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dad de Oncol

dad de Patolo

dad de patolo

dad de Cirug

pitalización C

dad de Ecogr

dad de Diagn

dad de Hister

onocimientos

serían los sig

logía y 

rograma teór

cimiento: 
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stetricia 

co (1) 

Puerperal 

Riesgo Obsté

co (2) 

Obstétrica 

ecología 

Ginecológica

 Pélvico 

oducción Asis

logía Gineco

ogía Mamaria

ogía Cervical

ía Ginecológ

Cirugía Ginec

rafía 

nóstico prena
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Fech

Guía f

- Diagnos

prenatal

- Saber re

 

Conocimi

- Establec

la forma

- Morfogé

feto-plac

- Anatomí

- Inmunolo

- Modifica

Alteracio

Otras mo

- Metabol

modifica

- Diagnós

problem

- La cond

detecció

fetales. N

- Conside

embaraz

feto a té

- Control d

- Madurez

- Control d

 

Habilidad

- Explorac

- Altura ut

- Ausculta

- Ecografí

- Interpret

 

BLOQUE 

 

Objetivos

a: 30/04/201

formati

sticar y tratar 

.  

ealizar ecogr

entos: 

cimiento de l

ción de las t

énesis y morf

centaria.  

ía y fisiología

ogía y emba

aciones de la

ones de los s

odificaciones

ismo en el e

aciones psíqu

stico clínico d

as diagnósti

ucción del em

ón. Exploraci

Nomenclatur

eraciones gen

zo. Nutrición

rmino.  

del crecimien

z fetal. Métod

del bienestar

es: 

ción obstétric

terina y su co

ación de FCF

ía de primer 

tación del tes

OBSTÉTRIC

 generales: 

15 

va tipo 

la patología

rafía obstétric

a gestación: 

res hojas ge

fología de la 

a de los anex

arazo.  

a sangre en e

sistemas dige

s.  

mbarazo. Mo

uicas.  

del embarazo

cos durante 

mbarazo nor

ón en los últ

ra obstétrica

nerales y con

, respiración

nto fetal. Car

dos de contr

r fetal antepa

ca: maniobra

orresponden

F.  

nivel.  

st no estresa

CO (1) 

reside

 médica y ob

ca de primer

gametogéne

rminales. Im

placenta a lo

xos fetales n

el embarazo.

estivo urinar

odificaciones

o. Diagnóstic

la gestación

rmal: Consul

imos meses

.  

ncepto de ed

 y circulación

racterísticas 

ol. Aceleraci

arto. Método

as de Leopol

cia con la ed

ante.  

nte de 

bstétrica de l

r nivel.  

esis, fecunda

mplantación. 

o largo de la

no placentario

. Cambios ci

rio. Sistema ó

s endocrinas

co biológico, 

n.  

lta prenatal. 

: situación, a

dad perinatal

n fetales. Cre

ecográficas

ión de la mad

os biofísicos y

d, tacto vagi

dad gestacio

gineco

la embaraza

ación y desa

 gestación. F

os. El líquido

rculatorios y 

óseo y diente

s. Sistema ne

inmunológic

Concepto de

actitud, prese

l. El feto en l

ecimiento fet

.  

durez pulmo

y métodos b

nal, explorac

onal.  

logía y 

da en una co

arrollo del hue

Fisiología de

o amniótico.  

respiratorios

es. Cambios

ervioso y 

co y ecográfic

e riesgo eleva

entación y po

os distintos m

tal. Caracter

nar fetal.  

ioquímicos.  

ción mamaria
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Fech

Guía f

- Manejar 

- Conocer

- Capacid

 

Conocimi

- Concept

diagnóst

- Mecanis

parto: es

- El canal 

del cuell

mecánic

- Estática 

- Estudio 

Pelvimet

- Evolució

duración

- Asistenc

Separac

- Monitoriz

- Monitoriz

- Analges

- Manifest

y cuidad

 

Habilidad

- Tacto va

- Pronósti

- Cumplim

- Pelvimet

- Manejo d

- Manejo d

- Madurac

- Aprendiz

- Episioto

- Asistenc

- Asistenc

- Revisión

a: 30/04/201

formati

r el periodo d

r y saber apl

ad para dete

entos: 

to y definició

tico del parto

smo del parto

studio de la c

del parto y s

o. Cambios 

ca del móvil. 

fetal, sutura

anatomo-clín

tría clínica. E

ón clínica del

n del parto.  

cia al parto n

ción y expuls

zación biofís

zación bioqu

ia y anestes

taciones de v

dos del recién

es: 

aginal: explor

co del parto

mentar partog

tría clínica. 

de la cardiot

de la cardiot

ción cervical

zaje de sutur

mía y episior

cia al periodo

cia al periodo

n de canal de

15 

va tipo 

de dilatación,

icar las técni

ectar las ano

n del parto n

o.  
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contracción u

su formación

en la vagina

 

as, fontanelas

nico de la pe

Estudio radio

l parto en pre

ormal en sus

ión de la pla

sica: registro 

uímica. Equil

ia.  

vida del recié

n nacido.  

ración de ca

.  

grama, histor

tocografía ex

tocografía int

. 

ra. 

rrafia.  

o expulsivo.  

o de alumbra

el parto. Des

reside

 expulsivo y 

icas de moni

omalías en cu

normal. Caus
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uterina norm

n: formación 

, vulva y per

s. Diagnóstic

elvis ósea. Es

ológico de la 

esentación n

s diferentes p

centa. Meca

cardiotocog

ibrio ácido-b

én nacido. C

nal blando, c

ria clínica y l

xterna.  

terna.  

amiento.  
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nte de 

alumbramie

itorización in
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que participa

mal. La prensa
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co.  

strechos, pla
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normal de oc

períodos. Di

anismos del a

ráfico, pulsio
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canal óseo y
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ento en parto
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odo del parto

o del parto. S
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anos y diáme
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alumbramien
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logía y 

s eutócicos. 

o. 
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espiratorios. F

n fetal.  

s.  
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Fech

Guía f

- Primer c

- Primer a

- Reanima

 

HOSPITA

 

Objetivos

- Conocer

- Manejar 

- Saber de

- Manejo d

- Saber de

- Manejo d

 

Conocimi

- Cambios

- Asistenc

- Lactanci

- Isoinmun

- Hemorra

- Manejo g

- Infección

- Complic

- Infección

- Patologí

- Depresió

- Complic

- Fármaco

 

Habilidad

- Explorac

- Explorac

- Explorac

- Curas de

- Curas en

laparoto

- Realizac

 

a: 30/04/201

formati

cirujano en ce

ayudante en 

ación neonat

LIZACIÓN P

 generales: 
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del postoper
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de la puérpe

entos: 
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cia al puerpe
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nización Rh:

agia postpart
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n puerperal: 
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n de la herid

ía mamaria p

ón postparto
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os en el puer

es: 

ción uterina: 

ción mamaria

ción de miem

e episiorrafia
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mía.  
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15 
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PUERPERAL

s del puerpe

o normal.  

tología puerp

ratorio en ces
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rma, contrain
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to.  
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endometritis

mboembólica
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puerperal: ma
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a anestesia 
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conocer la in

a en paciente
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me de alta. 
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L 

rio inmediato

peral.  

sáreas.  
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durante el p

rio.  
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ón postparto.

rperal.  
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as en el puerp

postoperato

astitis, abces

obstétrica. 

ésicos, antib

nvolución ute

e puerpera. 

res.  

z de laparoto

rafia, dehisce

nte de 

. 

o.  

atorias y con

puerperio.  
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.  
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perio.  
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bióticos ... 
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ocer su trata

rohibidos, in
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amiento.  
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Fech

Guía f

UNIDAD D

 

Objetivos

- Manejo d

- Manejo d

- Tratamie

- Tratamie

- Diagnós

- Conduct

- Conduct

 

Conocimi

- Parto pre

Tratamie

- Embaraz

- Hidramn

y peso d

- Rotura p

- Estados 

formas.  

- Síndrom

- Anomalí

Otras gin

- Enferme

- Enferme

- Enferme

Coágulo

- Cardiopa

- Enferme

piel. Enf

- Diabetes

- Cáncer y

- Morbi-m

 

Habilidad

- Interpret

- Ecografí

- Amniosc

a: 30/04/201

formati
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 generales: 

de la gestac
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os del embar

pídico. Carac

rrollo y estáti

durante -la ge

ciosas y emb

ciosas y emb

istema respir

ación. Enferm

s sistemas d

del sistema n
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y prueba de P

reside

TÉTRICO 

go.  

ante diabética

ante hiperten

ol de la amen

miento. 

gada.  

 Programas 
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durez. Contro

s enfermedad

anas. Condu
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cterísticas cl

ca uterina en

estación. An

barazo I. Sín

barazo II. Sín

ratorio y ges

medades de 
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nervioso y al

ocrinopatías

i-mortalidad 

Pose. 

nte de 

a.  

nsa.  

naza de part

de screenin

ro.  

ol y tratamie

des del amni

ucta obstétric

pto y clasifica

ínicas, diagn

n la gestació

omalías del 

ndrome TOR

ndrome TOR

stación. Enfe

los vasos.  

rinario duran

lteraciones p

.  

perinatal.  

gineco

o prematuro

g. Prevenció

nto.  

os. Anomalí

ca.  

ación. Estudi

nóstico y trat

ón. Tumores 

aparato loco

CH.  

RCH.  

rmedades de
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psicológicas 

logía y 
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ón de la prem
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amiento.  
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Fech

Guía f

- Estudio 

- Interpret

evaluaci

 

BLOQUE 

 

Objetivos

- Manejo d

- Toma de

- Manejo d

- Realizac

 

Conocimi

- Fisiopato

- Tratamie

- Distocias

transver

- Distocia 

- Distocia 

conducta

- Distocia 

anormal

- Distocia 

de las es

la madre

- Distocias

y por de

- Distocia 

problem

- Rotura u

- Retenció

- Parto pre

- Parto en

- Espátula

- Histerec

 

Habilidad

- Extracció

a: 30/04/201

formati

hemodinámi

tación y toma

ón del biene

OBSTÉTRIC

 generales: 

del parto de 

e decisiones 

del parto ins

ción de cesá

entos: 

ología de la 

ento del sufri

s del objeto d

rsa. Conduct

por presenta

por deflexió

a obstétrica. 

por posición

es. Distocia 

ósea. Clasif

stenosis pélv

e: conducta o

s dinámicas.

fecto. Influen

por anomalí

as.  

uterina. Otras

ón de la plac

ematuro.  

n cesárea an

as, fórceps y

ctomía postpa

es: 

ón fetal con 

15 

va tipo 

ico fetal arter

a de decision

estar fetal: pe

CO (2) 

alto riesgo.  

en situacion

trumental.  

reas complej

asfixia fetal. 

imiento fetal 

del parto. Di

a obstétrica.

ación anorm

n de la cabe

 

n fetal anorm

por anomalí

ficación de la

vicas. Evoluc

obstétrica.  

. Clasificació

ncia sobre la

ías del canal

s lesiones ge

centa. Hemor

terior.  

y vacuo: indic

arto. 

espátulas.  

reside

rial y venoso

nes sobre la 

erfil biofísico 

nes urgentes
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durante el p

stocias por s

  

al. El parto d

eza. Parto de

mal. Parto en 

as y monstru

as anomalías

ción y mecan

ón de las ano

a evolución d

 blando del p

enitales dura

rragias del a

caciones, téc

nte de 

o.  

finalización 

y hemodiná

s.  

parto.  

situación ano

de nalgas: co

e sincipucio, f

occipito-pos

uosidades fe

s pélvicas. E

nismo del pa

omalías de la

el parto. Tra

parto: tumore

ante el parto.

lumbramient

cnica, compli

gineco

de la gestac

mico.  

ormal del feto

onducta obst

frente y cara

sterior. Otras

etales.  

tiología, diag

rto. Influenci

a contractilida

atamiento y c

es, cicatrices

  

to y postpart

icaciones.  

logía y 

ión en funció

o: Oblicua y 

tétrica.  

a. Evolución y

posiciones 

gnóstico y pr

a sobre el fe

ad uterina po

conducta obs

s, atresias y 

o. Inversión 
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Fech

Guía f

- Extracció

- Extracció

- Primer c

- Primer a

 

HOSPITA

 

Objetivos

- Manejo d

- Manejo d

- Manejo d

 

Conocimi

- Aborto: c

- Embaraz

- Enferme

- Náuseas

- Tratamie

- Embaraz

- Placenta

- Estudio 

anomalía

- Corioam

- Tratamie

- Enferme

- Enferme

- Patologí

- Patologí

- Patologí

 

Habilidad

- Interpret

- Interpret

- Ecografí

- Amniosc

- Toma de

 

CONSULT

a: 30/04/201

formati

ón fetal con 

ón fetal con 

cirujano en ce

ayudante en 

LIZACIÓN O

 generales: 

de la patolog

de la patolog

de patología

entos: 

concepto y c

zo ectópico. 

edad trofoblá

s y vómitos. 

ento de la am

zo prolongad

a previa: con

del desprend

as de la imp

mnionitis. Etio

ento de los E

edades infecc

edades infecc

ía médica int

ía quirúrgica 

ía urológica i

es: 

tación TNS y

tación de est

ía II nivel/ ec

copia. 

e decisiones 

TA DE GINE

15 

va tipo 

fórceps. 

ventosa. 

esáreas com

histerectomí

OBSTÉTRICA

gía obstétrica

gía obstétrica

a médica inte

clasificación. 

Concepto y 

ástica: Mola h

Hiperemesis

menaza y pa

do y postmad

ncepto y clas

dimiento pre

lantación.  

ología, métod

EHE. Síndrom

ciosas y emb

ciosas y emb

tercurrente c

intercurrente

intercurrente

y prueba de P

tudios analíti

cografía dopp

en conducta

ECOLOGÍA 

reside

mplicadas (ite

ías obstétrica

A 

a del primer t

a del segund

ercurrente co

Etiología, an

clasificación

hidatídica y c

s gravídica. 

rto prematur

durez. Contro

ificación. Su 

maturo de la

dos de diagn

me de Hellp. 

barazo. Sínd

barazo II. Sín

on la gestac

e con la gest

e con la gesta

Pose.  

cas 

pler.  

as obstétrica

nte de 

erativas, gem

as. 

trimestre. 

do y tercer tri

on la gestació

natomía, pat

n. Estudio de

coriocarcinom

ro.  

ol y tratamie

 estudio.  

a placenta no

nóstico y trata

  

drome TORC

ndrome TOR

ción. 

tación. 

ación. 

as. 

gineco

melares, prem

imestre. 

ón. 

tología, clínic

 sus diversa

mas.  

nto.  

ormalmente i

amiento.  

CH.  

RCH.  

logía y 

maturos...). 

ca y tratamie
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nserta. Otras
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Fech

Guía f

 

Objetivos

- Realizac

- Realizar

- Realizac

- Saber de

- Manejo d

 

Conocimi

- Fisiologí

Esteroid

- Fisiologí

cervicale

- Regulac

gonadas

- Prostagl

- Fisiologí

- Fisiologí

- Sexualid

- Síntoma

generale

- Historia 

básicas.

- Prevenc

- El prolap

- Conside

transmis

- Infeccion

- Infeccion

- Enferme

Tubercu

- Disfrofia

- Endome

clínica, d

- Patologí

- Psiquism

sociales 

- Alteracio

a: 30/04/201

formati

 generales: 

ción de histo

r la exploraci

ción de prueb

etectar la ex

de los princip

entos: 

ía femenina 

ogénesis. Ac

ía femenina 

es. Ciclo end

ción neuro-ho

s.  

andinas y fu

ía de la pube

ía del climate

dad humana.

as de las gine

es. El flujo ge

ginecológica

  

ción y diagnó

pso genital. R

eraciones gen

sión sexual (E

nes del tracto

nes del tracto

edad inflamat

losis genital

a vulvar y otra

etriosis: Conc

diagnóstico y

ía ginecológi

mo y ginecop

 de la Gineco

ones del com

15 

va tipo 

ria detallada

ón ginecológ

bas complem

ploración an

pales proces

I: Ciclo ovári

cciones de la

II: Ciclo uteri

docervical. C

ormonal de la

nción sexua

ertad. Cronol

erio. Cronolo

. Aspectos n

ecopatías. S

enital y sus t

a. Exploració

óstico precoz

Retroflexión 

nerales sobr

ETS).  

o genital infe

o genital infe

torio pélvica

.  

as dermopat

cepto y, clasi

y tratamiento

ca de la infa

patías. Terap

ología.  

mportamiento

reside

 de ginecolo

gica.  

mentarias: cit

ormal.  

sos ginecológ

ico. Fisiologí

as hormonas

ino: Ciclo en

iclo y fisiolog

a función rep

l.  

logía. Fenom
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- Síndrom

- Contrace

Técnicas

de barre

- Contrace
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- Tratamie

- Prevenc
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- Los trata
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- Diagnós

- Estadiaje

 

Conocimi

- Malform

- Patologí

inflamato

- Patologí
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Objetivos
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cas de aseps

o para cada t

quirúrgicos 

ructuras anat

e y cirujano e

nte de 

Transformat

bordaje de la

ógica. 

rúrgico de us

de la mama.
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- Actuar c
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ópicas del ap

como primer 

como segund

y de la mama

LIZACIÓN C

 generales: 

postoperator

postoperator

postoperator

postoperator

entos: 

eraciones gen

os pre y posto

abdominal.  

mamaria.  

oncológica.  

vaginal.  

coterapia. Pr

edad tromboe

alítico y obstr

s urológicas.

agia quirúrgic

aciones resp

ento postope

rapia. Altera

omplicacione

s.  

s quirúrgicas

es: 

ocales de her

15 

va tipo 

infecciosa y

do ayudante,

genital y de 

do ayudante,

parato genita

ayudante y c

do y primer a

a por proceso

CIRUGÍA GIN

rio de la cirug

rio de la cirug

rio de la cirug

rio de la cirug

nerales sobr

operatorios. 

rofilaxis antib

embólica. Pr

ructivo.  

.  

ca, coagulop

piratorias y c
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 generales: 

conocimient

r los marcado

ealizar una e

r las indicacio

. 

entos: 

eraciones gen

teratogénico

formaciones 

omopatías. F

ores bioquím

ores ecográfi
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Atención

Endocrin
reproduc

Consulta

Ginecolo
Menopa

Hospital

Cirugía g

Patologí
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