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Presidencia Roque Saenz Peifia, 11 de noviembre de 2025
RESOLUCION N° 295/20225 - C.D.C.B. y A.

VISTO:

El Expediente N° 01-2025-04585 sobre promocién de la Med. Claudia Alejandra
Conesa en el cargo de Profesora Tituiar, Dedicacion Exclusiva en la asignatura Salud Integral de
la Mujer de la carrera Medicina, iniciado por el director de la carrera José Miguel Bolaiio; y

CONSIDERANDO:

Que la Med. Claudia Alejandra Conesa, DNI 23.794.609, se desempefia
actualmente como Profesora Titular Dedicacién Simple en la asignatura Salud Integral de la
Mujer de la carrera de Medicina;

Que el director de la carrera, José Miguel Bolafio, solicita la ampliacion
de la dedicacion a Dedicacion Exclusiva en el cargo que la Med. Claudia Alejandra Conesa posee
en la asignatura Salud Integral de la Mujer de la carrera de Medicina;

Que la Med. Claudia Alejandra Conesa presenta un plan para acceder a
la dedicacion exclusiva en su cargo de Profesora Titular de la asignatura Salud Integral de la
Mujer de la carrera de Medicina, con actividades en docencia, investigacion y extension;

Que el director de la carrera, José Miguel Bolafio, en su nota del 30 de
septiembre de 2025, que obra en la pagina 2 del Expediente N° 01-2025-04585, manifiesta que la
propuesta se enmarca en la Resolucion N.° 2025-1322-APN-SE#MCH, por la que el Secretario
de Educacién del Ministerio de Capital Humano aprobé el Proyecto “Fortalecimiento de la Planta
Docente de la Carrera de Medicina de la Universidad Nacional del Chaco Austral™;

Que en la mencionada nota el director de la carrera, José Miguel Bolaiio,
sugiere que la designacion tenga vigencia desde el 1 de marzo hasta el 31 de diciembre de 2025;

Que corresponde al Consejo Superior analizar dichas solicitudes;
Lo aprobado en sesién de la fecha.

POR ELLO:

EL CONSEJO DEPARTAMENTAL
DEL DEPARTAMENTO DE CIENCIAS BASICAS Y APLICADAS DE LA
UNIVERSIDAD NACIONAL DEL CHACO AUSTRAL
RESUELVE:

ARTICULO 1°: Proponer al Consejo Superior la aprobacién del Plan de Trabajo presentado por la
la Med. Claudia Alejandra Conesa para acceder a la Dedicacicn Exclusiva en el cargo de Profesora
Titular de la asignatura Salud Integral de la mqgarrera de Medicina, segin el detalle que
figura en el Anexo de la presente reso]uciépqup‘ S
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ARTICULO 2°: Proponer al Consejo Superior la asimilacion al régimen de Dedicacion Exclusiva

en el cargo de Profesora Titular de la asignatura Salud Integral de la Mujer de la carrera de
Medicina, a la Med. Claudia Alejandra Conesa, DNI 23.794.609.

ARTICULO 3°: Elevar al Consejo Superior para su tratamiento.

ARTICULO 4°: Registrese, comuniquese, y archivese.

oy

Dra. Nora B. Okuli
Directo}a kallk

Dpto. de gs. Bisicas ¥ Apligadas
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GUIA DE PRESENTACION DE PLANES DE TRABAJO DE MAYORES DEDICACIONES

5:1 DATOS DEL SPI NTE:
1.1 APELLIDO Y NOMBRE Conesa Claudla AIeJandra
1.2 CARGO: Titular
1.3 TiITULOS (GRADO Y POSGRADO): Médica Cirujana.
Especialista en Tocoginecologia.

Especialista en Medicina Social y comunitaria

2. IDENTIFICACION DEL PLAN DETRABAJO -

2.1 DEPENDENCIA Y AMBITO DE EJECUCION DEL PLAN:
Depanamento Ciencias Bésicas Y Aphcadas
Area:
Asignatura: Salud Integral de la Mujer

2.2 TIPO DE ACTIVIDADES QUE SE INCLUYEN
(] Docencia
[l Docencia e Investigacién
X Docencia, Investigacion y Extension.

2.3 DiSTRIBUCION DE LA CARGA HORARIA

ACTIVIDAD CANTIDAD DE PORCENTAJE DE LA
HORAS DEDICACION

DOCENCIA 20 50

INVESTIGACION 10 25

EXTENSION 10 25

f;.g3 DESCR]PCION SINTETICA DEL PLAN GENERA DE TRA BAJO

El presente plan general de trabajo comprende tres dreas: docencia, investigacién y extension

*  Respecto a la docencia universitaria, me desempefioc como docente titular por lo que las funciones
que tengo a cargo consisten en planificar, coordinar y evaluar las tareas docentes, ¢laborar el
programa, integrar tribunales examinadores, evaluar a los integrantes de la Asignatura, realizar
reuniones y realizar actividades encomendadas por la direccién de [a carrera.

= se pretende que el estudiante adquiera los conocimientos referidos al proceso de salud-
enfermedad de la mujer en las diferentes etapas de su vida, para lo cual se recurre a las actividades
de extension, a la simulacion clinica como herramienta fundamental en el proceso de ensefianza,
sin dejar de lado la ensefianza tradicional como el dictado de clases, aula invertida, ect.

» Por otro lado, la actividad de investigacién en curso se basa en el uso de la Simulacién Clinica
como estrategia para el desarrollo de habilidades operativas en estudiantes de medicina de la

prilen s

+ Las actividades de extensién se enmarca q&md?g s;dad de la poblacién adolescente de
prevencion y promocion de Educacion S@}u \[(%eg Vétodos Anticonceptivos,
Enfermedades de Transmision Sexualf e‘mbaﬁmﬁm i éonales, sin dejar de lado las

actividades destinadas a la prevencid “de cafe: ‘éﬁ antay cdncer de cérvix que afectan a
nuestra poblacidn, y a la de conmentizgcu’) g,,{ g Pauog espetado temdtica instalada en nuestra
Universidad desde el afio 2018 a "f, ,g,m _;r« T
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i :4 DOCENCI

4.1. OBIETIVOS ESPECIFICOS DEL PROYECTO DE DOCENCIA,

Para el periodo que comprende la mayor dedicacion el objetivo serd: Mejorar la comprensién teérica de
10s estudiantes en la unidad Salud Integral de Ia Mujer, fomentar habilidades practicas a través de 1a
simulacién clinica, promover el aprendizaje auténomo, y la adquisicién del criterio clinico. Relacionar
las actividades que se realizan en la asignatura a cargo con las de investigacion y extension para de este
modo mejorar los aprendizajes de los estudiantes y generar nuevo conocimiento.

4.2. CURSOS DE GRADO Y POSGRADO.
a) Carrera o Departamento en el que se desarrollardn las actividades

Carrera de Medicina — Departamento de Ciencias Basicas y Aplicadas

&) Programacion del curso

Se cuenta con una matricula de 197 estudiantes, el dictado es anual, con una carga de 180 horas, 72
tedricas y 108 practicas.

Objetivos.

General:

Al finalizar el cursado los estudiantes de Salud Integral de la Mujer de la carrera de Medicina, deben ser
capaces de:

o Integrar las técnicas: semiolégicas observando los principios anatomicos, fisiologicos, y
comunicacionales conociendo la fisiologia y la fisiopatologia obstétrica ginecol6gica, en un
marco de seguridad y respeto hacia la paciente.

Especificos:

e Realizar historia clinica gineco-obstétrica.

e Identificar los motivos de consulta mas frecuentes en ginetologia

«  Conocer los diferentes programas de salud para prevencién de enfermedades en las mujeres segin
diferentes grupos etatios.

»  Realizar promocién prevencion, diagnéstico y tratamiento de las afecciones ginecoldgicas de
consultas en un primer nivel de atencién como: infeccion urinaria, vulvovaginitis, alteraciones
del ciclo menstrual, algias pélvicas, ect.

¢ Realizar promocién, prevencion de patologias ginecolégicas segtin los diferentes grupos etareos.

o Solicitar los diferentes métodos de screening a las mujeres en las diferentes etapas de su vida.

o Identificar Ias patologias més frecuentes durante la gestacién para su derivacion oportuna a un
especialista.

* Realizar el manejo inicial en un hospital de baja complejidad de patologias obstétricas frecuentes
como: amenaza de aborto, amenaza de parto prematuro, infeccién urinaria, vulvovaginitis,
anemia, etcétera.

e Reconocer las caracteristicas de un trabajo de parto y sus diferentes etapas para poder actuar en
consecuencia.

e Realizar el manejo inicial de las urgenclas obstétricas mientras se deriva a la pete. X g
Eclampsia, Ginecorragia ya sea del I, II rliglmg;h'eﬁ bien del puerperio.

‘h‘fffo =
CONTENIDOS MINIMOS % " X
La consulta médica de la mujer. Infeccmp{e& e giF: _‘2: ‘ré‘lén S@\kual Abordaje de la pargja infértil,
Trastornos menstruales. Semiologia gineco 6’"‘ lca&(;E ’Eﬁl gboplaktacto vaginal y toma de citologia.

!-

Problemas no oncoldgicos propios de la mﬁ! 1;91031& 'hﬂar’:' dtoria, infecciosa y tumoral génito-
‘»...UQ& i\%ﬂ 3 f ()
\‘9’"’;{ e v/
x‘f\ﬂf .
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mamaria. Céncer en la mujer. Control de embarazo, Atencion de los problemas vinculados al embarazo,
Hormonoterapia. Infecciosos y toxicos de riesgo feto mét_emo. Complicaciones del embarazo. Deteccidn
de embarazo de alto riesgo. Control de embarazo y atencién del parto eutGeico. Aspectos psicolagicos y
socioculturales en la atencion del embarazo, parto y puerpario. Parto normal y patolégico. Uro ginecologia.
Aborto y anticoncepcion. Género y Salud. Sexualidad. Embarazo adolescente.

METODOS PEDAGOGICOS

Al ser una unidad del ciclo clinico el desarrollo de la misia es a través de material de lectura subido con
una semana de anterioridad (como minimo) a la plataforma educativa: MODDLE, tras lo cual los
estudiantes deben concurrir al espacio aulico ya sea para clase tedrica, para aula invertida o para simulacion
clinica (dependiendo la modalidad del tema a desarrollar).

1. En el caso de la clase tedrica serd dictada por algiin docente de la unidad.

2. La modalidad de aula invertida busca la participacion activa por parte de los estudiantes ya que
son ellos los encargados de exponer, desarrolar y discutir los diferentes temas y/o casos clinicos
con la supervision de un docente.

3. En la modalidad de simulacién clinica donde por medio del uso de simuladores y/o pacientes
estandarizados désarrollan las maniobras semioldgicas, técnicas, procedimentales, trabajo en
equipo, comunicaciéon con los familiares, ect. segiin los requerimientos competenciales, Los
escenarios tienen una duracion determinada previamente, tras lc cual se trabaja con el grupo
participante en un espacio de reflexion, de retroalimentacion en donde se estabilizan las
emociones, se resaltan los aspectos positivos, se busca que salgan los negativos/errores con la
finalidad de remarcar las cosas que deben realizarse de una manera diferente ante la repeticion
del escenario.

Las docentes que conformainos el Equipo de Cétedra estamos convencidas que la técnica de enseftanza
por excelencia es la simulacion clinica, ya que la misma permite aprender en un entorno seguro, dando
confianza al estudiante de tal manera que cuando este sea un profesional pueda actuar de una manera
segura con el paciente.

METODOS DE EVALUACION

Se evaluara de forma continua antes de cada actividad préctica y escenario de simulacién con preguntas
abiertas, mapas conceptuales, etc., cuye objetivo es saber el conocimiento previe del estudiante.

Las préacticas con simulador de baja y mediana fidelidad seran supervisadas por el docente y se
consideraran las habilidades adquiridas y destrezas operativas como parte de la evaluacion integral del
estudiante.

Los escenarios de simulacién con pacientes estandarizados serdn evaluados a través de una lista de cotejo
en donde estaran enumeradas las acciones/competencias que se esperan que el estudiante cumpla en dicho
escenario.

Condiciones para la regularidad:

* Asistencia a las clases tedricas 80%

» Asistencia y participacion al 80% de las actividades practicas. (4ulicas o en terreno)

e Presentacion de la totalidad de los trabajos solicitados durante el cursado.

s  Aprobacion del 100% de los parciales.
La unidad de aprendizaje: tendra tres examenes 'par{qaLas §‘§cr1tos que se aprobaran con el 60%., en caso
de desaprobar cada uno tendra un recuperatorm’ @on Jgu;f,lie @’0 diciones)

T @aqgnﬂ:a

Otnt Arora)

ontemdos que se aprueba con el 60%
abilidades procedimentales donde se

aprueba con un 70%.




UNCAUS | DCBA

UNIVERSIDAD DEPARTAMENTO
MACIONAL DEL DE CIENCIAS
CHACO AUSTRAL BASICAS Y APLICADAS

///Res. N° 295/2025-DCByA.

La lista de cotejo tiene puntajss establecidos con anterioridad de acuerdo @ la competencia requerida.
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[acces¢>~la~interru pciog-volu ntaria—de!-emharam-ive-ob!Egmoriedad—dmbrimlnd

C) Actividades a desarrollar )
Como docente titular desarrollo miltiples actividades que integran docencia, gestion académica,

investigacion y vinculacion con la comunidad. Aqui te detallo las principales actividades:

Docencia v formacién académica:

Disefiar y actualizar el plan de estudios de la asignatura
Elaborar el programa analitico segtin competencns médicas
Planificar actividades teéricas y pricticas.

Disefiar sistemas de evaluacidn alineados con objetlv_gsfdelaprendlzaJe
Desarrolio de clases.

!mpartir clases teéricas de alta calidad cientfﬁc

Implementar metodologfas activas de aprendi:

Investigacion. = : !
Desarrollar lineas de investigacién en simulac @j&ch va:i?:,en- é_es!;:é‘cnlldad
' hea ‘:-',"/'F“ ‘i'“'
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Pubticar articulos en revistas médicas.
Presentar trabajos en congresos nacionales ¢ internacionales.

Produccién cientifica
Elaboracién del Manual: ESI con propdsito.
Elaboracién de casos clinicos para anélisis y discnsion.

Actividades de vinculacion comunitaria

Trabajo en conjunto con las escuelas secundarias de la ciudad y localidades vecinas.

Actividades de concientizacion sobre prevencion ds cancer de cérvix y cancer de mama a la
comunidad en general.

Actividades en el polideportivo municipal con el objetivo de trabajar problemdticas de la poblacion
adolescente.
4.3. DESCRIPCION DE INNOVACIONES PEDAGOGICAS

¢  ABP: APRENDIZAJE BASADO EN PROBLEMAS: SE PRESENTAN CASOS CLINICOS BUSCANDO QUEEL
ESTUDIANTE DESARROLLE EL RAZONAMIENTO CLINICO DESDE EL INICIO DEL CURSADO.

e SIMULACION DE MEDIANA FIDELIDAD: PARA ADQUISICION DE HABILIDADES.

s  SIMULACION DE ALTA FIDELIDAL. EN DONDE A TRAVES DEL USO DE PACIENTES
ESTANDARIZADOS Y/O SIMULADORES SE BUSCA QUE EL ESTUDIANTE ADQUIERA COMPETENCIAS
CLINICAS QUE LE PERMITAN LUEGCQ RESOLVER ESCENARIOS DE COMPLEJIDAD CRECIENTE DE
ACUERDO A LOS OBJETIVOS PLANTEADOS POR EL DOCENTE.

4.4. ELABORACION DE MATERIALES EDUCATIVOS
Manual EST con Propésito, elaborado en 2025,
Se adjunta formato digital como documentacién probatoria.

4.5. OTROS

~de: identificacion.” Par
proporcionad
scumiplimentado en todas:sus partes (Resol. 360/09.R.

Participo del Proyecto de investigacion: La Simulacién Clinica como estrategia para el desarrollo
de habilidades operativas en estudiantes de medicina de la Universidad Nacional del Chaco
Austral. 2024-2026, PI N° 215, RESOLUCION Ne 063/2024-C.S.

Mi plan de trabajo individual dentro del proyecto inchtye:

Actualizacion del marco referencial y contextual.

Preparacién y revisién de instrumentos para la recoleccion de datos
Aplicacion de téenicas para la recoleccion de datos.

Ap]lcam_é’n de técnicas para }a recqlgf;mén g{ﬁg‘t}gdpformes parciales.
Tabulacién de datos. Anélisis preliminar @’5““’5

LA o e

{stentes entre las acciones
} o el fortalecimiento de

El objetivo de mi plan de trabajo es analizar lag
educativas basadas en simulacion clinica y la'a

habilidades operativas en estudiantes de la carr

N
e
toxe
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Austral, durante el periodo de tiempo comprendido entre 2024 y 2026. El recorte del estudio se
focalizars en estudiantes de Medicina de Ja unidad académica Salud Integral de la Mujer en contextos de
Simulacion Clinica.

Las actividades que debo realizar son:

1. Elaboracion de planiﬁcaci()n de zona 0-1-2 de simulacién clinica,
2. Creacion de escenarios para zona 2.
3. Desarrollar el ro! de docente facilitador antes, durante y después de ld simulacion clinica.

Cronograma: las actividades se realizan los dias viernes con una duracién de 6 hs y distribuidas por
Zonas.

Meses marzo y abril: zona 0

Meses mayo y junio: zona 1 |

Meses agosto, septiembre y octubre: zona 2

Mes noviembre: planificacion de jornada de Simulaci6n clinica.
Mes de diciembre: elaboracion de informe de avance.

PROBLEMA:

La implementacién de la simulacién clinica como estrategia no solo implica disefiar escenarios para
analizar situaciones problemsticas, como base para el desarrollo del conocimiento, sino que se dirige
también al desarrollo de destrezas, habilidades operativas y al entrenamiento practico. Ahora bien, ;Qué
es una habilidad operativa? En primer lugar, no es adecuado asociar una habilidad con la reproduccion
mecanica de una secuencia rigida de acciones y mucho menos con una rutina fija o un habito. Aunque
algunas acciones que la integran puedan constituirse en un habito (luego de un periedo de entrenamiento),
en el desarrollo de una habilidad siempre interviene la conciencia y la toma de decisiones, salvo en la
etapa de experto; ademds, en su aprendizaje, estd presente el pensamiento.

Las habilidades operativas, no se restringen al ambito del aprendizaje motriz, sino que incluyen en
distintos grados las esferas de! conocimiento. Generar escenarios para el desarrollo de una habilidad
implica habilitar para la accién, con capacidades précticas técnicas, sociales, interactivas y de
conocimientos. Los nuevos desarrollos conceptuales comenzaron a superar estos hiatos y desde los
estudios del cerebro, hasta la cibernética y las neurociencias demostraron que la gran mayorfa de las
habilidades operativas implican un ejercicio cognitivo: se hace mejor y se desarrollan mejor cuando se
comprende como se hace, por qué se lo hace de determinada forma y para qué se lo hace. De acuerdo con
esto, la adquisicién de las habilidades supone en primer lugar, la comprension de la estructura de soporte
de la accién: elaborar la informacién y reconocer las normas y principios que regulan las précticas. En
segundo lugar, se asume que quienes aprenden una habilidad no son reproductores mecanicos y verticales
de aquello que aprenden. En-tercer lugar, se facilita la comprensién de las habilidades desde una
perspectiva no restringida a las précticas téenicas, instrumentales e individuales, sino también
considerando a la interaccién con otros (redes cooperativas).

Las posibilidades de aprender con otros desarrollan las habilidades expresivas, comunicativas y sociales
y nermiten la coordinacion de estas, en la relacion e interdependencia positiva de un grupo.

El desarrollo de las habilidades puede integrar efectivamente las dos orientaciones, con distinto peso,
seg(in sean las intenciones y el ambiente de aprendizaje: la instruccién y la guia para el trabajo activo.
Los métodos que componen basicamente esta dupla son: la demostracién y la ejercitacion. Las
simulaciones, en cualquiera de las zonas en las quie se plamﬁque contribuyen positivamente en este
proceso de integracién. - : Pt w ALy

Es por esto, que surge la siguiente pregunta f(fdnvegmgacif?gf, \qCuéIes son las posibles relaciones
presentes entre las actividades educativas ha%gdés en’ anulacng i:¢linica y 1a adqguisicién/ desarrello
de habilidades operativas en estudiantes deﬂ'ﬁrrzra ‘dexMedicina en Ia Universidad del Chaco
Austral, Pcia Roque Sdenz Peifia, provincia ﬁc T

Mi plan de trabajo individual dentro del proye
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Actualizacion del marco referencial y contextual.

Aplicacion de técnicas para la recoleccion de daios.

Aplicacion de técnicas para la recoleccion de datos de informes parciales.

Tabulacién de datos. Analisis preliminar.

Preparacion de material para presentacion en congresos.

Estandarizacion de las guias comentadas con la finalidad de que puedan ser aplicadas por todos
los docentes de la carrera de medicina

Sk~

6.1. TITULO DEL PROGRAMA.

PROGRAMA DE LA SEMANA DEL PARTO RESPETADO. RESOLUCION N°343/2025-C. §
6.2. OBIETIVOS
GENERAL:

PROMOVER EL EJERCICIO DE LOS DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS VINCULADOS AL EMBARAZO,
PARTO Y PUERPERIO EN LA COMUNIDAD CHAQUENA, FORTALECIENDQ LA FORMACION DE ESTUDIANTES DE
MEDICINA COMO FUTUROS MEDICOS COMUNITARIOS COMPROMETIDOS CON LA ATENCION HUMANIZADA,
EL ENFOQUE INTERCULTURAL Y LA EQUIDAD DE GENERO.

ESPECIFICOS.

1. Difundir los principios normativos de la Ley Nacional 25.929 de Parto Humanizado y otras
legislaciones afines entre estudiantes, profesionales de la salud y comunidad en general.

2. Sensibilizar a la poblacién sobre la importancia de respetar la autonomia de las personas
gestantes, promoviendo decisiones informadas y acompafiadas. -

3. - Formar agentes multiplicadores en salud mediante la participacion activa del estudiantado en ia
elaboracion de estrategias educativas dirigidas a diversos publicos.

4. Incorporar el enfoque intercultural y de los saberes tradicionales en los espacios formativos,
reconociendo la diversidad de précticas y concepciones en torno al nacimiento.

5. Fortalecer el rol de la universidad publica como promotora de salud.

6. Favorecer el desarrollo de habilidades transversales en el estudiantado: como la comunicacion
efectiva, el trabajo en equipo y la empatia, esenciales para la act1v1dad médica integral.

6.3. DESTINATARIOS

ESTUDIANTES, PROFESIONALES DE LA SALUD Y COMUNIDAD EM GENERAL.

Incluir aval de institucién o grupo destinatario, si correspondiera.

6.4, METODOLOGIA: TAREAS, ESTRATEGIAS DE TRABAJO Y MATERIALES A UTILIZAR,
Organizacion de stands temdticos a cargo de estudiantes de medicina.

Elaboracion de materiales educativos (folletos, afiches, recursos audiovisuales).
Jornada central abierta a la comunidad en el Estadio Arena UNCAUS.

Recorrida rotativa y guiada por los stands informativos.
Actividades lidico-educativas, simulaciones senm—llas-ydramatlzacmnes

Diftision previa mediante medios umversnarldsﬁ‘f\:ﬂ%s scﬁ?i(les y radios locales.
Entrega de material graficoala comumdaj/(@ﬁers&y,g@leter@}\
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Disposiciones:

FSistematizacién interna de experiencias y aprendizajes

N© 044 2025 - SCySP "Capacitacion ESI C3"

N° 046 2025 - SCySP
N° 047 2025 - SCySP
N° 048 2025 - SCySP
N° 049 2025 - SCySP
N° 050 2025 - SCySP
N° 051 2025 - SCySP
N° 052 2025 - SCySP
N° 053 2025 - SCySP

. N° 054 2025 - SCySP
. N° 055 2025 - SCySP

N° 069 2025 - SCySP

. N°070 2025 - SCySP
. N° 071 2025 - SCySP

N° 072 2025 - SCySP

. N®073 2025 - SCySP
. N° 032 2025 - SCySP "Vinculacion Espacio Comunitario para el Equipo de Salud..."
N 039 2025 - SCySP "Semana del Parto Respetado 2025"

N© 040 2025 - SCySP "Programa Semana del Parto Respetado”

. N° 045 2025 - SCySP
. N° 065 2025 - SCySP
. N° 066 2025 - SCy5P
. N° 067 2025 - SCySP

"Capacitacion ES1 C19"
"Capacitacion ES1 C16"
"Capacitacion ES1 C7"
"Capacitacion ESI C11"
"Capacitacion ES1 C9"
"Capacitacion ESI C20"
"Capacitacion ESI C5"
"Capacitacion ESI C15"
"Capacitacion ESI C17"
"Capacitacién ESI C12"
"Capacitacion ESI C14"
"Capacitacion ESI C13"
"Capacitacion ESI C18"
"Capacitacion ES1 C8"
"Capacitacion ESI C6"

"Capacitaciéon ESI C2"
"Capacitacién ESI C1"
"Capacitacién ESI C4"
"Capacitacién ESI C10"

6.1 Capacitacion de ESI- UNCAUS. Disposicién N° 2395/00292/2025 D.R.E IV-A-

Resolucion N°® 343/2025-C.S: Creacion del Programa de la Semnana del Parto Respetado.

7. FORMACION DE RECURSOS HUMANOS

Descripcion del conjunto de act1v1dades de formacion de recursos humanos, para un perloclo inicial de 2
(dos) afios, en investigacion, docencia y extension. Para los profesores titulares y adjuntos se deberdn
incluir tareas relacionadas con dlrecmon de tesis, becas, pasantias y adscripciones y actmdades de
actualizacién y perfeccionamiento de equipos docentes. ' -

Se realizara un curso para estudlantes tutores de tercer, cuarto y qumto afio la carrera de medlcma de?2
meses de duracion a inicios del afio 2026 con el objetivo de introducirlos en la ensefianza de la
simulacion clinica, que como sabemos es una herramienta pedagégica que requiere de un proceso de
aprendizaje para poder ser implementada y dado que los estudiantes adscriptos son un pilar de apoyo en
nuestro cursado es fundamental contribuir a su formacion.

Tengo 40 estudiantes a cargo: 24 en Concepcion y Formacion del Ser Humano I1'y 16 en Salud Integral
de la Mujer.

En ambas materias la Simulacién clinica es una herramienta pedagigica incluida en la planificacion y
dado que los estudiantes participan en las actividades practicas colaborando con los JTP deben tener los
conocimientos necesarios para poder aplicarla de forma correcta.

Dra. Nora B. Qkulik
Directora
Dpto.de Cs. Basicas y Aglicadas




