiente de computadores para el nimero total de usuarios, asi como
un numero suficiente de teléfonos.
En cuanto a escenarios de practica disponemos de los siguientes convenios:

Hospital San Vicente Fundacion

Hospital Pablo Tobon Uribe

Clinica Las Américas

Laboratorio Clinico hematoldgico

9.1. 1. Para los programas en ciencias de la salud que impliquen formacién en el
campo asistencial es indispensable la disponibilidad de escenarios de préactica de
conformidad con las normas vigentes

Convenios con el Hospital Universitario San Vicente Fundacion, Hospital Pablo Tobén
Uribe, Clinica las Américas y Laboratorio Clinico Hematoldgico.

9.1.2. Normas de uso del suelo autorizado de conformidad con las disposiciones
locales del municipio en cuya jurisdiccion se desarrollara el programa. (Ver anexo

)

Condiciones de caracter institucional

10. Mecanismos de seleccién y evaluacion

10.1. De los Estudiantes: criterios de seleccion, admisién, transferencia,
homologacion de Créditos, permanencia, promocién, y evaluacion que define la
graduacion. Coherente con lareglamentaciéon vigente. (Anexar estatuto)

Mecanismos de Seleccion

Se hace mediante convocatoria publica en la prensa local y un periédico de circulaciéon
nacional Prueba escrita, en las especializaciones y subespecialidades médicas,
clinicas y quirdrgicas el examen representa el 100% del puntaje. EI examen versara
sobre conocimientos de medicina general. El examen en la Maestria en Ciencias
Clinicas es de razonamiento l6gico-matematico y de comprension lectora. Para ser
considerado elegible, el aspirante a los programas de especializaciones médicas,
clinicas y quirargicas debera contestar el nimero suficiente de preguntas correctas para



quedar en el percentil 30 superior de los que presentaron el examen. El aspirante para
ser elegible deberd obtener un puntaje total, sumados todos los criterios de admision,
igual o mayor al sesenta por ciento —60%— del total del porcentaje. Esta estrictamente
prohibido el uso de celulares o de cualquier aparato electronico durante los examenes
de conocimientos y de segunda lengua, en tal situacion el examen sera anulado.
Segunda lengua: para ser admitidos los aspirantes a las especializaciones y
subespecializaciones Médico, Clinico, Quirdrgicas y la Maestria en Ciencias Clinicas
deberan haber aprobado el examen de competencia lectora en inglés que se hara el
mismo dia de la prueba escrita correspondiente. No se aceptaran otras certificaciones
de competencia lectora. Se permite el diccionario de inglés durante el examen; no se
permite salir del salon durante la duracién del examen y esta estrictamente prohibido el
uso de celulares o de cualquier aparato electronico durante los examenes de
conocimientos y de segunda lengua, en tal situacion el examen sera anulado.
Acreditar el titulo de Médico Cirujano: para las especializaciones clinico- quirargicas;
presentar acta de grado en papel membreteado de la universidad que otorgé el
titulo. Cuando el titulo es otorgado por una institucion extranjera debera estar
convalidado ante el Ministerio de Educacion Nacional. Para los que no han terminado
su formacién de medicina, y aspiren a los cupos de Pediatria, Cirugia General,
Ginecologia y Obstetricia, Medicina Internay Anestesiologia y Reanimacién deberan
presentar certificaciébn de la oficina de admisiones y registro, 0 su equivalente de la
universidad donde adelantan sus estudios de medicina, en la gue conste que
dicho semestre académico finalizara previo a la fecha de matricula. De todas formas
estos aspirantes deberan certificar al momento de su matricula que sélo se
encuentran pendientes de su ceremonia de grado. En caso de no presentar dicha
certificacion, perdera su cupo y en su reemplazo, sera llamado el siguiente en la lista de
elegibles de su programa. Los aspirantes a los demas programas deberan
certificar al momento de la matricula el certificado del servicio social obligatorio.
Acreditar el titulo de especialista en la especialidad prerrequisito de admision:
presentar el acta de grado en papel membreteado de la universidad que le otorgo el
titulo. Cuando este titulo haya sido otorgado por una institucion extranjera debera
haber sido convalidado en Colombia. Para los que no tengan el titulo de especialista en
la fecha de matricula, se aceptara certificacion original de la oficina de admisiones y
registro o su equivalente de la  universidad donde adelantaron sus estudios de
medicina, de que solo esta pendiente de la ceremonia de grado. Quien a la fecha de
la matricula NO presente certificacion de la terminacién y aprobacion de su programa
académico, incluidos los requisitos de graduacion como trabajos de Investigacion y
otros, perdera su cupo y en su reemplazo sera llamado el siguiente en la lista de
elegibles de su programa.

Paragrafo: Examen de salud visual, los aspirantes seleccionados para Cirugia
Plastica, Maxilofacial y de la Mano; Otorrinolaringologia y Cirugia de Cabeza y Cuello;
Oftalmologia; Cirugia Vascular; Neurocirugia; Patologia; Radiologia vy
Subespecializaciones de Radiologia deberan someterse a un examen en la IPS
Universitaria, el cual incluye: campimetria, agudeza visual sin correccion y con ella,
estereopsis y examen de discriminacion de colores. El costo de este examen sera
sufragado por los aspirantes. En el evento en que el resultado del examen arroje una



incapacidad para realizar microcirugia o impida el ejercicio de la especializacion
seleccionada, pese a que el aspirante cumpla con los demas requisitos y condiciones
establecidas, sera excluido de la lista de los elegibles para los programas con esta
exigencia y por tanto no podra ser admitido en los mismos.

10.2 Las condiciones de asignacion de cupos y desempate

En caso de empate entre elegibles que se disputen el(los) Gltimo(s) puesto(s) por
asignar en un programa dado, se preferira: a) a quien presente su certificado
electoral correspondiente a las elecciones inmediatamente anteriores, conforme
lo dispone la Ley 403 de 1997 por la cual se establecen estimulos para los
sufragantes. b) De persistir el empate, se acudir4 al mayor promedio aritmético
de la formacién de pregrado en medicina, incluyendo el afio de practicas
académicas o internado. c) De persistir el empate, se acudira al mayor promedio
aritmético del pregrado, sin incluir el afio de practicas académicas o internado. d)
De persistir el empate, se acudird al mayor promedio aritmético del afio de
practicas académicas (internado). e) De persistir el empate, se recurrird al sorteo
con papeletas numeradas acorde al nimero de aspirantes empatados, y quien
saque el nimero de mayor valor serd elegido para ocupar el cupo.

Las condiciones de asighacién de cupos y desempate se realizaran asi:

1.

4.

Una vez determinados los cupos llenados y los vacantes, se citard a los
aspirantes elegibles (los que quedaron en el percentil superior 30 en el examen)
gue no alcanzaron cupo en el programa para el cual se inscribieron y se les
daréa la posibilidad de que en orden descendente de sus puntajes, escojan uno
de los cupos vacantes hasta llenarlos, sin perjuicio de la posibilidad de llamar a
una segunda convocatoria en caso de que no queden ocupadas todas las
plazas.

Si realizada la convocatoria no se llenaren los cupos ofrecidos en las
subespecialidades, los aspirantes que tengan los mismos criterios de inscripcion
y admision, que fueron considerados elegibles (quienes obtuvieron un puntaje
total igual o mayor al 60% ) y que no obtuvieron cupo para el programa al que
se presentaron, se les citara y se les dara la posibilidad de ser admitidos a otra
Especialidad Médica, Clinica y Quirdrgica que tenga los mismo criterios de
inscripcion y admisién, en estricto orden de puntaje, es decir de mayor a menor,
hasta completar los cupos disponibles.

Si realizada la convocatoria no se llenaren los cupos ofrecidos, habra una nueva
que, sin variar las condiciones consignadas en esta resolucion, estara destinada
a completar los cupos inicialmente ofrecidos.

Cuando un cupo asignado quede vacante porque el aspirante admitido no se
matricule en el plazo estipulado, sin mediar una justificacion de fuerza



mayor debidamente acreditada, se completara el cupo con el aspirante
elegible que siga en puntaje. (Acuerdo Académico 320 del 6 de diciembre
de 2007).

5. Una vez publicadas las resoluciones del Departamento de Admisiones y Registro
por las cuales se notifica la aceptacion de los aspirantes a las especializaciones,
subespecializaciones, especialidad y maestria clinica, procede dentro de los
cinco (5) dias habiles la reclamacion escrita ante el Departamento de
Admisiones y Registro, en horario de 8:00 a.m. a 12:00 m. y de 2:00 p.m. a 5:00
p.m. No se contestaran reclamaciones u observaciones enviadas por correo
electronico o por teléfono.

TRANSFERENCIA

El proceso de trasferencia se rige acorde al Reglamento Estudiantil de Posgrado
Acuerdo Superior 122

“Articulo 6. Estudiante de transferencia es aquel que no ha realizado estudios de
posgrado en la Universidad de Antioquia y ha aprobado en otra institucion por lo menos
el 25% de un programa académico de formacion avanzada que conduzca a un titulo
similar (homologable) en la misma &rea de estudio, y su solicitud haya sido aceptada
por el Consejo o por el Comité de la unidad académica que administra el programa,
previa recomendacion del respectivo Comité del Posgrado.

Paragrafo 1. La institucion y el programa en los cuales ha iniciado sus estudios el
candidato a transferencia deberan contar con la respectiva aprobacion por parte del
Ministerio de Educacion Nacional, y con el Registro en el Sistema Nacional de
Informacién.

Paragrafo 2. Para poder obtener su titulo, todo estudiante de transferencia debera
aprobar en la Universidad de Antioquia por lo menos el treinta por ciento de los cursos,
y la monografia, trabajo de investigacion, o tesis, segun el caso.

Paragrafo 3. Serd competencia de cada Consejo de Facultad, Comité de Escuela o
Instituto, decidir sobre las solicitudes de transferencia que se presenten para sus
respectivos programas. En el estudio de las solicitudes se tendran en cuenta los
siguientes criterios:

a. Cupos disponibles, previamente determinados por el Consejo Académico.

b.Antecedentes académicos del candidato.

c. Motivo de retiro, certificado oficialmente por la institucion de procedencia.



d.Plan de estudios vigente al cual se incorporara el candidato.

e. Promedio de tres cinco (3.5) en las calificaciones en pregrado y en lo realizado
hasta el momento en Posgrado.”

EVALUACION

El Acuerdo Superior 122, Reglamento Estudiantil de Posgrado, establece las normas de
evaluacion asi:

“CAPITULO VI
SISTEMA DE EVALUACION

Articulo 20. Evaluacién de Admisién. Comprendera aquellas actividades que, con
criterios de equidad y excelencia académica, realiza la Universidad de Antioquia a quien
aspira a ingresar a un programa académico de posgrado, y que permiten seleccionar
estudiantes nuevos con las maximas competencias para las actividades académicas.

Articulo 21. Evaluaciones de rendimiento académico: Deberdn establecerse
mediante un proceso continuo, integral y dinAmico de seguimiento de la produccion
intelectual y del desempefio del estudiante, y se realizaran en todas las actividades
académicas de los programas de posgrado.

Articulo 22. Revision de pruebas evaluativas. Todo estudiante tendra derecho a
revisar, con su respectivo profesor y por una sola vez, cada una de las evaluaciones
escritas presentadas.

Paragrafo 1. El interesado debera solicitar la revisibon en los cinco dias héabiles
siguientes a la promulgacion de la calificacion por parte del profesor.

Paragrafo 2. Durante este tiempo las pruebas deberan permanecer en poder del
profesor. Si después de esa revision el profesor deduce que la calificacion debe
variarse, introducira la modificacién pertinente.

Paragrafo 3. Si efectuada la revision, el estudiante juzga que aun esta incorrectamente
evaluado, podra pedir por escrito, en los dos dias habiles siguientes a la revision y ante
el Comité de Posgrado, que se le asigne un jurado compuesto por dos profesores
diferentes de aquel o de aquellos que le hicieron la evaluacion, para que califiquen la
respectiva prueba. La calificacion promedio que asigne el jurado sera la definitiva para
esta prueba, aunque resulte una nota inferior a la asignada por el profesor que la
califico inicialmente.

Paragrafo 4. No se concedera revision por jurado cuando el estudiante no hubiere
acudido previamente a la revision con el respectivo profesor, en el plazo fijado.



Paradgrafo 5. Si la prueba cuya revision se pide fuere de un curso servido por el
Decano, Director de Escuela o de Instituto, la solicitud se elevard ante el respectivo
Consejo de Facultad, Comité de Escuela o de Instituto, el cual nombrard el jurado
calificador.

Articulo 23. Evaluacion de suficiencia. Es la prueba programada por el Comité de un
Programa de Posgrado, para el estudiante que considere dominar determinado saber y
solicite la realizacion de la prueba. Siempre se hara antes del comienzo del respectivo
periodo académico, sobre cursos y contenidos definidos por el respectivo Consejo de
Facultad, Comité de Escuela o de Instituto.

Paragrafo 1. La evaluacion de suficiencia solo se hard en cursos de calificacion
cuantitativa.

Paragrafo 2. No habra evaluacion de suficiencia en competencias relacionadas con
investigacién, monografias, trabajos de investigacion, tesis, y campos que desarrollen
alguna destreza.

Paragrafo 3. La calificacion de la evaluacion de suficiencia correspondera al promedio
aritmético de dos pruebas de igual valor, una oral y otra escrita, ambas comprensivas
de toda la materia, y presentadas ante jurado. Se considerard aprobada la materia
cuando la calificacion en cada una de las pruebas sea igual o superior a tres, cinco
(3.5).

Articulo 24. Evaluacién comprensiva para titulo de Doctorado. Son pruebas de
revision general de conocimientos, tedricos y practicos, que se presentan ante jurados
en aquellos Doctorados que las tengan definidas dentro de su plan de estudios. Su
reglamentacion interna sera competencia del Comité de Posgrado que administra el
programa.

Articulo 25. Evaluacion supletoria. Evaluacion supletoria es aquella que se practica
en reemplazo de una actividad evaluativa de los cursos regulares, intensivos o dirigidos.

Paragrafo 1. La realizacion de la evaluacion supletoria la solicitara el estudiante a su
respectivo profesor quien, en caso de aceptarla, indicara el momento y la forma de
realizarla. En caso de que su solicitud fuere negada, el estudiante podra apelar ante el
Comité de Posgrado. Si este ultimo la acepta, igualmente sefialard el momento y la
forma para su presentacion.

Paragrafo 2. Para solicitar una evaluacion supletoria, el estudiante debera acreditar
impedimento de fuerza mayor, incapacidad médica refrendada por el Servicio Médico
de la Universidad, o calamidad doméstica. La justificacion debera presentarse a mas
tardar en la primera semana en la que el estudiante regrese a la Universidad, después
de desaparecido el impedimento.



Articulo 26. Los comités de Programas de Posgrado estudiaran y aprobaran, si es del
caso, las solicitudes de validacion de cursos. Dichos Comités definiran la lista de cursos
validables.

Los cursos perdidos no son habilitables ni validables.
CAPITULO VII
SISTEMA DE CALIFICACION

Articulo 27. Las calificaciones de las evaluaciones en posgrado serdn cualitativas y
cuantitativas.

Articulo 28. La evaluacién cualitativa se expresard con una consideracion, juicio y
decision en términos de Aceptada (A), No Aceptada (NA), Incompleta (l), y si es del
caso, con un concepto sustentado.

Articulo 29. Las evaluaciones cuantitativas se calificaran con notas compuestas por un
entero y un decimal, e iran de cero, cero (0.0) a cinco, cero (5.0); la nota aprobatoria
serd la igual o mayor a tres, cinco (3.5).

Paragrafo. Cuando al calificar una evaluacion cuantitativa resultare mas de un decimal,
se procedera asi con las centésimas: de cinco a nueve, se aproximara a la décima
inmediatamente superior; y de menos de cinco, a la inferior.

Articulo 30. Calificacion definitiva de un curso. Es la nota obtenida mediante el
promedio ponderado de todas las evaluaciones realizadas en cada curso durante un
periodo académico.

Paragrafo. Se llamaran cursos incompletos aquellos que el estudiante, por fuerza
mayor, incapacidad meédica refrendada por el Servicio Médico de la Universidad,
calamidad doméstica, o por casos imputables a la institucion, no pudiere terminar en el
respectivo periodo académico. Estos cursos deberdn resolverse en el periodo
inmediatamente siguiente.

Para este caso, el estudiante deberd estar matriculado en la Universidad.

Los cursos incompletos, tanto para los individuos como para los grupos, seran
autorizados por el respectivo profesor y por el comité de posgrado.

Articulo 31. Cuando una prueba evaluativa de un curso se presentare ante un jurado,
el Comité de Posgrado nombrara dos profesores universitarios de reconocida
competencia en la materia, para tal efecto. La calificacion resultante sera el promedio
de las notas de los jurados.

El coordinador del programa de posgrado, reportara la calificacion a la oficina de
Admisiones y Registro.”

La Resolucion Rectoral 27223 expide el Reglamento Especifico de Posgrado para la
Facultad de Medicina, donde la evaluacion se rige asi:



“CAPITULO IV EVALUACION

ARTICULO 6. Seran criterios generales para la evaluacion de las rotaciones (Curso
tedrico practico) y de los cursos regulares, la evaluacion de aptitudes, actitudes,
destrezas y habilidades segun el curso de estudios aprobado en cada Programa. Dicha
evaluacion debera ser de tipo formativo y sumativo. Cada Comité de Programa definira
los criterios a tener en cuenta y los informaré por anticipado a sus estudiantes.

PARAGRAFO. Evaluacion Supletoria es aquella que se practica en reemplazo de una
actividad evaluativa de los cursos regulares, intensivos o dirigidos. Se regird por el
articulo 25, paragrafos 1y 2 del Reglamento Estudiantil de Posgrado.

ARTICULO 7. Una rotacion (Curso tedrico practico) se pierde cuando se obtiene una
calificacién por debajo de 3.50. No serd habilitable y se deber& repetir integramente.
La repeticion debera efectuarse en tiempo diferente al de rotaciones opcionales o
electivas, y una vez terminada la rotacion reprobada.

PARAGRAFO 1. Los programas académicos deberan ser entregados al inicio de cada
cohorte, en comunicacién escrita por el coordinador de las mismas, a los estudiantes
que las cursaran y deberd contener el plan de estudios y la programacién de las
actividades tedrico-practicas. En ella constaran las fechas y los sitios de las practicas,
los horarios, las actividades, los turnos, los objetivos especificos, los compromisos
con el convenio docente-asistencial si los hay, una copia del cuadro de turnos y los
sistemas de evaluacion. Este documento servirA para establecer en casos de
incumplimiento, las responsabilidades que el residente acepta asumir en esa rotacion.

PARAGRAFO 2. Ningn curso podra ser cancelado después de haberse cursado y/o
calificado el 40%. Cuando no se cumpla con dichos requisitos, se solicitara y tramitara
como una Cancelacion Extemporanea y para el efecto el estudiante debera elevar
solicitud motivada al Consejo de Facultad con la descripcién del estado del curso y los
motivos que la justifican. En todos los casos las solicitudes de cancelacion de curso
deberan llevar el visto bueno del profesor y del respectivo coordinador del programa.
Ningun curso podra ser cancelado méas de dos veces, salvo los casos de fuerza mayor
o caso fortuito debidamente comprobado.

PARAGRAFO 3. Para que una asignatura sea calificada, el estudiante debe haber
asistido por lo menos al 80% del tiempo de una rotacion y haber cumplido con el 80%
de las actividades de la misma. Si hay justa causa para la ausencia, se le debera



programar el faltante. Si las faltas son de mas del 20% sin justa causa se le debera
calificar con 0.0, Cero, cero.

PARAGRAFO 4. Cualquier falta a actividades asistenciales programadas sin justa
causa, se constituira en falla disciplinaria.

PARAGRAFO 5. Las incapacidades y las certificaciones médicas seran presentadas
dentro de los 5 dias habiles siguientes al término de la incapacidad y deberan ser de, o,
refrendadas por la EPS del estudiante.

PARAGRAFO 6. La fuerza mayor o calamidad doméstica debera ser presentada por
escrito al Comité de Programa con los mismos plazos que la incapacidad y debera asi
mismo ser respondida y aprobada por la misma instancia.

PARAGRAFO 7. En el caso de motivos graves de salud, la decision de desvinculacion
del programa sera tomada por el Consejo de Facultad, previa evaluacién de tres
especialistas del area escogidos por la instituciébn pero externos a ella. La resolucién
debera contener las condiciones de readmision si las hubiera.

ARTICULO 8. En caso de error en las calificaciones registradas, se dispondra de diez
dias calendario, contados a partir del reporte de las mismas, para hacer los reclamos
pertinentes. De constatarse el error en las calificaciones registradas, se debera solicitar
la correccién al Decano de la Facultad, el cual, en asocio con el profesor o profesores
responsables del curso, emitird concepto escrito previa investigacion de los motivos
que generaron el error. En caso de modificacion, el decano informard la nueva
calificacion al Departamento de Admisiones y Registro del Area de la Salud, y éste, a su
vez, producird un nuevo resultado académico.

PARAGRAFO 1. La reclamacion por error en las calificaciones registradas podra ser
adelantada por el estudiante o por el Coordinador del Programa de Posgrado.

PARAGRAFO 2. En las rotaciones practicas solo se podra pedir segundo evaluador si
hubo otro(s) profesor(es) que presencio(aron) el trabajo del estudiante de Posgrado y
debera en todos los casos dirigirse peticibn argumentada al Consejo de Facultad el cual
decidira al respecto.”

El formato de evaluacion es el siguiente:



Area Porcentaje

Sicomotora:
a. Criterio cinico y terapéutico 20%
b. Capacidad docente 5%
c. Actividades especiales 5%
d. Habilidades manuales 20%

Cognoscitiva:

a. Conocimientos adquiridos y su aplicacion practica 15%

b. Trabajo académico 15%
Afectiva:
a. Responsabilidad 10%
b. Relaciones humanas 5%
c. Asistencia 5%

10.2 Para los programas en el area de la salud que impliquen formacion en el
campo asistencial, los cupos de matricula deben estar sujetos a la capacidad
autorizada alos escenarios de practica.

El ingreso anual es de 2 residente por programa, el total de residentes es de 4 y la
desercién es de 0.

Cupos



De comun acuerdo con los escenarios de préctica los cupos se establecieron con las
instituciones en convenio asi:

Hospital Universitario San Vicente de Paul: 4 cupos por afio

Hospital Pablo Tobon Uribe: 4 cupos por afio

11. Estructura administrativa y académica

11.1. Estructura Organizativa coherente: sistemas de informacion y mecanismos de
gestion que permitan ejecutar procesos de planeacion, administracion, evaluacion y
seguimiento de los contenidos curriculares, de las experiencias investigativas y de los
diferentes servicios y recursos.

El programa es coordinado por el Jefe de Seccién de Endocrinologia Clinica y
Metabolismo, que esta apoyado por el comité de programa, que a su vez lo integran
ademas del coordinador, un profesor del programa, el jefe de residentes y un profesor
investigador. Este comité se relune periédicamente para analizar los problemas que se
presenten en el desarrollo del mismo, la proyeccién del programa y la autoevaluacion
continua de acuerdo a la presentada por los residentes durante su rotacion. Cada afio,
se presenta una autoevaluacion condensada como requisito para la citacion de nueva
cohorte.

Los problemas que eventualmente no pueda resolver el coordinador en el comité de
programa, se envian al comité de posgrado de la Facultad y estos a su vez al comité de
posgrado central de la Universidad. Algunas de las decisiones que se toman en estos
comités deben pasar para su aprobacién al Consejo de Facultad.

El Jefe de Seccion de Endocrinologia Clinica y Metabolismo, depende en rango
ascendente de la jefatura del departamento de Medicina Interna y esta del sefior
decano de la Facultad de Medicina.

En la facultad existe apoyo directo en las siguientes areas: Vicedecanatura, Educacion
Médica, Jefatura de posgrado, extensién, comunicaciones, administracion de recursos.

11.2. Organigrama Facultad



GENETICA
CENTRO
DE
MEDICINA

COMITES

11.3. La infraestructura y sistemas de informacién de las cuales disponga la
institucidon que garanticen la conectividad y facilite el intercambio y reporte electrénico
de informacién con el Ministerio de Educacién Nacional.

MARES: Matricula y registro sistematizado.

12. Autoevaluacion

12.1. Politicas de Autoevaluacion institucional y procedimientos de autoevaluacion

12.2. Evidencias e indicadores de resultado

12.3. Condiciones de calidad, los resultados que ha obtenido en matricula,
permanencia y grado

12.4. Para la renovacion de registro calificado, Presentar ademas los resultados de al
menos dos procesos de autoevaluacion realizados durante la vigencia del registro
calificado, de tal forma que entre su aplicacion exista por lo menos un intervalo de dos
anos.



La autoevaluacion es un proceso continuo de nuestro programa mediante el comité de
programa. Alli se evalian en forma continua las diferentes actividades de la
especializacion y se valoran los problemas y debilidades. Ademas, mediante un
formato especial se hace obligatoriamente cada afio una autoevaluacién antes de
convocar una nueva cohorte. Se adjuntan las ultimas dos autoevaluaciones para admitir
cohorte. Ademés se adjuntard minimo las dos Ultimas autoevaluacion para admitir la
cohorte.

En este tipo de autoevaluacion se valoran de nuevo los requisitos, los puntajes de
admision y la posibilidad de ampliacion de cupos, las fortalezas y debilidades del
programa, las publicaciones en revista y texto de los docentes, si ha habido
capacitaciones y la forma como participa el programa en extension. De acuerdo con el
resultado de la misma, se define si se abre o no la nueva cohorte.

13. Programa de egresados

13.1. Los egresados del programa de: Seguimiento de corto y largo plazo a
Egresados que permita conocer y valorar su desempefio y el impacto social del
programa la informacion que brinda el Ministerio de Educacion Nacional a través del
Observatorio Laboral para la Educacion y los demas sistemas de informacion
disponibles.

El Programa de Egresados, creado en 1997 como dependencia adscrita a la
Vicerrectoria de Extension, tiene el objetivo de establecer, mantener, mejorar y
promocionar las relaciones de la Universidad con los egresados, en la busqueda de
fines académicos, laborales y culturales, desde diferentes lineas de accion.

En 2010 el Programa de Egresados ha implementado las siguientes estrategias:

Fomentar y estimular la actualizacién de la informacion personal, educativa y
profesional en la base de datos de egresados

Un sistema de informacion de egresados, ha sido actualizado y es confiable, es
el soporte sobre el cual podemos establecer y mantener contacto con nuestros
graduados, asi como construir y afianzar una relacibn mas cercana y de
beneficio reciproco. En la medida que la Universidad tenga una mejor
comunicacion y un mayor conocimiento de sus egresados, conocer su fluctuacion
laboral, su experiencia académica, su percepcion sobre la formacion recibida y
su quehacer como profesionales y ciudadanos, permitira mejorar la pertinencia
de los programas académicos y responder asi, a las necesidades y expectativas
individuales y colectivas, ofreciendo alternativas y permitiendo que su saber y
experiencia se incorpore al proyecto académico convirtiéndose en aliados
estratégicos, asesores y amigos de la Universidad.



Segun el Estatuto General, son considerados egresados de la Universidad de Antioquia
aguellos que se graduaron de un programa de pregrado o posgrado, del Bachillerato
Nocturno y del Liceo Antioquefio. Existen diferentes sistemas de informacion o bases
de datos que unidos recogen los registros de todos los egresados de la Universidad en
sus mas de 200 afios de historia (Tabla 1). De este modo los datos son: Niumero total
de graduaciones universitarias y de secundaria: 128.366

Consolidacion de la relaciéon mediante espacios de reencuentro e interaccion

Construir una relacion con los egresados, permanente y de beneficio mutuo, trasciende
el hecho de contar con un sistema de informacién sdlido y confiable. Por ello, el
Programa de Egresados organiza y efectla actividades académicas, culturales y
sociales en coordinaciébn con las unidades académicas y administrativas, las
asociaciones de egresados y grupos de egresados, con el fin de estimular el sentido de
pertenencia del graduado, reconocer y exaltar sus logros y méritos profesionales y
ciudadanos, y divulgar su saber, produccion artistica, intelectual y cientifica. De igual
modo ofrece apoyo a las unidades académicas y organizaciones de egresados en la
realizacion y divulgacion de actividades encaminadas a la actualizacion profesional.
Adicionalmente se divulgan apoyan y /o se convocan conjuntamente los encuentros de
egresados en las regiones, en las diferentes unidades académicas y programas y se da
apoyo logistico y asesoria las asambleas de las asociaciones de egresados que lo
solicitan.

Encuentros con egresados en las sedes subregionales

Los egresados en las subregiones son motor de desarrollo del Departamento. El
objetivo de estos encuentros es vincularlos a los procesos colectivos universitarios.

Trabajo, empleo y emprendimiento

Alineado con las exigencias del medio de innovacion, generacidbn de empleo y
emprendimiento, el Programa de Egresados, en alianza con entidades especializadas
en el tema, este afio ofrecié conferencias sobre emprendimiento y empresarismo y en
alianza con el Programa Gestion Tecnoldgica — Parque del Emprendimiento ofrecieron



cinco cursos de capacitacion a los egresados en la cultura emprendedora y en la
creacion de empresas. El nimero de participantes triplico las expectativas.

De este modo el Programa de Egresados se articulé al Programa Ciudad E, convenio
entre la Alcaldia de Medellin y Comfama que busca fortalecer el sistema de
emprendimiento de Medellin, para construir una ciudad mas competitiva con miras al
mercado global, mediante la creacibn de empresas innovacion sostenibles y que
generen trabajo y riqueza.

| Feria del trabajo, el empleo y el emprendimiento 2011 — XV Encuentro General
de Egresados

Servicio de Informacién Laboral

Caracterizacion y seguimiento a egresados

Al mismo tiempo que existe un observatorio laboral de egresados de regionalizacién En
el afio 2010 se encuentran en ejecucion dos proyectos de percepcion, seguimiento y
caracterizacion de egresados aprobados y financiados por el Banco Universitario de
Programas y Proyectos de Extensibn — BUPPE: “Una Mirada perceptiva a la
Universidad de Antioquia desde los egresados: Una Gestidn participativa del
conocimiento”, avalado y asesorado por el Programa de Egresados; y "Héroes
anonimos y espiritus libres", proyecto que recoge perfiles e historias de vida de 118
egresados, cuyo proyecto de vida ciudadana y profesional implica ejercer con
responsabilidad, libertad, solidaridad, compromiso social y estético su profesion en la
sociedad. Este proyecto se realizd con el trabajo voluntario y gratuito de los egresados
53 de ellos escritores, 7 fotégrafos, un disefiador y la colaboracion de la revista
Semana, el Colombiano, Alma Mater, Corporacion Otraparte, y la Vicerrectoria de
Extension, el proyecto fue coordinado por el director del Programa de Egresados,
Doctor Alvaro Cadavid Marulanda.

Destacar la calidad humana, académica y profesional de los egresados en el
ejercicio de sus actividades, resaltando el impacto social de las mismas.

Institucionalmente, la Distincion José Félix de Restrepo es la maxima distincion que el
Consejo Superior le otorga cada afio a un egresado sobresaliente de la Universidad.
Asimismo los encuentros, las catedras del egresado, los eventos “Saber del Egresado”,
el proyecto literario “Héroes Anonimos y Espiritus libres” y los reconocimientos que



hacen cada afio las unidades académicas de manera autbnoma a sus egresados
destacados son expresiones de exaltacion y reconocimiento a las ejecutorias de los
graduados de la universidad.

Participacion en el Proyecto de Autoevaluacion del Sistema Universitario de
Extension

El Programa de Egresados hace parte del equipo que adelanta desde hace mas de un
afio este proyecto, el cual constituye “una importante herramienta para el analisis de los
procesos universitarios, de cara a los contextos regionales, nacionales e
internacionales, en el marco de la responsabilidad y el compromiso social”

Mantener la participacion de los egresados en los érganos universitarios

Hasta septiembre de 2010 existian representantes de egresados en todas las
dependencias y oOrganos colegiados y comités universitarios que contemplan su
participacion.

En 2010 se realiz6:

La Renovacion del Comité de Egresados.

La eleccién de los representantes de los egresados ante el Comité de Extension.
Eleccion del representante de egresados al Consejo Superior Universitario y ante
los consejos de cuatro dependencias académicas.

Del mismo modo se envié al CSU los resultados de taller de actualizacion de
normas actividad donde se diagnosticaron los problemas y vacios normativos
referidos a los egresados. Se requiere la orientacion del CSU referida al
procedimiento interno que permita la modificacion y actualizaciéon de dichas
normas con el objeto de mejorar las formas de participacion de la comunidad de
egresados.

Reuniones del Comité de Egresados en 2010:_se realizaron diez reuniones en 2010
(la norma indica que son minimo cinco reuniones anuales (cada dos meses).

Medios de comunicacién

Pagina en el Portal Web Universitario



El Programa de Egresados cuenta con una pagina dentro del Portal Web
Universitario, en donde se publica toda la informacion de interés para los
egresados:

Servicios y convenios comerciales (33) y beneficios.

Ofertas de empleo.

Eventos.

Noticias: Boletin mensual “Egresados en red” llegamos al nimero 104 en 2010.
Normatividad vigente de egresados.

Datos para comunicarse con las Asociaciones y representantes

Procedimientos y rutas para la actualizacion de la hoja de vida.

Consulta de historia académica.

Oferta de posgrados en la Universidad.

Expedicion de la TIP.

Link para establecer contacto con los 175 grupos de egresados en facebook.

Boletin Egresados en Red

Mensualmente se elabora un boletin electrénico que se envia a través de un aplicativo
de correos masivos articulado a la plataforma tecnologica de la base de datos, y le llega
directamente a 32.823 correos electrénicos de egresados. Se publica en el portal Web
Universitario, en el facebook y se envia a las asociaciones de egresados. De igual
modo, se apoya en los medios del Sistema de Comunicaciones de la Universidad de
Antioquia.

Se adjunta informe completo del Centro de Egresados de la Universidad.
Asociacion de Egresados de la Facultad de Medicina

Desde nuestra experiencia en el direccionamiento y manejo de la Asociacion hemos
logrado establecer canales de comunicacion con los egresados, manejando una politica
de puertas abiertas con el cuidado de no comprometernos con ningun tipo actividades
de tipo politico o mercantil, entendiendo que desde la Facultad y de esta Asociacion
no puede surgir ningun tipo de ofrecimiento que no tenga caracteristicas académicas, o
tal vez solo uno y es el de facilitar el reencuentro de hermanos de formacién,
posibilitando la logistica, mas como experiencia qgue como apoyo monetario, hemos
logrado ganar un espacio y reconocimiento adn entre otras asociaciones similares.
Como estrategia estamos siempre leyendo la agenda médica regional y aprovechando
eventos donde podamos participar al menos como asistentes, y ver la oportunidad de
captar datos de nuestros egresados para enriquecer una base de datos con datos
esenciales como afo de grado, lugar de trabajo, direcciones y preferencias académicas.

Algunas de las actividades:

Académicas:



Diplomatura sobre Manejo de Factores de Riesgo Cardio-cerebro vascular para
Médicos Generales, con seis cohortes realizadas. Esta actividad se realizd
desde su construccion académica con contenidos y aportes hechos por docentes
de nuestra facultad y obviamente con la participacion de egresados de nuestra
facultad, con el aval de la facultad.

Diplomatura de Urgencias para médicos generales, en el momento realizamos la
sexta cohorte. Con una estructuracion similar a la anterior, pero contando
ademas con la participacion de grupos académicos de nuestra facultad
(Reanimar) y utilizando toda la tecnologia y los espacios fisicos que hoy ofrece
nuestra facultad.(Laboratorio de Simulacién).

Participacion y apoyo en actividades académicas que algunas especialidades
ofrecen al medio médico: Diplomatura en cancer para urdlogos. Ovario
poliquistico.

Gremiales:

Participacion y apoyo en encuentros de egresados de médicos generales y
meédicos especialistas.

Participacion en actividades universitarias para egresados: eleccion de
representantes de egresados a cuerpos colegiados de nuestra universidad,
(Consejo de Facultad, Comité de Extensién de la Facultad, Comité de curriculo,
Representante de Egresados al Consejo Superior de la Universidad, entre otros)

Participacion en eleccion de Rector de la Universidad y Decano de la Facultad.
Recepcidn y difusion de ofertas laborales.
de agenda académica y eventos Difusion especiales de la Facultad.

Se anexa Informe de Egresados.

En el momento el programa cuenta con 5 egresados, con los cuales se tiene
comunicacién permanente. La presencia de los egresados en las reuniones académicas
de la seccion es constante, también para cada autoevaluacion se actualizan los datos
de los egresados.

13.2. Situacion de los egresados de la Facultad de (ver Observatorio Laboral)

No hay datos del observatorio nacional de trabajo para el area de endocrinologia.
EN cuanto a los egresados del programa de la facultad de Medicina de la Universidad
de Antioquia, desde antes de terminar sus estudios tienen amplias ofertas laborales en



diferentes ambitos: hospitales de tercer nivel, Universidades e IPS. La demanda de sus
servicios es muy alta. En términos generales los egresados estan satisfechos con su
situacion laboral.

14. Bienestar universitario

14.1 Politicas de Bienestar

14.2 Programas y Servicio de bienestar

14.3. Actividades las que participe la comunidad educativa: tiempo libre, atender las
areas de salud, cultura, desarrollo humano, promocion socioeconoémica, recreacion y
deporte

14.4. Estadisticas de Bienestar

14.5. Modelo de Bienestar

14.6. Estudios de desercion o variables asociadas y estrategias de mejoramiento

Concepto, Politica, Propdsitos y Programas

(Sistema de Bienestar Universitario: Acuerdo Superior 173 del 13 de julio de
2000).

Articulo 103. Concepto. Cada uno de los miembros del Personal universitario, en el
ejercicio de su funcion educativa, es sujeto responsable de su propio bienestar y punto
de partida para que se difunda a su alrededor; el proceso dinamico que de ahi se
genera propicia interacciones en mdultiples direcciones y en diversos campos posibles
en la Universidad, lo que ha de revertir en beneficios para un bienestar pleno e integral.

Articulo 104. Politicas. Para el logro del bienestar universitario la Institucion estimula y
apoya las iniciativas de estudiantes, de profesores, de empleados, de trabajadores y de
jubilados, tendientes al desarrollo de sus mdltiples intereses, en cuanto favorezcan su
crecimiento humano y el de la misma Institucién y ofrece, en las dependencias o desde
la administracion central, un conjunto de programas y actividades orientadas al
desarrollo intelectual, psiquico, afectivo, académico, espiritual, social y fisico de todos
los miembros del personal universitario.

Articulo 105. Propdsitos. Con la gestién de bienestar universitario la Institucion busca:

Propiciar la formacion integral del personal.

Estimular la integracion del trabajo y del estudio con los proyectos personales de vida.



Elevar la calidad de vida de los miembros del personal universitario y de los jubilados.

Crear, fomentar, y consolidar en cada uno de los miembros del personal universitario
vinculos de pertenencia a la vida y al espiritu institucionales.

Desarrollar valores de comunicacién, de solidaridad y de responsabilidad que ayuden al
cumplimiento de la mision universitaria.

Estimular el desarrollo de sélidos procesos de integracion entre los individuos, grupos y
organizaciones que hacen parte del personal universitario.

Colaborar en la orientacion vocacional y profesional.

Promover la creacion y multiplicacion de grupos y clubes de estudio, artisticos,
culturales, deportivos, recreativos, y propiciar oportunidades de compartir experiencias.

Articulo 106. Programas de Bienestar. Forman parte de los programas de bienestar
universitario los créditos y seguros a los profesores, empleados y trabajadores; los
servicios de orientacidén y consejeria, atencidon médica y odontoldgica, y la asistencia en
salud fisica y psicolégica a estudiantes; la promocién y apoyo al deporte y a las
actividades ludicas, artisticas y culturales, y otros que, de acuerdo con sus necesidades
y disponibilidades, pueda crear la Universidad.

Con criterios de excelencia académica y para estudiantes que no registren en sus hojas
de vida sanciones disciplinarias, la Universidad establece una politica general de becas,
ayudas y créditos segun las disposiciones legales vigentes, y atendiendo las directrices
trazadas por el Instituto Colombiano de Crédito Educativo y Estudios Técnicos en el
Exterior, ICETEX.



Articulo 107. Apropiacion para Bienestar Universitario. La Universidad destina, por
lo menos, el dos por ciento de su presupuesto de funcionamiento para atender los
programas de bienestar universitario.

Bienestar en Posgrado - Facultad de Medicina:

Una tarea evidente consiste en conocer y determinar las caracteristicas de los
estudiantes de posgrado de la Facultad de Medicina lo cual implica tener acceso
permanente a informacion actualizada sobre ellos, por tal motivo, en el semestre 2011-
iniciamos la budsqueda bibliografica que soporte la concepcion del Observatorio
Estudiantil para posgrado, dentro del cual estan incluidos los siguientes topicos:

Estrategias de aprendizaje

Programas de induccion para estudiantes nuevos
Formacion integral y Facultad saludable
Seguimiento a la vida académica

Seguimiento para la permanencia

En el semestre 2011-Il durante la semana de induccion a las cohortes nuevas, se aplico
una encuesta con la que se indagaron aspectos personales, académicos, sociales, de
salud, del entorno social, emocionales, formacién humanistica o integral v,
conocimientos y habilidades de los estudiantes; por medio de esta encuesta se ha
caracterizado la poblacién, en busca de mecanismos para ampliar la oferta de Bienestar
y realizar mejores intervenciones cuando sea necesario.

Los egresados del programa quedan vinculados de forma permanente con el programa
pues asisten semanalmente a las reuniones académicas, bimensual a las reuniones del
capitulo occidente de la ACE, a las diferentes reuniones sociales programadas por la
ACE y por medio de correo electrénico con actualizacién y discusion permanente de
temas de interés para la especialidad.

15. Recursos financieros
15.1 Viabilidad financiera para la oferta y desarrollo del programa

FACULTAD DE MEDICINA
UNIVERSIDAD DE ANTIOQUIA
INFORME FINANCIERO - A JUNIO 30 DE 2011
CENTRO DE COSTOS 8310 DECANATO FACULTAD DE MEDICINA
1. INGRESOS
A. RENTAS PROPIAS 1.313.981.029



0001 MATRICULAS Y COMPLEMENTARIOS POSGRADO 33.861.456
0002 INSCRIPCIONES POSGRADO 1.177.729.901

0003 CURSOS Y PROGRAMAS DE EXTENSION 61.065.205
0013 ANALISIS, EXAMENES y VENTA DE SERVICIOS 1.867.845
0015 LIBROS, REVISTAS Y MATERIAL DIDACTICO 120.000
0090 OTRAS RENTAS 39.336.622

B. APORTES 3.864.000

1153 DE OTROS PROGRAMAS 3.864.000

C. RECURSOS DE CAPITAL 490.248

'2250 RECURSOS DE ASISTENCIA Y COOPERACION
INTERNACIONAL 490.248

TOTAL GENERAL DE INGRESOS 1.318.335.277

'Son recursos de aportes internacionales de caracter no reembolsable cuya destinacion
es la investigacion, la extension o la docencia.

2. EGRESOS

A. SERVICIOS PERSONALES

1001 SUELDOS 39.233.939

1005 PROFESORES DE CATEDRA CONTRATO ADMTIVO 4.034.653
1006 REMUNERACION SERVICIOS TECNICOS 120.857.439

1007 BONIFICACION SERVICIOS PRESTADOS 145.348

1011 PRIMA DE NAVIDAD 422.222

1012 PRIMA DE SERVICIOS 3.102.166

1013 PRIMA DE VACACIONES EMPLEADOS 239.756

1022 SUBSIDIO DE TRANSPORTE 356.160

1302 CESANTIAS DEFINITIVAS 740.967

1340 COTIZACION A LA SEGURIDAD SOCIAL -PENSION 3.801.151
1341 COTIZACION A LA SEGURIDAD SOCIAL-SALUD 2.996.278
1359 RIESGOS PROFESIONALES 184.214

1363 APORTES AL ICBF 1.056.937

177.171.230

B. GASTOS GENERALES 388.183.009

2001 MATERIALES Y SUMINISTROS 95.272.080

2002 MANTENIMIENTO EDIFICIOS E INSTALACIONES 11.719.116
2003 MANTENIMIENTO VEHICULQOS 450.776



2004 MANTENIMIENTO EQUIPOS Y OTROS 10.448.672

2006 SUMINISTRO, ALIMENTOS y BEBIDAS 25.149.172

2007 IMPRESOS Y PUBLICACIONES 48.951.305

2014 SERVICIOS PUBLICOS 28.519.655

2015 COMUNICACIONES Y TRANSPORTE 17.456.147

2016 SEGUROS Y POLIZAS 34.424.361

2017 ADQUISICION DE SS Y SS OPERACIONES INTRAIINNFRSITARIAS 47.367.820
2019 CAPACITACION y DESARROLLO PERSONAL DOCENTE 5.014.700
2021 ARRENDAMIENTOS 916.400

2034 EVENTOS ACADEMICOS y CULTURALES 3.510.240

2038 TRANSPORTE 13.490.000

2041 PASAJES 12.721.051

2042 VIATICOS 14.129.101

2045 AFILIACIONES 9.603.000

2046 MONITORES Y AUXILIARES ADMINISTRATIVOS 6.808.944
2051 COMPRA DE EQUIPO 2.230.469

c. TRANSFERENCIAS 50.185.691

3039 APORTE A OTROS PROGRAMAS (obligatorio para los
aportes compensados) 38.594.191 |

3051 EXTENSION y PRACTICAS ESTUDIANTILES 3.464.100
3054 DEVOLUCIONES 8.127.400

D. INVERSIONES 14.032.747

5001 | INVERSIONES 14.032.747 |

TOTAL GENERAL EGRESOS

629.572.617

16. Referencias bibliogréaficas

17. Anexos



