Universidad Nacional de Cordoba
2021 - Afio del homenaje al Premio Nobel de Medicina Dr. César Milstein

Resolucion Decanal

NUmero: RD-2021-4237-E-UNC-DECH#FCM

CORDOBA, CORDOBA
Martes 21 de Diciembre de 2021

Referencia: EX-2021-00748579- -UNC-ME#FCM- Convenio entre la FCM y el Ministerio de Salud
de la Provincia de Cha

VISTO:

- Las presentes actuaciones en las que se solicita la firma de un Convenio Especifico entre la Facultad de
Ciencias Meédicas y el Ministerio de Salud de la Provincia de Coérdoba, con el objetivo de realizar
actividades de practicanato o Curso anual de ayudante alumno;

CONSIDERANDO:

- Que es una actividad pedagdgica universitaria extracurricular que permitird a los alumnos regulares de la
Facultad la adquisicidon de conocimientos académicos y se relacionan directamente a la practica de casos

concretos;

- Que la Ordenanza del Honorable Consejo Superior N° 6/12 delega en los sefiores Decanos la firma de los
Convenios especificos y los Acuerdos Individuales respectivos;

- Que al Expediente de referencia se agrega la documentacion requerida por la Ordenanza antes mencionada;
- Que el Informe del Sr. Asesor Juridico, no tiene objecion legal que formular a la firma del Convenio;
Por ello;
EL DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
RESUELVE:

Art. 1° Convalidar el Convenio Especifico entre la Facultad de Ciencias Médicas y el Ministerio de Salud
de la Provincia de Cérdoba, el cual forma parte integrante de la presente resolucion como archivo embebido.

Art. 2°: Registrar y asentar en el sistema Micure para dar cumplimiento a la Ord. 6/12.
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CONVENIO ESPECIFICO DE PRACTICANATO - CURSO ANUAL DE
AYUDANTE ALUMNO
ENTRE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE CORDOBA
Y EL MINISTERIO DE SALUD DE LA PROVINCIA DE CORDOBA

Entre la FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CORDOBA, representada en este acto por el Sr. Decano Dr. Rogelio Pizzi, con domicilio en
Av. Enrique Barros S/N - Ciudad Universitaria, en adelante la FACULTAD por una parte, y el
MINISTERIO DE SALUD DE LA PROVINCIA DE CORDOBA, en adelante el MINISTERIO .
representada en este acto por el Dr. Diego Hernan Cardozo, en su caracter de Ministro de
Salud de la Provincia de Cérdoba, con domicilio en Av. Vélez Sarsfield N° 2311 de la ciudad
de Cordoba, provincia de Cordoba, por la otra parte; de mutuo y comun acuerdan celebrar,
el presente Acuerdo Especifico sujeto a las siguientes clausulas:

Finalidad del Convenio

1. Obijetivo:

El Practicanato - Curso anual de Ayudante Alumno es una actividad pedagégica universitaria
extracurricular que permite a los alumnos regulares de la FACULTAD la adquisicion de
conocimientos, la realizacién de tareas de consultoria, estudio o experimentacion académica
fuera de los ambitos naturales de su estructura y relacionados directamente con la
aplicacion a un caso concreto de todos o partes de los conocimientos adquiridos a lo largo
de sus estudios.

2. Objetivos Generales:

El Practicanato reconoce como principal fuente pedagogica la posibilidad de brindar a sus
alumnos realizar una experiencia practica complementaria en la formacion elegida en
organizaciones con el objetivo especifico de permitirles tomar contacto directo con la
realidad de la vida profesional.

El Practicanato debera permitir en consecuencia la interaccion real de sus alumnos con
instituciones que deseen y permitan que los alumnos de la carrera de Medicina de la
Facultad de Ciencias Médicas, estudien y propongan soluciones a problemas y /o proyectos
en los que tienen real interés en recibir el aporte académico.

3. Actividades

El Practicanato implica la realizacion de una experiencia profesional, donde las actividades
realizadas por los alumnos seran supervisadas por un profesional designado como Docente
Responsable, quien tendra a su cargo la coordinacion de la actividad de los alumnos para el
cumplimiento de su curso.
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4. Lugar
Las actividades propias del Practicanato - Curso anual de Ayudante Alumno se llevaran a
cabo en los Hospitales Provinciales dependientes de este MINISTERIO.

5. Extension

El practicanato - Curso anual de Ayudante Alumno tendra una duracién de 9 meses. Para
garantizar la formacion teérica y practica que garantice el logro de las metas académicas y
objetivos de formacion, se distribuyen en tres ambitos de practica/rotaciones.

6. Régimen disciplinario

Los practicantes deberan cumplir con las exigencias de asistencia, puntualidad, dedicacion y
diligencia, y deméas condiciones de seguridad, higiene y protocolos que establezcan la
FACULTAD y el MINISTERIO.

Deberan cumplir igualmente con el Reglamento Interno de los HOSPITALES en lo que
respecta a las normas de confidencialidad, consulta restringida a personal especificamente
designado por la empresa y manejo reservado de los datos proporcionados a los mismos,
referidos a la empresa.

7. Control

La FACULTAD, a través de su Docente responsable, suscribira, una vez concluida la
practica profesional, un informe que le sera entregado al practicante, donde consten las
caracteristicas principales de la practica, pudiéndose incluir en el mismo un concepto
evaluativo de la labor desarrollada.

8. Deberes

EI MINISTERIO manifiesta que las instalaciones de sus Hospitales cumplen con las normas
de Seguridad e Higiene del Trabajo y de Riesgos del Trabajo previstas en las normas
legales vigentes. En especial, se deja expresamente constancia que se han implementado
en el lugar de realizacién los correspondientes protocolos de bioseguridad correspondientes.

El MINISTERIO debera facilitar, a quien designe la FACULTAD, la supervision de las
actividades realizadas por los practicantes dentro de sus instalaciones.

La FACULTAD extendera a sus alumnos las coberturas de seguro y asistencia de urgencia
que posee para los establecimientos propios.

La FACULTAD asegurard las condiciones pedagdgicas que requiere la formacion del
practicante.

9. Practicantes

Para acceder al practicanato los estudiantes deberan ser alumnos regulares de 4° y 5° afio
de la Carrera de Medicina de la FACULTAD y deberan presentar la siguiente
documentacion:

- Seguro otorgado por la Facultad de Ciencias Médicas.

- Carné de vacunacion completa incluidas las dos dosis de la vacuna anti COVID-19.

- Declaracion jurada de glusencia de sintomas relacionados con el COVID-19.

ina 2 de 11577 DE SALUD





Antes de iniciarse el practicanato, cada estudiante suscribird una Acta Compromiso en
cuatro ejemplares, dos para la FACULTAD, uno para el HOSPITAL y uno para el
practicante.

La situacion del practicanato no generara ningtn tipo de relacién juridica ni remunerativa
entre el practicante y el MINISTERIO.

10. Suspensién o denuncia

Cualquiera de las partes podra suspender o denunciar el presente Acuerdo Especifico, con
la sola condicion de dar aviso fehaciente a la otra parte con una anticipacion no menor de
treinta dias, sin que ello genere responsabilidad alguna. Cuando alguna de las partes incurra
en incumplimiento, el aviso se debera efectuar dentro de los quince dias de producido y
comprobado el motivo que provocé la situacion.

11. Domicilio y jurisdiccion

Para todos los efectos judiciales y extrajudiciales del presente, las partes constituyen como
domicilios especiales los arriba enunciados, y se someten a la jurisdiccién de los Tribunales
Federales de la Provincia de Cérdoba.

CONFORMES, las partes suscriben dos ejemplares de un mismo tenor y a un solo efecto,
en la ciudad de Cérdoba, a los 4 dias del mes de octubre del afio 2021.

Por la Universidag Nacional de Cérdoba Por el Ministerio de Salud de la Provincia
de Cérdoba

Dr. Rogelio Pizzi.
Decano Ministro
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ANEXO |
PLANILLA DE ASISTENCIA

Alumno:

Docente Responsable:

Hospital:

FECHA| HORA HORA | ACTIVIDAD DESARROLLADA FIRMAS
ENTRADA | SALIDA

r. DIEGO HERNAN CARDCICL
MINISTRO DE SALUD

Faculiad de (engiag Médioas
UniversidagMacignaf de Cdrdabs
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ANEXO I
ACTA INFORMATIVA Y DE COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD PARA
ESTUDIANTES DEL PRACTICANATO - CURSO ANUAL DE AYUDANTE ALUMNO

DNL...coo i, , con fecha de nacimiento ........ fisias bt e , alumno/a del .........
afio de la carrera de Medicina de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad
Nacional de Cérdoba y en virtud de la Ley Nacional N° 25.326 de proteccion de datos,
derechos y obligaciones, en materia de informacion y documentaciéon clinica, se
compromete a guardar secreto profesional y la maxima confidencialidad sobre la informacion
y datos de caracter personal a los que tenga acceso durante la realizacion del practicanato -
Curso anual de Ayudante Alumno en ....................ccc.cccooecveveeoneee oo durante el
periodo de practicas desde ... Y hasta  ooosnsmanacen
Estas obligaciones subsistiran aun después del practicanato. En caso de incumplimiento de
esta normativa se estara sujeto al régimen sancionador aplicable en la legislacion vigente,
ademas de ser considerado como una falta grave y motivo de suspension inmediata del
Curso.

He comprendido y acepto el compromiso de confidencialidad.

Firma del alumno Fecha: ......../........].......

Ur. DIEGO HERNAN CARDOZO
MINISTRO DE SALUD

Facultad de Clencips Médicas
Universidad Nacl
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ANEXO Il
ACTA COMPROMISO

Nombre del alumno ......................coooooiveeeecciicn DN o con domicilio
LT R , alumno regular de la carrera de
Medicina de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de Cérdoba, se
notifica en este acto que ha sido seleccionado como Practicante, y manifiesta que:

1. Conoce y acepta las disposiciones establecidas en dicho Acuerdo.

2. Se obliga a cumplir todas y cada una de las obligaciones a su cargo, que surgen de las
normas y del Convenio especifico mencionado, poniendo para ello la mayor diligencia,
comprometiéndose a hacerlo también de buena fe y obligandose a considerar informacion
confidencial toda informacién que llegue a su conocimiento con motivo del desarrollo de su
préactica.

3. Conoce y acepta las modalidades del practicanato que llevara a cabo en
............................................. durante el lapso necesario para cumplimentar las horas
de practicas establecidas, realizando las tareas asignadas por el Docente Responsable del
Practicanato - Curso anual de Ayudante Alumno.

4. En caso de renuncia al practicanato, ésta debera ser presentada ante el Decano/a de la
Facultad de Ciencias de Médicas de la Universidad Nacional de Cérdoba.

5. La situacion de practicante no generara ningun tipo de relacion juridica ni remuneracion
entre el practicante y el MINISTERIO.

6. Declara conocer y aceptar sus responsabilidades para el caso de incumplimiento parcial o

total, o de cumplimiento defectuoso, de sus obligaciones.

Para que conste, se firma cuatro ejemplares de un mismo tenor y a un solo efecto, en la
ciudad de Cérdoba, a los del mes de del afo.. ..o

Firma MINISTERIO Firma FACULTAD

Firma ALUMNO

Prof. iz r e {1
@STEC0 HERNAN CARDOZO
8 MINISTRO DE SALUD
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ANEXO IV )
INFORME SOBRE DESEMPERNO

CONCEPTO: Excelente - Muy Bueno - Bueno - Regular - Malo (Tache lo que no
corresponda)
OBSERVACIONES:

Firma de profesional:

Dr. DIEGO HE dhai
MINISTRO DE SALUD

IF-2021-00748584-UNC-ME#FCM
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ANEXO V
FICHA
Curso anual de Ayudante Alumno - Practicanato

Catedras de.................. y Servicio de................. Hospital.............cc.....
Localidad...............
Titulo: CURSO PRACTICANATO - AYUDANTE ALUMNO
B
Directores:
® Prof. Dr. de Catedras de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional

de Cordoba. En caso de realizarse en un Hospital de la Provincia de Cérdoba donde no

existan Catedra/s, el Director seré el Docente responsable de los alumnos de la PFO.

e Jefe de SEWVICIO 5: sy isnmsns irsmsiimmammen nets Director del
HBSDRAL . kv. consesiimmsismmr oo

Docentes/responsables:

Deben ser de ambas instituciones, si existen Catedras de la FACULTAD.

Secretaria: a cargo del Comité Académico / Comité de Capacitacion, Docencia e

Investigacion del Hospital correspondiente.

(*Datos a completar en funcién de la teméatica del Curso que se desarrolle)

FUNDAMENTACION:

RELACION CON EL PERFIL DEL EGRESADO DE LA CARRERA DE MEDICINA

METAS ACADEMICAS/OBJETIVO GENERAL:

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

IF-2021-00748584-UNC-ME#FCM
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COMPETENCIAS A ADQUIRIR POR EL ESTUDIANTE AL FINALIZAR EL CURSADO:

PROGRAMA DEL CURSO
Maodulo 1.
Médulo 2
Madulo 3.
Médulo 4.

CARGA HORARIA: total: no menos de 200 hs
e Formacion Tedrica: ........horas.

e Formacion Practica: ....... horas.

CARACTERISTICAS GENERALES DEL CURSO:

e Dirigido a alumnos regulares de 4° y/o 5° afio de la Carrera de Medicina de la UNC

e Duracion: 9 meses.

e Capacidad maxima: .......... estudiantes (Se debera definir de acuerdo a la capacidad de
profesionales involucrados, la casuistica de la Institucion y de las normas de bioseguridad
del Hospital).

e Ambito de desarrollo préactico: Servicio de...ooiiiiiii
HoshHak Lot e
e Desarrollo teérico via aula virtual de la Catedrade....................... (contenidos tedricos

virtuales y bibliografia).

MODALIDAD DE INGRESO Y SELECCION DE POSTULANTES
Pre-Inscripciones:
Podran aspirar a realizar el curso los alumnos regulares de 4° o 5° afio de la Carrera de
Medicina. Se consideraran postulantes a los estudiantes que realicen preinscripcion en la
Secretaria de la Catedra de......... 0 del Comité de Capacitacion y Docencia (via
7 (1) | . SO L y presenten la documentacién requerida:

1. Datos personales

2. Certificado de alumno regular de 4 o 5 afio de Universidad Nacional de Cérdoba

3. Certificado de promedio general de la carrera al momento del llamado a Concurso.

Los alumnos ingresantes seleccionados, deberan presentar, ademas:
1. Seguro ART (otorgado por la FCM por alumno regular)

IF-2021-00748584-UNC-ME#FCM
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2. Carné de vacunacion completa incluidas las dos dosis de la vacuna anti COVID 19.
3. Declaracion jurada de ausencia de sintomas relacionados con el Covid- 19

Examen de ingreso y orden de mérito
Para el establecimiento del orden de mérito se tendra en cuenta el promedio de la carrera .

ORGANIZACION Y MODALIDAD DE CURSADO. Rotaciones.

El curso tiene una duracion de 9 meses. Para garantizar la formacion teérica y practica que
garantice el logro de las metas académicas y objetivos de formacion, se distribuyen en tres
ambitos de practica/rotaciones.

Esto es un ejemplo

Rotaciones Cirugia Traum. Clinica Total
(3 meses) | (3 meses) (3 meses) (9 meses)
Carga horaria Tetrica 20 20 20 60
Carga horaria Practica 80 80 80 240
Total 100 100 100 300
Distribucién de estudiantes: Los estudiantes se distribuiran en ----—-— grupos de Guardia

(uno a cada dia habil de la semana). Los fines de semana seran rotativos distribuidos
equitativamente entre los —-------grupos. Cada grupo, a su vez, se divide en ——-—— -~
subgrupos/turnos rotativos de 6 HS c/u (de acuerdo al nuimero de ingresantes),
EXCLUSIVAMENTE DE DIA.

En cada turno los subgrupos se dividiran de la siguiente manera: 2 Alumnos en
Traumatologia, 2 en Cirugia Menor, 2 en Emergentologia, etc (esto es un ejemplo). Al
finalizar el curso cada alumno debera haber participado en las areas descritas. (Esto es un
ejemplo)

ACTIVIDADES
e CLASES TEORICAS sincrénicas presenciales/virtuales (Material en aula virtual
https://fcm.aulavirtual.unc.edu.ar/.
e ACTIVIDADES PRACTICAS supervisadas (registros en bitacora individual).

IF-2021-00748584-UNC-ME#FCM
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e OTRAS: discusion de casos clinicos, lecturas y actividades en aula invertida via aula

virtual.

Profesionales Responsables:

® Los profesionales responsables de cada area asignaran 1 profesional /tutor por dia
de guardia, que estard a cargo del acompafamiento y supervisién del grupo de
practicantes en su especialidad. Incluir el nombre de dicho Médico-

® La actividad tedrica (clases y evaluaciones) sera supervisada por las directoras del
Curso, a través de la plataforma Moodle en el aula virtual del curso.
https://fcm.aulavirtual.unc.edu.ar/. Las clases tedricas seran dictadas por los
docentes de la FCM, UNC.

EVALUACION Y REQUISITOS PARA LA APROBACION.
e Inscripcién en tiempo y forma en la FCM UNC.

¢ Participacion/Asistencia al 80% de actividades practicas propuestas (incluye
rotaciones por las areas propuestas). Registro de actividades en bitacora individual.

® Aprobacion de la evaluacion practica (proceso y resultado). Durante las instancias de
rotacion, el estudiante dara cuenta de la adquisicién de las nuevas competencias.
Registro en Grilla de cotejo.

e Evaluacién Tedrica parcial (contenidos de clases y bibliografia) mediante examen
multiple opcién en aula virtual (3 parciales al finalizar de cada rotacion).

® Aprobacion de Evaluacion Final tedrico-practica con pacientes reales (7 puntos o
mas en grilla de cotejo). Se contempla la posibilidad de examenes recuperatorios
para la aprobacion del curso.

e Se evalla la posibilidad de que la actividad genere créditos con valor para acreditar
los antecedentes del Examen Unico a las Residencias en Salud.

BIBLIOGRAFIA: si fuera necesaria.

Firma DIRECTORA/DIRECTOR

-ME#FCM

i . Di v WARDULY
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