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1. IDENTIFICACIÓN DEL CURSO 
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Departamento: 
Ciencias Clínicas 

 

 

Academia: 
 

 
Nombre de la unidad de aprendizaje: 

Urgencias Gineco-Obstetricia I 
 

 

Clave de la materia: Horas de teoría: Horas de práctica: Total de horas: Valor en créditos: 

 32 16 48 3 

 

Tipo de 

curso: 

Nivel en que 

se ubica: 

Programa educativo Prerrequisitos: 

C = curso 
CL = curso 

laboratorio 

Técnico Medio 

Técnico 

Superior 

Universitario 

Licenciatura 

Especialidad 

Maestría 

Doctorado 

Programa Académico para la 

Especialidad de Medicina de 

Urgencias 

1. Fundamentos científicos 
de Medicina Ciencias 
Básicas 

2. Conocimiento del 
método clínico 

3. Comprensión y 
traducción del idioma 
ingles 

L = 

laboratorio 

P = 

práctica 

T = taller 

CT = curso 

- taller 

N = 

clínica 

M = 

módulo 

S = 

seminario 

 

Área de formación: 
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Especializante Obligatoria 



Perfil docente: 

 
- Médico Especialista en Medicina de Urgencias o Gineco Obstetra   

- Contar con labor asistencial en los Servicios de Urgencias Hospitalarias o Prehospitalarios con un periodo 

mínimo de tres años.  

 

Elaborado por: Evaluado y actualizado por: 

 
 

Fecha de elaboración: Fecha de última actualización aprobada por la Academia 

 
 

2. COMPETENCIA (S) DEL PERFIL DE EGRESO 
 

 

3. PRESENTACIÓN 

 
 
 
 
 

4. UNIDAD DE COMPETENCIA 
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La mortalidad materna es un indicador de las condiciones de vida y asistencia sanitaria de una 

población, y la casi totalidad de estas ocurre en países de vías de desarrollo (99%). La falta de 

educación, alimentación adecuada, soporte asistencial y atención medica se asocian fuertemente 

con la mortalidad materna; así mismo evidencia las desigualdades de género, tanto en el acceso a 

la educación, nutrición y asistencia sanitaria. Esta situación evidencia el carácter prevenible de la 

muerte materna y la importancia de establecer acciones extra sectoriales que mejoren condiciones 

de vida intersectoriales que garanticen la calidad y el acceso a la asistencia médica a toda la 

población. 

Bajo todo lo anterior es prioritario que los médicos en formación de la especialidad de 

Medicina de Urgencias adquieran los conocimientos necesarios para el diagnóstico oportuno y 

acciones adecuadas, para que en los diferentes niveles de atención, identifiquen y traten una 

embarazada con complicaciones capaces de llevarla a la muerte. 

- Realizar un manejo médico integral, con las competencias adquiridas en esta unidad de 

aprendizaje, para el estudio, diagnóstico, manejo y resolución, con intervenciones oportunas de 

los estados fisiopatológicos agudos o crónicos agudizados que condicionan el estado de atención 

urgente del paciente. 

El perfil del egresado de la especialidad de medicina de urgencias está sustentado en una 

metodología educativa, la cual le permite la solución de problemas basado en la eficacia y eficiencia 

del conocimiento médico, aplicando habilidad y juicio crítico a los procedimientos diagnósticos y 

terapéuticos. Fundamentando su actuación profesional en el análisis y valoración de la literatura 

médica, permitiendo el desarrollo de proyectos de investigación tanto individuales como 

interdisciplinarios sin dejar de lado la transmisión de conocimiento a sus pares y a las generaciones 

de médicos por venir. Todo esto con el fin humanista pertinente a las circunstancias individuales del 

paciente mediante el establecimiento de las siguientes etapas de formación: 

- Evaluación inicial: de pacientes con urgencias y/o emergencias neumológicas con situación de 

riesgo vital real o potencial de manera integral. 

-  



 
 

5. SABERES 

 
Prácticos 

 
- Maniobras de exploración en la paciente embarazada 

- Conocimiento de auxiliares diagnósticos de urgencia en la mujer 

embarazada 

- Dominio de los diferentes protocolos ultrasonográficos en la sala de 

urgencias 

- Uso y conocimiento de dispositivos de monitorización hemodinámica no 

invasiva 

 
Teóricos 

- Conocimiento anatómico y fisiológico del embarazo 

- Valoración integral de la paciente embarazada e identificación de la paciente 

grave 

- Conocimiento de procedimientos diagnósticos y terapéuticos necesarios para 

la atención de enfermedades de alta prevalencia en especial los que se 

requieren en casos de urgencia 

- Del uso apropiado de fármacos 

- De las principales complicaciones del embarazo en el primer, segundo y 

tercer trimestre. 

 
Formativos 

 
- Formar médicos especialistas en Medicina de Urgencias con los 

conocimientos y destrezas suficientes, competentes para tratar integralmente 

a la embarazada 

- Identificación oportuna desde la valoración inicial con alto nivel resolutivo 

hasta el alta o designación del paciente a otra especialidad o instancia. 

- Orientando la formación dentro de las necesidades propias que demanda 

nuestra sociedad, en la medicina institucional y/o privada, intra y/o 

extrahospitalaria, contando con el apoyo de la tecnología que le permita 

ofrecer los máximos estándares de atención. 

- Desarrollo del método de investigación científica como instrumento habitual 

tanto en la atención del paciente critico grave, como método resolutivo y de 

actualización continua para brindar atención medico asistencial completa con 

calidad de excelencia. 

- Coordinar los recursos humanos y materiales de los Servicios de Urgencias, 

para otorgar una atención inmediata, integral y personal al paciente, para así 

priorizar recursos tanto humanos como materiales para la atención. 

- Identificar los valores como pautas habituales para comportarse, relacionarse 

y existir, propios del ejercicio de la Medicina de Urgencias, así como 

establecer un código de comportamiento ético, asumiendo una postura ante 

los dilemas éticos del ejercicio de la Medicina. 

- Participar del trabajo en equipo en un ambiente armónico, humanista, con 

interculturalidad, sin discriminación social, de genero u otras así como con 

amplio compromiso social. 

 
 

6. CONTENIDO TEÓRICO PRÁCTICO (temas y subtemas) 
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- Tomar decisiones médicas sustentadas científica y humanísticamente, para abordar problemas 

profesionales y de investigación, concernientes al dominio de la especialidad de Medicina de 

Urgencias. 

- Aplicar el método científico en la investigación de los problemas de su práctica profesional, 

utilizando y difundiendo resultados para la solución de casos, pertinentes a las necesidades 

sociales en su entorno. 

 
1. Embarazo normal 

- Cambios anatómicos del embarazo 

- Cambios fisiológicos del embarazo 

2. Complicaciones del primer trimestre de embarazo 

- Hiperémesis Gravídica 

- Aborto espontaneo e inducido 

- Embarazo ectópico 

- Embarazo molar 

3. Complicaciones del segundo y tercer trimestre 



 
 

7. ESTRATEGIAS DE ENSEÑANZA APRENDIZAJE POR CPI 

 
 

8. EVALUACIÓN DEL APRENDIZAJE POR CPI 
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9. CALIFICACIÓN 
 

- Placenta previa 

- Desprendimiento prematuro de placenta normoincerta 

- Amenaza de Parto Prematuro 

- Ruptura prematura de membranas 

- Prolapso de cordón 

- Ruptura Uterina 

4. Fármacos en el embarazo 

5. Enfermedad pélvica inflamatoria 

ESTRATEGIAS 

- Aprendizaje basado en problemas 

- Aprendizaje orientado a proyectos 

- Aprendizaje basado en evidencias 

- Aprendizaje situado 

- Aprendizaje autodirigido 

 
ACTIVIDADES DE ENSEÑANZA 

- Actividades presenciales 

- sesiones de estudio 

- Metodología educativa de tipo participativa- asistencial médico-paciente 

 
RECURSOS Y MATERIALES DIDACTICOS 

- Talleres de simulación medica 

- Discusión de casos clínicos 

- Cursos LS 

8. 1. Evidencias de 

aprendizaje 

8.2. Criterios de desempeño 8.3. Contexto de aplicación 

El perfil del egresado 
de la especialidad de 
medicina de 
urgencias está 
sustentado en una 
metodología 
educativa, la cual le 
permite la solución 
de problemas 
basado en la eficacia 
y eficiencia del 
conocimiento 
médico, aplicando 
habilidad y juicio 
crítico a los 
procedimientos 
diagnósticos y 
terapéuticos. 
Fundamentando su 
actuación profesional 
en el análisis y 
valoración de la 
literatura médica, 
permitiendo el 
desarrollo de 
proyectos de 
investigación tanto 
individuales como 
interdisciplinarios sin 
dejar de lado la 
transmisión de 
conocimiento a sus 
pares y a las 
generaciones de 
médicos por venir. 
Todo esto con el fin 
humanista pertinente 
a las circunstancias 

El perfil del egresado 

de la especialidad de 

medicina de urgencias 

está sustentado en 

una metodología 

educativa, la cual le 

permite la solución de 

problemas basado en 

la eficacia y eficiencia 

del conocimiento 

médico, aplicando 

habilidad y juicio crítico 

a los procedimientos 

diagnósticos y 

terapéuticos. 

Fundamentando su 

actuación profesional 

en el análisis y 

valoración de la 

literatura médica, 

permitiendo el 

desarrollo de 

proyectos de 

investigación tanto 

individuales como 

interdisciplinarios sin 

dejar de lado la 

transmisión de 

conocimiento a sus 

pares y a las 

generaciones de 

médicos por venir. 

Todo esto con el fin 

humanista pertinente a 

las circunstancias 

individuales del 

- El perfil del egresado de la 

especialidad de medicina de 

urgencias está sustentado en 

una metodología educativa, la 

cual le permite la solución de 

problemas basado en la eficacia 

y eficiencia del conocimiento 

médico, aplicando habilidad y 

juicio crítico a los procedimientos 

diagnósticos y terapéuticos. 

Fundamentando su actuación 

profesional en el análisis y 

valoración de la literatura 

médica, permitiendo el desarrollo 

de proyectos de investigación 

tanto individuales como 

interdisciplinarios sin dejar de 

lado la transmisión de 

conocimiento a sus pares y a las 

generaciones de médicos por 

venir. Todo esto con el fin 

humanista pertinente a las 

circunstancias individuales del 

paciente mediante el 

establecimiento de las siguientes 

etapas de formación: 
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