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[. INTRODUCCION:

Por la ubicacién geogréfica del estado de Aguascalientes se contemplé la necesidad de
crear un centro regional altamente especializado para la atencion médica de las
enfermedades cardiovasculares que ocupan la causa nimero uno de mortalidad en

nuestro pais.

El Centenario hospital de especialidades “Miguel Hidalgo” ha vivido una evolucion
importante, ya que de realizar funciones de segundo nivel, actualmente cuenta con
instalaciones y servicios de un Hospital de tercer nivel de atencidon médica para servicio
de la comunidad y cuenta ademas, con un departamento de Cardiologia que incluye a la
residencia médica de la especialidad y los servicios de sub especialidad.

El plan de estudios proporciona los lineamentos generales para la formacién de los
residentes de Cardiologia que se desempefiaran en las tareas asistenciales del Hospital
de Especialidades apoyadas por personal calificado. Es destacada la participacion de
los residentes de cardiologia en la elaboracion de diferentes proyectos de investigacion
clinica, con lo cual la Universidad Auténoma de Aguascalientes obtiene elementos

distintivos de desarrollo.

Con la responsabilidad social de velar porque sus planes y programas de estudio en el
posgrado médico cumplan con la finalidad de formar a especialistas competentes y
capaces de responder a las demandas y expectativas de salud en la poblacién
Aguascalentense y de la Region, la Universidad Auténoma de Aguascalientes (UAA) pone
en marcha una reforma educativa con fundamento en el Plan Unico de Especialidades
Médicas (PUEM). La relevancia de esta propuesta pedagdgica radica no solamente en
una modificaciéon completa de la ensefianza de la medicina, sino de manera particular,
establece la participacion interinstitucional entre la Facultad de Medicina, las Instituciones
de Salud y los Consejos Mexicanos de Certificacién de Médicos especialistas.

El presente documento contiene la informacion concerniente a los elementos que hacen
posible la revision del programa de la especialidad en Cardiologia, tomando como base

las politicas vigentes y la normatividad en materia de docencia de la Universidad
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Auténoma de Aguascalientes y de las instancias que regulan la educacion superior en

nuestro pais.

El plan de estudios se estructura de acuerdo al formato de presentacion propuesto por la
Direccion General de Investigacion y Posgrado de la Universidad Auténoma de
Aguascalientes, sefialando en cada uno de sus apartados la informacidn necesaria para
darle una consistencia que permita su pertinencia, factibilidad y competitividad con los

sistemas de calidad.

El hecho de que la Universidad Autbnoma de Aguascalientes haya ofrecido anteriormente
la especialidad en Cardiologia, permitié al comité de revision, dar una fundamentacion
importante, ya que fueron tomados como base los aspectos de la implementacion para

crear un programa de mejor calidad.

En esta propuesta de la especialidad se encontraran los siguientes apartados: los datos
de identificacion del programa, la mision y vision de la Maestria en Ciencias Biomédicas;
asi mismo, la Justificacion y la fundamentacion de la maestria en la que se consideraron
las necesidades sociales a las que atiende, el mercado laboral, la demanda estudiantil, los
planes de desarrollo nacional, estatal e institucional, tendencias en la formacion

profesional, el andlisis de planes de estudios similares a nivel nacional.

El siguiente apartado es la factibilidad tanto académica como econdémica: ahi se
fundamenta el nlcleo basico de profesores para implementar la especialidad, se
mencionan ademas los principales elementos de infraestructura y equipamiento, también

en este apartado se sefialan las estrategias de operacién y de desarrollo del posgrado.

Se fundament6 con la revision de programas similares en el pais y en el extranjero, asi
como en recomendaciones del plan Gnico de especialidades medicas (PUEM), con un
enfoque de acuerdo a las necesidades y particularidades de la institucibn médica
“Hospital Miguel Hidalgo”, siempre con la finalidad de que el alumno alcance los objetivos
para su buen desempefio en la atencién medica, investigacion y educacion.

A continuaciébn se presentan los objetivos del programa, tanto generales como

particulares; las metas de la especialidad, el perfil del alumno de ingreso y egreso; los
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requisitos de admision; el proceso de seleccion para elegir a los aspirantes; la flexibilidad
del plan de estudios; la estructura curricular, en la que se sefiala la duracién del posgrado;
la distribucion por areas y ejes de formacion; el plan de estudio especificando el nimero
de horas tedricas y practicas, asi como los créditos por cubrir por parte del estudiante; el

mapa curricular donde se presenta la forma en cémo esta organizado el plan de estudio.

Se continda con una descripcion de las materias; también se mencionan las Lineas de
Generacion y Aplicacion del Conocimiento de los profesores organizados en Cuerpos

Académicos que permiten la atencién al estudiante.

El siguiente apartado, son lo requisitos para obtener el grado que el estudiante debera de
cumplir; en seguida se presenta el tipo de aprobacion que el comité solicita al H. Consejo
Universitario. También se incluye en la propuesta el tiempo y procedimiento para evaluar
el programa y asegurar su calidad. Asimismo, se describe el trabajo realizado por el

comité curricular para la elaboracion del plan de estudios.

Finalmente, se presenta el material de consulta empleado para la elaboracién del presente

plan de estudios.

La tarea de diagnosticar continuamente el aprendizaje y de rectificarlo mientras se
desarrolla, merece especial atencion en la didactica moderna y constituye un control
fundamental y obligatorio relacionado a la actuacién del personal. Este aspecto es tan

importante y necesario como son la motivacion, manejo y evaluacion del rendimiento.

ll. ANTECEDENTES HISTORICOS DE LA ESPECIALIDAD EN C ARDIOLOGIA:

La Cardiologia se constituye en México en 1924, en el Hospital General, al agruparse a
los pacientes cardiolégicos en el pabellon 21, del cual era Jefe el Dr. Ignacio Chavez.
Tres afos después, se convierte en un pabellén de Cardiologia de acuerdo al modelo de
los servicios de Vazquez y Laubry en Paris.  Con Manuel Martinez Baez, Ignacio
Gonzalez Guzman, José Joaquin lzquierdo, Salvador Aceves, Tedfilo Ortiz, Manuel
Vaquero y Luis Méndez entre otros, se formé la primera generaciéon de cardidlogos

mexicanos.



Primera revisién curricular

En 1930, el mismo grupo funda la revista “Archivos Latinoamericanos de Cardiologia y
Hematologia”, y su continuacion es los “Archivos del Instituto Nacional de Cardiologia” la
cual sigue siendo publicada regularmente hasta la fecha. En 1935, fue fundada la

Sociedad Mexicana de Cardiologia.

En 1937, emulando los acontecimientos en el Hospital General, Jorge Meneses Hoyos
organizé un servicio de Cardiologia en el Hospital Militar. El primer libro de texto sobre la
especialidad, después de las lecciones publicadas por Chavez en 1930, fue ‘la

Cardiologia” publicada en 1939 por Meneses.

La fundacion en 1944 del Instituto Nacional de Cardiologia, dio a los cardiélogos
mexicanos la infraestructura que les permiti6 convertirse en un modelo con alcance
internacional, mismo que dia a dia se renueva de equipo en las nuevas instalaciones que
se estrenaron en el afio de 1976. Actualmente sigue siendo el centro cardiolégico mas

importante de Latinoamérica.

En el Hospital General de la Ciudad de México, privado de su excelente servicio de
cardiologia al emigrar el mismo, logré establecer en 1952 un nuevo servicio de
Cardiologia con atencién y ensefianza bajo los esfuerzos de Enrique Arce Gomez y
Guillermo Bosque Pichardo. Luis Méndez consiguié algo de mayor envergadura en el
Hospital de Cardiologia del Centro Médico Nacional del IMSS y Enrique Pards Chavero
logré establecer una unidad modelo para el tratamiento de problemas coronarios en el
Hospital Espafiol, siendo también notable el desarrollo de la Cardiologia Pediatrica en
manos de Alfredo Vizcaino y Juan Luis Gonzéalez Serna en el Hospital Infantil de México

Federico Gomez, y Carlos Pérez en el IMSS.

Con Residencias hospitalarias establecidas practicamente desde su fundacion, el Instituto
Nacional de Cardiologia y el IMSS han sido sustento medular en la formacion de
especialistas. Actualmente, poco menos de una docena de sedes contribuye a esta
importante actividad docente.

Como proyecto de un plan del Estado de Aguascalientes que venia funcionando desde

Julio de 1990, se crea el servicio de Cardiologia en el entonces Hospital “Miguel Hidalgo”
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debido a las necesidades de salud, el Dr. José Manuel Ramirez Isunza, entonces
Director del Instituto de Salud del Estado en Aguascalientes, en respuesta a la creciente
demanda de atencién especializada en un hospital en transformacién y con una visiéon
social y asistencial, realizé las gestiones correspondientes para la formacion del Servicio y
Residencia en Cardiologia en el ahora “Centenario Hospital de Especialidades Miguel
Hidalgo” en el afio de 1991.

l1l.- IDENTIFICACION DEL PROGRAMA DE POSGRADO:

Centro: Ciencias Biomédicas
Departamento: Medicina

Nombre del programa: Especialidad en Cardiologia
Modalidad educativa: Tradicional

Nivel a otorgar: Especialidad médica

Orientacion del programa:  Posgrado que especializa en la profesion cientifico-practico

Tipo de Programa : Cientifico- Practico

3.1.- MISION DE LA ESPECIALIDAD:

La Especialidad en Cardiologia del Hospital Miguel Hidalgo avalada por la Universidad
Auténoma de Aguascalientes, es un programa con la responsabilidad de preparar
profesionales en medicina especialistas en la Cardiologia capacitados con los
conocimientos vigentes, habilidades, actitudes y valores como: la honestidad, lealtad,
responsabilidad, respeto, humanismo, equidad, solidaridad, actitud de servicio con ética
profesional y comprometidos con la investigacion basica en el area de Cardiologia asi

como con la sociedad, la atencion integral del enfermo, tanto para la promocion de la
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salud, prevencién, diagnéstico temprano, manejo oportuno Yy rehabilitacion de los
pacientes con enfermedades cardiovasculares, en apoyo a las acciones asistenciales y
contribuir al desarrollo integral de la salud de la sociedad del estado de Aguascalientes y

de México.

3.2.- VISION DE LA ESPECIALIDAD AL 2014:

La Especialidad en Cardiologia esta consolidada en su estructura académica,
Infraestructura de apoyo (espacios y material bibliohemerografico) y sus mecanismos de
operacion que se lleve son rigurosos de tal manera se asegure el cumplimiento de la
formacion, de estrategias de calidad y de las recomendaciones de organismos externos.

El funcionamiento de la Especialidad se distingue por el trabajo colegiado entre los pares
universitarios y del hospital, existe suficiente comunicacion y actividades de coordinacion
para detectar necesidades y proporcionar soluciones remédiales; hay mecanismos de
evaluacion y supervision para el aseguramiento de la calidad del posgrado y de la

formacion del estudiante.

Los profesores médicos del Hospital en colaboracién con los profesores de la UAA,
comprometidos con la investigaciébn generaran conocimiento original, siempre con un
espiritu de progreso al servicio de la comunidad. Manteniendo valores como: la
honestidad, lealtad, responsabilidad, respeto, humanismo, equidad, solidaridad, actitud de
servicio, ética profesional. Sus acciones tienen proyeccion hacia la comunidad cientifica
nacional e internacional a través de participacién en reuniones académicas, publicaciones
y todo medio de difusién accesible, para contribuir al conocimiento cientifico. Los
profesores se distinguen por su compromiso en la formacién de recursos humanos de
calidad y su trabajo de colaboracion entre los colegas para la investigacion,
incrementando la productividad cientifica derivada de las lineas de investigacion

consolidadas en la especialidad.

La Especialidad esta comprometida en formar médicos especialistas en Cardiologia con
los conocimientos académicos soélidos, para prevenir, tratar oportunamente y rehabilitar al

enfermo, colaborando con el Estado de Aguascalientes y con México mediante la atencién
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de enfermedades cardiovasculares. Los estudiantes adquieren una visién amplia derivada
de los intercambios académicos con las diferentes instituciones nacionales, gracias a los

convenios.

Los egresados estan capacitados para el desarrollo de la investigacion en el area de
cardiologia, se distinguen por su actuar humanista comprometidos con la sociedad.

IV.- JUSTIFICACION:

Las enfermedades Cardiovasculares son la primera causa de muerte en nuestro estado,
donde mueren dos personas al dia. Para atender ésta necesidad, el Hospital Miguel
Hidalgo de Aguascalientes cuenta con la infraestructura, maestros, laboratorios y el
personal capacitado para formar médicos especialistas en Cardiologia comprometidos en
la prevencion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion de estas enfermedades. En los
proximos quinguenios se incrementara la expectativa de vida, lo que traera consigo, una
mayor poblacion geriatrica, lo que implica incremento en la incidencia de enfermedades
crénico degenerativas, por lo que sera necesario mas especialistas en Cardiologia asi

como el desarrollo de la investigacion para la busqueda de mejores soluciones oportunas.

V.- FUNDAMENTACION:

5.1.- NECESIDAD SOCIAL:

Actualmente las enfermedades crénico degenerativas son la principal causa de muerte en

los paises desarrollados, muy similar se observa en paises en vias de desarrollo.

La causa de Mortalidad més frecuente a nivel nacional son las enfermedades del corazon,
y en especial la cardiopatia isquemica. En el afio de 1996 se reportaron 436,321
defunciones totales, de las cuales 65,303 fueron ocasionadas por enfermedades de
corazébny de estas, 40,285 fueron por cardiopatia isquemica, 5,852 muertes por disrritmia
cardiaca. En 1997 las principales causas de mortalidad en edad productiva, son en

primero los Accidentes, seguidos por tumores malignos y en tercer lugar enfermedades

10
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del corazo6n, mientras que en edad post productiva las enfermedades del corazén ocupan

el primer lugar.

En nuestro estado las enfermedades del corazén desde 1992 hasta la fecha son la
principal causa de muerte como se reporta en los censos del INEGI. Esta creada la
necesidad social de contar con personal especializado para atender a personas con
patologia de corazdén y mas importante, para realizar medidas preventivas y abatir esta

patologia que constituye una epidemia del siglo XXI.

El Centenario Hospital Miguel Hidalgo, cuenta con la formacién de personal especializado
en Cardiologia, y contribuye a satisfacer una necesidad social, preparando profesionistas
médicos con un perfil que considera la cardiologia preventiva y asistencial.

5.2.- MERCADO LABORAL:

Existen en el estado Hospitales del Sector Salud como IMSS, ISSSTE vy el propio Hospital
Miguel Hidalgo donde se emplea a personal especializado en cardiologia, Otras fuentes
de trabajo es en la practica privada para la atencion del paciente cardiol6gico sin olvidar la
posibilidad de la docencia y la investigacion en diferentes instituciones del estado. Hay
gue hacer notar que los médicos que solicitan realizar la Especialidad en este hospital son
de diferentes lugares de la Republica por lo que el mercado laboral se abre, dado que en
ocasiones son de zonas donde la poblacion carece de personal con especialidad en
Cardiologia aumentado su fuente de trabajo

5.3.- DEMANDA ESTUDIANTIL:

El posgrado en Cardiologia requiere como pre requisito el haber cursado 2 afios como
minimo de Medicina Interna. Sabemos que se otorgan aproximadamente 530 plazas para
Medicina Interna por afio, en donde la demanda ha ido incrementando de 1482 en 1995 a
5000 en 2007. Una de las primeras especialidades que solicitan los internistas en
formacion, es la Cardiologia. En el Hospital Hidalgo se ha mantenido su ocupacion de 2
residentes por afio y han egresado desde que se creo esta especialidad 20 Cardi6logos
de los cuales la mayoria trabaja en la practica médica privada. 15 de los 20 egresados se

han certificado en el Consejo Mexicano de Cardiologia.

11
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5.4.- PLANES DE DESARROLLO:

5.4.1.- PLAN NACIONAL DE DESARROLLO 2007-2012:

De acuerdo con el Plan Nacional de Desarrollo 2007-2012, como respuesta a las mdltiples
necesidades en materia de salud presentes en nuestro pais, el gobierno federal destina
un porcentaje de su producto interno bruto, al desarrollo e implementacion de estrategias

encaminadas a la mejora de la calidad de los servicios; algunas de ellas son:

Con el objetivo de mejorar las condiciones de salud de la poblacién, se proponen
estrategias como la promocién de la participacién activa de la sociedad organizada y la
industria en el mejoramiento de la salud de los mexicanos, asi mismo la de integrar
sectorialmente acciones de prevencion de enfermedades. Las acciones de prevencién en
salud y calidad de vida de la poblacion evitaran altos costos de tratamiento en el futuro.
Sin embargo, estas acciones se llevan a cabo sin una efectiva coordinacién entre las
distintas instituciones publicas de salud y con un financiamiento dispar. Para incrementar
la efectividad de las politicas de prevencion en salud, es necesario ordenar las acciones
de prevencion de las enfermedades de todas las instituciones publicas de salud, bajo una
estrategia coordinada por la Secretaria de Salud y con prioridades claramente
establecidas. Esta estrategia debe incluir a las instituciones de los distintos érdenes de

gobierno y no sélo a las correspondientes al orden federal.

Por otra parte con el objetivo de brindar servicio de salud eficiente, con calidad, calidez y
seguridad para el paciente, se han propuesto una serie de estrategias: a) junto con el
mayor alcance de los servicios de salud y el mejoramiento de su infraestructura y
equipamiento, es fundamental la superacién profesional y la sensibilizacién de quienes
atienden al publico usuario, logrando que los mexicanos cuenten con servicios de salud
eficientes y de alta calidad, asi como con calidez y profesionalismo, b) asegurar los
recurso humanos, equipamiento, infraestructura y tecnologias de la salud, suficientes,
oportunas y acordes, fortaleciendo la capacitacion profesional de avanzada entre el
personal médico, enfatizando la investigacion y la actualizacién sobre los adelantos e
innovaciones mas recientes en la medicina en sus diferentes especialidades, para evitar
las evaluaciones clinicas esquematicas y rutinarias que conducen a diagnésticos

superficiales y de perjuicio de la salud e incluso de la vida del paciente. c) se requiere de

12
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personal sanitario que contribuya en cantidad y conocimientos a atender las
enfermedades de las distintas regiones. Por lo que se impulsara la formacién y desarrollo
de recursos humanos en la aplicacion de un sistema de evaluacion del desempefio,
soportado en el acceso a la informacidn cientifica y operativa y d) implantar un sistema
integral y sectorial de calidad de la atencion médica con énfasis en el abasto oportuno de
medicamentos. Las acciones dirigidas a las tres dimensiones de la calidad: por una parte
se enfocara hacia los ciudadanos y los profesionales de la salud, proponiendo la mejora
de la calidad como el eje de atencion. Por otra parte, se dirigird a las organizaciones a
través de estrategias de la calidad para la gestion de los servicios de salud, cuya finalidad

es conducir transformaciones que favorezcan la innovacion.

De la misma manera con el objetivo de garantizar que la salud contribuya a la superacion
de la pobreza y al desarrollo humano en el pais, a través de la estrategia de consolidar la
investigacion en salud y el conocimiento en ciencias médicas vinculadas a la generacién
del patente y el desarrollo de la industria nacional. México cuenta con los recursos y
activos necesarios para generar investigacion y conocimientos en ciencias de la salud,
sin embargo, la creacién de nuevo conocimiento rara vez alcanza a materializarse en
bienes comerciables y generadores de ingreso para sus autores y para el pais, por tanto,
para que la investigacién en ciencias de la salud se convierta en motor generador de
empleos en el pais, se establecera una agenda nacional que incentive la investigacion,
particularmente en el area de biotecnologia, pero también que facilite y estimule el
registro de patentes de nuevos procesos y productos, e impulse la comercializacion e
industrializacion de los mismos.

5.4.2.- PLAN DE DESARROLLO DEL ESTADO DE AGUSCALIEN TES 2004-2010

Por otro lado, el Plan de Desarrollo del Estado de Aguascalientes 2004-2010, plantea una
atencién médica con calidad y calidez, pretende ampliar y mejorar la cobertura de los
servicios de salud que se ofrecen a la poblacion induciendo y fomentando la cultura de la
prevencién a través de una atencion especializada y dirigida a los diferentes grupos de la
poblacion.

Asimismo, se pretende aumentar la inversion en materia de investigaciéon, capacitacion y

vinculacion destinada a la profesionalizacién y actualizacion continua del personal del

13
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sector salud, a través de la implementacidon de mecanismos permanentes de capacitacion
y certificacion del personal de los hospitales, clinicas y centros de salud del Estado, asi
como con la difusion de los proyectos de investigacién y otros articulos de interés

cientifico realizados en el sector local, y publicados en una revista médico cientifica.

5.4.3.- PLAN DE DESARROLLO DE LA UNIVERSIDAD AUTONO MA DE
AGUASCALIENTES 2007-2015

De igual forma, de acuerdo al Plan de Desarrollo Institucional 2007-2015, la Universidad
Auténoma de Aguascalientes (UAA), como Institucién de Educacién Superior lider en la
entidad, en su misién establece, ofrecer servicios de calidad, oferta programas educativos
de posgrado que responde a necesidades de educacién permanente, con un alto nivel de
calidad respaldada en el reconocimiento de éstos por organismos y/o padrones de
excelencia y con elementos de flexibilidad que permiten atender distintas necesidades de

formacion de los profesionales que participan en ellos. Atiende

Asimismo, mantiene el liderazgo local y regional en la funcién institucional, ya que cuenta
con lineas de investigacion pertinentes para el desarrollo de proyectos con estandares de
calidad a nivel nacional e internacional que atienden e impulsan el desarrollo local,
regional y nacional. Por ello los programas educativos de dichos niveles se encuentran
sustentados en los avances cientificos y tecnolégicos emanados de los procesos de

investigacion.

Para un desarrollo cabal de estas funciones, la UAA tiene como finalidad centrar la
formacion integral del estudiante, el cual es percibido como un ser humano en constante
crecimiento y desarrollo de sus capacidades, una persona autonoma, reflexiva, con
conciencia critica, que asume un papel activo en la conservacion y transformacién se da
entorno natural y social, que desarrolla un sentido de pertenencia a la institucién, y que
vive en su proceso de formacién experiencias de aprendizaje activas, creativas,
participativas, vinculadas al contexto y sustentadas en el Modelo Educativo Institucional.

De la misma manera en la UAA, los profesores son los actores educativos que facilitan el

proceso de formacién integral de los estudiantes, participando en los diversos servicios y

estrategias institucionales diversificadas y flexibles relativas a su formacién y actualizacién
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académica, las cuales coadyuvan en el desarrollo de un conjunto integrado de
competencias académicas de distintas naturaleza y nivel de profundidad cuyo propdsito
principal es aportar elementos significativos para la mejora permanente de la practica
docente.

5.4.4.- PLAN DE DESARROLLO INSTITUCIONAL DEL HOSPIT AL MIGUEL HIDALGO

En este sentido, se han analizado los programas y planes de trabajo del Hospital de
Especialidades Miguel Hidalgo, de la jefatura de Ensefianza del mismo contemplan los
siguientes objetivos:
1-.Andlisis de los planes y programas académicos a fin de actualizarlos.
2-.Analisis de los manuales de procedimientos para su modificacion.
3-.Participacién activa en actividades académico-asistenciales con mejoria en la
supervision de las mismas.
4-. Analisis de la reglamentacién y actualizacion de la misma.
5-.Mayor participacion en la realizacion de protocolos de investigacion.
6-.Participacion en el Comité Interinstitucional recomendado por el CIEES.

Los puntos anteriores, se pueden resumir en el concepto de mejora continta de la calidad
en el servicio, en la atencién que implicitamente. De tal manera que; las acciones que se
deben tomar para alcanzar los objetivos planteados, son multidisciplinarias e
interinstitucionales, en las que la participacion de los profesores, coordinadores,
autoridades administrativas, docentes y alumnos son fundamentales.

5.5.- COMPROMISOS CON CIEES:
La especialidad fue evaluada por primera vez por el organismo externo por los CIEES en
el afio 1998 estando acreditada en el nivel 1. Entre las recomendaciones mas relevantes

son:

» Redefinir el convenio entre la Universidad y el Hospital sede a fin de que la

Universidad asuma el control académico del programa.
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* Que la Universidad controle las evaluaciones parciales y finales que se hacen a
los alumnos de las especializaciones.

» Ofrecer a los alumnos mas contenidos de epidemiologia clinica.

e Que la Universidad considere las necesidades bibliograficas de las
especializaciones en sus acervos bibliograficos.

» Elaborar el plan de desarrollo de las especializaciones médicas reconocidas por la

Universidad Auténoma de Aguascalientes

A la fecha, se puede mencionar que se han superado algunas de las recomendaciones y

otras estan en proceso de cumplimiento.

5.6.- TENDENCIAS DE LA FORMACION PROFESIONAL:

Una primera tendencia que se observa a nivel mundial es una demanda creciente de
estudiantes, lo que se ha denominado la universalizacién de la educacién superior. Este
fendmeno ha conducido a la diversificacion de las ofertas educativasb: expansion de las
opciones de estudio, por medio de la diferenciacion de planes y programas; ampliacion de
las opciones para seguir diversas trayectorias educativas; surgimiento, gracias a las
nuevas tecnologias, de nuevas modalidades de estudio flexible, acotadas en grados
diversos en el tiempo y en el espacio, lo que ha facilitado el desarrollar programas de
actualizacidon o mas genéricamente lo que se conoce como educacion para toda la vida.

Un segundo elemento de la agenda mundial sobre la educacion superior es un nuevo
esquema de financiamiento, que entre otras cosas, ha alterado las relaciones entre este
tipo de instituciones publicas y las autoridades gubernamentales. Esta se considera un de
los factores que acarrearan mayores consecuencias para el futuro de las universidades
pues en el ambito mundial, aln en el de los paises industrializados, las condiciones para
el estudio y la investigacion se han visto afectados debido, en gran parte aunque no sélo
por ello, a los altos costos de la educacién superior, a la decreciente disponibilidad de
fondos publicos y a la disminucién de los subsidios gubernamentales las instituciones

educativas, lo que ha venido acompafiado por un reclamo a las universidades, en muchas
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ocasiones injustificado, por lo inapropiado de sus funciones y por el uso ineficiente de los
recursos estatales. Por ello, un tema central del debate desde hace afios es la manera de

financiar el crecimiento de los sistemas de educacién superior.

Una tercera tendencia son los sistemas de evaluacién, acreditacion y rendicion de
cuentas, ligados al financiamiento. La presion por la expansién de los sistemas de
educacion superior y la escasez de recursos ha generado un problema de la calidad de
los servicios educativos. A partir de aqui se establece la necesidad de establecer
politicas, normas, procedimientos e indicadores en el desempefio de la calidad académica
— de mejoramiento de la calidad de la ensefianza y de la investigacion, de las respuestas
a la universidad a las demandas del mercado laboral, etc.

La cuarto y ultima tendencia que sefialamos es el tema que debera ocupar la mayor parte
de nuestra atencién en los préximos apartados, es el tema de la reforma de los
contenidos, que es el gran tema de la reforma universitaria pues obliga a repensar los
modelos académicos, el curriculo, las estrategias pedagodgicas, el sentido de la
universidad y la filosofia educativa —estos tépicos deberan acompafiarse de otras muchas
reformas en el plano de la gestién universitaria, de la vinculacion de la universidad con los
diversos agregados sociales, de la redefiniciéon del modelo de organizacién institucional,
etc.-. Hoy dia lo que para mucho es cada vez mas patente no es sélo la creciente crisis
social, tanto a nivel global como local, que estamos enfrentando ni siquiera las crisis de la
educacién superior sino las crisis de las profesiones tradicionales liberales, las referentes
a la formacion unidimensional al mercado de trabajo, la visién chata del perfil de egreso,
la disciplinariedad cerrada que fractura las posibilidades de desarrollo en la produccién de
nuevos conocimientos, las limitados avances en la articulacion del conocimiento, la
creacion de nuevas areas o formas de organizacion universitaria para atender la realidad
compleja, para impulsar la transdisciplinariedad o construir nuevos perfiles de egreso con
referentes ocupacionales emergentes, la produccién y transferencia de conocimientos con

la sociedad y la economia.

Aunque las tendencias de la formacion profesional actual son la de formacion de técnicos
en las carreras con mayor crecimiento, no se debe olvidar que en Medicina siguen siendo
las enfermedades cronico degenerativas la principal causa de muerte. En la formacion
cardiol6gico debe darse particular importancia a la prevencion, al diagnostico oportuno de
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las enfermedades cardiovasculares mas relevantes, de ser posible utilizando tecnologia
de vanguardia sin olvidar como primordial la clinica, el tratamiento adecuado y oportuno
y las nuevas modalidades de tratamiento de las mudltiples patologias cardioldgicas. Se
pretende ademas insistir y completar protocolos de investigacion regional o con
participacion nacional e internacional. Inculcar la lectura constante sobre las novedades
en el conocimiento medico y humanistico tratando siempre de ser objetivos y realizar

acciones basadas en evidencia cientifica.

5.7.- SEGUIMIENTO DE EGRESADOS:

Hasta la actualidad se han formado 20 especialistas en Cardiologia distribuidos de la

siguiente manera:

RESIDENCIA No. DE UBICACION
EGRESADOS
Aguascalientes 11 De los cuales 7 estan en el Sector

Salud y 4 en la practica privada

Otro Estado 9 en la practica privada

De los 20 egresados, 5 de ellos actualmente estan realizado una subespecialidad.

5.8.- ANALISIS DE PLANES DE ESTUDIOS SIMILARES:

En la elaboracién del plan de estudios del curso de especializacién en cardiologia, con
sede en el Hospital de Especialidades “Miguel Hidalgo“, del Instituto de Salud del estado
de Aguascalientes, se tomaron en consideracién las caracteristicas generales de los ya
existentes por otras especialidades, tales como Cirugia General, Ginecologia Yy
Obstetricia, Traumatologia y Ortopedia. Los cuales a su vez se han basado en las

normas generales definidas por la Universidad Autonoma de Aguascalientes.

También fueron revisados los programas aceptados por otras instituciones tan destacadas
como el Instituto Nacional de Cardiologia “Ignacio Chavez” y el centro médico nacional
“Siglo XXI" del IMSS, los lineamientos recomendados por el Consejo Mexicano de
Cardiologia y de la Universidad Nacional Autbnoma de México para el perfil del
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especialista y los conocimientos que deben obtener durante su entrenamiento. Se revisé
ademas las recomendaciones del Comité Ejecutivo Europeo para la especialidad de
Cardiologia publicados en julio de 1996 en European Heart Journal 1996; 17, en donde
sugieren los requerimientos minimos que debe tener una institucion que tiene la intencién
de formar especialistas en cardiologia, requerimientos para la plantilla de profesores y los
requerimientos minimos en relacién al numero de pacientes por residente asi como el
numero de procedimientos cardioldgicos. Se reviso también planes de estudios de
Universidad extranjeras con prestigio tanto de estados Unidos de América como de
Argentina y Chile. Lo anterior sirvid para desarrollar este plan de estudios, pero sobre
todo las materias curriculares tratando de ser lo mas competitivos posibles. De esta
manera a quedado conformado un programa en el que se han subrayado todos los puntos
mas positivos, sin perder de vista, su adecuacién a las particularidades de la institucion

sede y de nuestro entorno

5.9 ANALISIS DEL PLAN DE ESTUDIOS

El presente plan de estudios presenta adecuaciones, modificaciones e incremento de
contenido para fortalecer la eficiencia terminal y la calidad del mismo. En cuanto a
actualizacion de la informacién se modifico la introduccién, necesidad social, mercado
laboral, demanda estudiantil, y las politicas del PROMEP que ahora son compromisos con
la CIEES, se actualizaron los datos en cuanto a la infraestructura, el equipamiento y
recursos financieros. Se agrego un cuadro donde se presenta la factibilidad académica
para la imparticion del plan de estudios. Se modifico la vision y misién del plan de
estudios, asi como la adaptacién y complementacion del objetivo general. En la
descripcién de materias se agrego el objetivo y descripcién de cada una de ellas. Se
agregaron las Estrategias de Desarrollo y Operacién, aparte de mencionar el perfil del
aspirante, se le agrego el perfil del egresado, también se hace mencion del proceso de
seleccién del aspirante a cardiologia, se agrego tipo de aprobacion de H. Consejo
Universitario, El tipo de procedimiento para evaluar el programa, el trabajo que realiz6 el
comité para la elaboracion del plan de estudios y se anexo la bibliografia para la
elaboracion del plan. Cabe destacar que en cuanto a la estructura curricular no se

realizaron cambios debido a que su base curricular la toman a nivel nacional del PUEM.
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VI.- FACTIBILIDAD:

6.1.- FACTIBILIDAD ACADEMICA:

Las clases y tesis de esta especialidad esta sustentada por la participacién de los
profesores de Hospital Miguel Hidalgo asi como de los profesores de la UAA. El Hospital
Miguel Hidalgo cuenta con un profesor Titular y profesores adjuntos asi como personal no
académico que auxilia en las labores académicas de los anteriores. La Universidad
Auténoma de Aguascalientes tiene también profesores que auxiliaran en las materias
basicas médicas asi como si es requerido en Ingles y computacion. Existen ademas los
sitios como aulas o auditorios en ambas instituciones. Asi como el equipamiento en el
propio Hospital para el desarrollo de dicho posgrado.

Cabe mencionar en que el apoyo docente del personal considerado como experto en su
ramo pudieran ser incluidos dentro del programa de las materias, dada su trascendencia

cientifica y su impacto en los alumnos en formacion.

Para las asesorias de las tesis se contara con el apoyo de los docentes tanto del Hospital
Miguel Hidalgo asi como de la Universidad Auténoma de Aguascalientes.

6.1.1.- PERFIL DESEABLE DEL DOCENTE:

El reglamento de evaluacion para los cursos de posgrado que se imparten en el hospital
Miguel Hidalgo en su Capitulo Segundo, sefiala que “cada Curso de Posgrado contara
con uno o dos profesores Titulares, Profesores Adjuntos y Profesores Invitados que

rednan los siguientes requisitos”:

Profesores Titulares:

1. Ser Médico Especialista en Cardiologia.

2. Contar con Nombramiento de Base al momento de la eleccion y dos afios de
antigiiedad en el Hospital.

3. Contar con el reconocimiento o Certificado del Consejo Mexicano de
Cardiologia y la Re certificacion si ésta procede.

4. Ser miembro activo de por lo menos una sociedad del ramo en Aguascalientes.
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5. Contar con experiencia en el area de docencia por lo menos un afo previo a su
nominacion.

6. Preferentemente, haber presentado y/o publicado trabajos de investigacion en
los que involucre al Hospital.

7. Para asesorar la tesis, se requiere experiencia en Investigacion

Profesor Adjunto:

Ser Médico Especialista en Cardiologia.

Ser miembro del Departamento de Cardiologia del Hospital.

Contar con el Certificado del Consejo Mexicano de Cardiologia y la Re
certificacion correspondiente.

Interés por la docencia en el Curso de Cardiologia.

Demostrar compromiso por las actividades académicas del Curso.

Profesor Invitado:

Ser Médico Titulado, legalmente autorizado para ejercer.
2. Recibir de la Jefatura de Ensefianza e Investigacion, invitacién para participar
en el Curso de Cardiologia.

3. Preferentemente, ser personal del Hospital.
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NO. | PROFESOR GRADO INSTITUCION | ANTIGUEDAD | CATEGORIA
ACADEMICO DE GRADO EN LA O
ACADEMICO | INSTITUCION | PUESTO
1 Dr. José M
Ramirez Especialidad INCICh Especialista
Isunza A
2 Dr. Luis
Delgado Leal | Subespecialidad INCICh 16 afos Especialista
A
3 Dr. Ernesto
Sanchez Subespecialidad INCICh 5 afios Especialista
Hernandez. A
4 Dr. Javier
Gonzalez Subespecialidad HMH/UAA 2 afios Especialista
Martin A
5 Dra. Martha
C dela Rosa | Subespecialidad CMO 14 afos Especialista
Lépez A
6 Dr. Samuel
Varela Subespecialidad INCICh 2 afios Especialista
A
7 Dr. Reynaldo
David de Subespecialidad CMNSXX1 1 afio Especialista
Jesus A
8 Dr. Victor
Manuel Subespecialidad HMH/UAA 4 anos Especialista
Rosales A
Aujang

También se contara con la participacion de los profesores de la UAA para las materias

basicas asi como la asesoria de las tesis.
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Para lograr la formacion académica del Médico Residente, el Plan Unico de
Especialidades Médicas (PUEM), sugiere las siguientes acciones del Profesor para hacer

posible el proceso ensefianza- aprendizaje:

1) Participar en la elaboracién del Programa Operativo de Ensefianza.

2) Demostrar, supervisar y orientar la ejecucion de las maniobras técnicas y
procedimientos que se realizan en el paciente cardioldgico.

3) Asesorar a los alumnos en los métodos y procedimientos para desarrollar
habilidades intelectuales y en la adquisicion de informacion obtenida.

4) Promover la discusion para el andlisis critico.

5) Estimular al residente en auto enseflanza y organizacion de actividades
académicas.

6) Evaluar constantemente el desempefio y avance académico del alumno.

El personal académico debera tener vocacion para cumplir los objetivos en buen término,
ademas de una actitud de servicio, liderazgo que transmita al educando, asi como fuerte
formacion y actitud humanistica que hable de su rectitud como profesional aplicando la
ética profesional. En este sentido, el personal académico incluye desde el profesor titular,

adjuntos, invitados, técnicos, médicos cardidlogos, laboratoristas, psicélogos, etc.

6.1.3.- PERSONAL NO ACADEMICO:

Secretaria de Cardiologia del Hospital Miguel Hidalgo, Trabajadora Social, personal de
Enfermeria y demas personal administrativo relacionado con el funcionamiento del

servicio.

6.1.4.- DESIGNACION DE UN COORDINADOR;

La universidad Autbnoma de Aguascalientes mediado por la Secretaria académica
designa un coordinador del postgrado, el cual es preferentemente de la misma
especialidad y tendra como actividades sustantivas las de coordinar el plan de estudios,
supervisién académica del mismo y servird como intermediario académico entre ambas
instituciones.  Asi mismo el Hospital Miguel Hidalgo elige a su profesor titular del curso

basado en los lineamientos antes expuestos.
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El programa, la plantilla de profesores, los métodos de evaluacion y las demas actividades
inherentes a la imparticién del curso deberan evaluarse en forma continua, ya que esta es
una actividad dinamica en la que interviene el profesor titular, el jefe del servicio de
cardiologia, el jefe del departamento de ensefianza, los profesores adjuntos e invitados,
las autoridades universitarias, el coordinador del postgrado respectivo y los residentes,
para desarrollar un proceso continuo de retroalimentacion.

6.2.- FACTIBILIDAD ECONOMICA:

El Posgrado en Cardiologia cuenta con el aval Universitario y por consiguiente cuenta con
el financiamiento de sus Residentes por parte del Sistema Nacional de Especialidades
Médicas de la Secretaria de Salud. Por otro lado el servicio de Cardiologia esta regido por
los lineamientos financieros del propio Hospital Hidalgo y de los que emanen del

Congreso del Estado en consecuencia.

La Universidad Auténoma de Aguascalientes no es responsable del financiamiento del

programa debido a que el Hospital Hidalgo cuenta con recursos federales.

6.2.1.- INFRAESTRUCTURA BIBLIOHEMEROGRAFICA:

La Universidad cuenta con un acervo bibliografico para que los profesores y alumnos
puedan documentarse sobre los distintos tépicos relacionados con la especialidad. Su
material se relaciona con la especialidad, tanto en revistas de prestigio como en libros
actuales, ademas con bases de datos en disco compacto como el Artemisa, MED Line,

asi como la informacion en linea o Internet.

Por otro lado el Hospital Miguel Hidalgo cuenta con una bhiblioteca en donde se pueden
revisar las revistas: JACC, Circulaciéon, NEJM, AJC, entre otras que son afines a la
especialidad, ademas de contar con los libros de base. Cuentan también con sistema de

informacién computarizada en bases de datos como es el MED Line.

6.2.2.- EQUIPAMIENTO MINIMO:

El Hospital Miguel Hidalgo cuenta para el paciente adulto con 25 camas para hombre y 25

camas para mujeres, asi como 4 camas de unidad de cuidados intensivos coronarios,
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cada una con monitor de presién invasiva pulmonar y arterial, electrocardiografico,
ventiladores y bombas de infusién y un gasémetro. Se cuenta ademas con bomba de
contra pulsacién. Se tiene a disposicion también electrodos y marcapaso externo. Se
cuenta con un quiréfano para cirugia a corazén abierto, una sala de hemodinamica, holter,
banda sinfin para la realizacién de pruebas de esfuerzo, gamagrafia para estudios de
medicina nuclear y ecocardidgrafo, asi como equipo para estudio electrofisiol6gico, un

laboratorio clinico y uno de Patologia. Se tiene ademas 2 cubiculos de consulta externa

y camas de urgencias.

para el estudio y atencion de las cardiopatias congénitas.

6.2.3.- INSTALACION Y MOBILIARIO:

El servicio cuenta con un salén de clases, equipado con pizarrén,

cafién, negatoscopio, y computadora.

VIl.- ESTRATEGIAS DE DESARROLLO Y OPERACION:

Se adjunta a su vez con el servicio de Cardiologia Pediatrica

television, video,

Horario | Lunes Martes Miércoles | Jueves Viernes Sébado
y
Doming
o}
8a9 Presentacion | Presentacié | Presentaci | Presentaci | Sesion Guardia
de casos n on on Gral.
de casos de casos de casos Hosp.
9all Pase Pase Pase  de | Sesién Sesién Guardia
de visita de visita visita Médico Qx | Bibliografi
ca
11a12 Servicios Servicios Servicios Servicios Servicios | Guardia
12a13 | Teoria Teoria Teoria Teoria Teoria Guardia
13a 17 | Servicios Servicios Servicios Servicios Preconsul | Guardia
ta
17a7 Guardia Guardia Guardia Guardia Guardia Guardia
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Para cuidar la implementacién de la Especialidad se llevara acabo las siguientes

estrategias:

* Presentacion de casos clinicos por parte de los alumnos, los cuales seran
analizados por ellos orientados por los profesores, proponiendo soluciones.

e Supervisiones académicas por parte de la UAA y del Hospital.

* Implementacion de un codigo de ética que regird a los profesores y alumnos de la
especialidad. Dejando claro los valores y principios de la Especialidad en
Cardiologia asi como el comportamiento, el cual sera elaborado entre profesores
de la UAA y del Hospital.

 Los alumnos presentaran trabajos de investigacion resultado de su Tesis en
eventos académicos.

* Se publicaran articulos obtenidos de las tesis como resultado de la colaboracién:
alumno y tutores (del Hospital y de la UAA).

« Alfinalizar cada semestre se presentaran avances de la tesis.

7.1.- CONVENIOS INTERINSTITUCIONALES:

La Universidad Auténoma de Aguascalientes y el Hospital “Miguel Hidalgo” firmaron en
Julio de 1995 un Convenio de Colaboracion y Apoyo de los Programas de Posgrado en
Anestesiologia, Cirugia, Medicina Interna, Pediatria, Traumatologia y Ortopedia. Entre las
declaraciones destaca el interés en el desarrollo de las actividades destinadas a dar
cumplimiento a los fines y metas establecidas en el Plan de Desarrollo de las
Especialidades Médicas y asimismo, apoya la formacion y capacitacién de recursos
humanos para la salud, coordindndose con las autoridades educativas del Estado, el
Instituto de Salud del Estado de Aguascalientes y la Secretaria de Salud. Actualmente se

estan actualizando los convenios 2008.

7.2.- REGLAMENTACION:

Las actividades inherentes al curso de especializacién se fundamentan en:
1.- Ley general de salud.

2.- Ley de responsabilidades de los servidores publicos.
3.- Ley federal de trabajo.
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4.- Norma oficial mexicana NOM-090-SSA1-1194.

5.- Reglamento de titulacion del Hospital.

6.- Reglamento de evaluacién para los cursos de postgrado del Hospital.

7.- Reglamento General de Docencia de la Universidad Auténoma de Aguascalientes.
8.- Reglamento de médicos residentes.

9.- Reglamento interno del Servicio de Cardiologia.

VIII.- OBJETIVO GENERAL DEL PLAN DE ESTUDIO:

Formar especialistas expertos en Cardiologia con una formacion académica sélida, capaz
de aplicar sus conocimientos para la prevencién, diagndstico, tratamiento y rehabilitaciéon
de enfermedades del corazén, con trato humanista y personal con el enfermo. Capaz de
realizar investigacion de calidad en su campo de conocimiento, hacer uso del
conocimiento cientifico con actitud critica, desempefiar actividades de ensefianza y

mantener una actitud favorable hacia su permanente actualizacién.

IX.- METAS DE LA ESPECIALIDAD:

A corto plazo 2010:

La formacién de Cardidlogos con calidad y capacidad para resolver las patologias
cardiovasculares que se presentan en nuestro medio y acorde a la necesidad social de
nuestra region, tiene un enfoque preventivo, asistencial y cuenta con el perfil para
generar el conocimiento a través de la investigacion con una vision humanista.

Fortalecer la colaboracién entre el Hospital y la UAA, con el fin de asegurar la formacion
académica del alumno. Asimismo se incrementara la investigacion basica en el area de

cardiologia.

A mediano plazo 2012:

Fomentar el interés en las diversas sub especialidades de la Cardiologia, se proporciona
al alumno el panorama del campo de accion en la Cardiologia general y la necesidad de
formacion de Cardiélogos con sub especialidad para el 6ptimo desempefio en cada area

cardiologia.
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Se publicaran las tesis en revistas de reconocimiento nacional.

A largo plazo 2014

La formacién de Cardidlogos en el Hospital de Especialidades Miguel Hidalgo es un
proceso continuo, sometido a constante revisiéon en los planes de estudio y programas
operativos y de acuerdo al Plan Unico de Especialidades Médicas (PUEM) vigente y tiene
la finalidad de capacitar para la formacién de médicos Cardidlogos Generales
competentes y mantener un estandar de calidad que constituya una referencia en la
practica cardiolégica de la region.

Se consolidara la Especialidad como un programa de posgrado de Calidad reconocido por
su formacion en recursos humanos y la investigacion desarrollada en el area de

Cardiologia.

X.- PERFIL DEL ALUMNO:

10.1.- PERFIL DESEABLE DEL ASPIRANTE:

» El aspirante debe ser un médico con 2 afios como minimo de la especialidad en
medicina interna.

» Tener disponibilidad de tiempo completo para el estudio de la especialidad.

» Interésy vocacion por la Cardiologia.

» Demostrar valores como: honestidad, respeto, responsable, disciplinado.

e Conuna actitud de servicio.

» Expresién correcta en su lenguaje y dominio cuando menos de la traduccién de otro
lenguaje.

* Buena presentacion.

» Tener herramientas de estudio adecuados asi como la costumbre de la lectura de

material cientifico asi como humanistico.
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10.2.- PERFIL DEL EGRESADO:

El médico egresado de la Especialidad en Cardiologia es un profesionista experto, con los
conocimientos, habilidades, actitudes y valores propios de la especialidad. Con un actuar
humanista y comprometido con la salud y la sociedad. Tendra habilidades para realizar
investigacion basica relacionada con la Cardiologia. A continuacion se presentan los

conocimientos, habilidades, actitudes y valores a adquirir durante el programa:

CONOCIMIENTOS:

El conjunto de CONOCIMIENTOS que respaldan el desempefio profesional del
especialista en Cardiologia estaran desarrollados en un nivel de experto (alto dominio).
Tal dominio hace referencia a los contenidos siguientes:

« Distinguir las disciplinas que fundamentan el conocimiento: embriologia, anatomia
macroscopica y microscopica, fisiologia, fisiopatologia, bioquimica, farmacologia,
semiologia, patologia Cardiovascular y metodologia de la investigacion.

e Salud y enfermedad cardiovascular. Indicadores de salud, epidemiologia y
bioestadistica.

« Métodos de diagnéstico: Radiologia, Electrocardiografia de reposo, de esfuerzo y
ambulatoria, electrofisiologia, Eco cardiografia, estudios de medicina nuclear,
intervencionismo, Resonancia Magnética, Tomografia Computada convencional y
multicorte, exadmenes de laboratorio, procedimientos invasivos de monitoreo y de
asistencia humanista al paciente grave hospitalizado y en gabinete.

e Indicacion de métodos de diagnoéstico y terapéutica, fundamentados en
recomendacion y peso de evidencia.

+ Métodos terapéuticos: Medidas generales, farmacolégicas, intervencionismo y
métodos quirdrgicos.

» Cardiologia preventiva: Medidas de Prevencion Primaria y Secundaria con base en
la Historia Natural de la enfermedad y con un enfoque de riesgo acumulado,
programas de Rehabilitacion Cardiaca y de estilo de vida.

« Meétodos de ensefianza sobre los diferentes conceptos del area de cardiologia.
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HABILIDADES:
El conjunto de HABILIDADES que respaldan el desempefio profesional del especialista en
Cardiologia estaran desarrolladas en un nivel de experto (alto dominio). Dicho dominio

hace referencia a los siguientes desempefios:

» Elaboracién de una historia clinica general y cardioldgica.

» Realizacion e interpretacién de un ECG en reposo, ambulatorio y de esfuerzo.

» Realizacion e interpretaciéon de un Ecocardiograma

* Instalacion e interpretacibn de un catéter de flotacion para monitoreo
hemodinamico central, catéteres venosos y arteriales, marcapasos transitorios,
puncion pericéardica y pleural.

« Apoyo como primer ayudante en la realizacién de procedimientos invasivos de
riesgo mayor como durante un cateterismo cardiaco, una angioplastia, colocacion
de balén de contrapulsacién, etc.

« Toma de decisiones oportunas ante situaciones con pacientes de alto riesgo.

* Ejecucién de reanimacion cardiopulmonar basica y avanzada.

» Para el desarrollo de contribuciones originales en las areas de observacion clinica,
investigacion basica.

e Analizar, discernir la informacion a través de una metodologia de la Investigacion

» Expresar la informacién cardioldgica a un paciente, familiares o grupos.

ACTITUDES:

El conjunto de ACTITUDES que respaldan el desempefio profesional del especialista en
Cardiologia, estaran desarrolladas en un nivel de manifestacion en el desempefio
cotidiano. Este desempefio de manera general estara regido por un codigo de ética, y se
concretara en las siguientes:

» Actitud de servicio y colaboracién con sus compafieros y maestros.

» Actitud de respeto y atencion humanista a sus pacientes.

» Disposicién favorable hacia el trabajo individual y en equipo dentro de las diversas
areas a las que sea asignado.

« Actitud proactiva y propositiva en el desempefio del trabajo cotidiano y la docencia.

* Responsabilidad en el cuidado integral del paciente y en la toma de decisiones,

como ejemplo en la peticion de estudios y en el tratamiento oportuno.
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» Sensibilidad y responsabilidad social donde muestre una soélida conviccion de
servicio hacia la comunidad.

» Actitud favorable ante la actualizacion permanente.

» Disposicion favorable hacia el uso de la tecnologia,

» Actitud favorable hacia el uso racional de los recursos de la Institucién en el
desempefio de su trabajo.

e Actitud de identidad y compromiso con la instituciébn donde se estd formando
profesionalmente como Cardiélogo.

« Actitud cientifica.

VALORES:
El conjunto de VALORES que respaldan el actuar del especialista en Cardiologia, estaran
desarrolladas en un nivel de manifestacion en el desempefio cotidiano. Este desempefio

de manera general estara regido por un cddigo de ética, y se concretara en las siguientes:

* Honestidad.

* Lealtad.

* Responsabilidad.
* Respeto.

+ Etica.

e Humanismo.

* Equidad.

» Solidaridad.

e Compromiso social.

10.3.- RERQUISITOS DE INGRESO, DE PERMANENCIA 'Y EGRESO DEL ALUMNO

De ingreso

e Ser médico cirujano con un minimo de dos afios de la especialidad en Medicina
Interna.

e Llevar a cabo una entrevista con el Jefe del Servicio de Cardiologia y Profesor Titular

del Curso, en el Hospital de Especialidades “Miguel Hidalgo”.
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Presentar a su ingreso certificado médico, expedido por profesional legalmente
autorizado para ejercer la profesion, en el gue se establezca la salud fisica y mental.
Presentar a la Jefatura del Departamento de Ensefianza e Investigacion del Hospital y
a la Coordinacion del Curso de Cardiologia, fotocopia de los siguientes documentos:
Titulo de Médico Cirujano y constancia de 2 afos de la Especialidad de Medicina
Interna.
Cédula Profesional.
Registro Federal de Causantes.
Acta de Nacimiento.
Carta de Aprobacion de Examen Nacional.
Carta de Asignacion.
2 Fotografias tamafio infantil.
Entregar en los primeros 15 dias de estancia en el Hospital los siguientes estudios:
Biometria Hematica Completa.
Grupo y VH.
VIHy VDRL
Glucemia
Presentar un examen psicolégico propio de la Universidad Auténoma de
Aguascalientes.
Una vez seleccionado, inscribirse en la Universidad Auténoma de Aguascalientes.
Tener disponibilidad de tiempo completo para el estudio de la especialidad de
cardiologia
Mostrar interés y vocacion por la especialidad de Cardiologia
Demostrar valores como: honestidad, respeto, responsable, disciplinado.
Utilizar en forma correcta su lenguaje y domine cuando menos la traduccion del
inglés.
Tener buena presentacion.
Contar con herramientas béasicas de estudio, asi como la costumbre de la lectura de

material cientifico asi como humanistico.

Permanencia

Dedicar tiempo completo a sus estudios de especializacion.

Cumplir con el total de actividades académicas y créditos escolares establecidos para
cada afio en el plan de estudios, con base en la seriacion prevista.
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Sustentar los examenes departamentales que administra la Universidad.

No rebasar los tiempos establecidos en el plan de estudios segun la duracion de los
cursos de especializacion.

Realizar los tramites escolares de reinscripcion anual en la UAA.

No adeudar materias.

Contar con un promedio minimo de 8.0

Egreso

Acreditar la totalidad de las actividades académicas (asignaturas) del plan de estudio.
Aprobar el examen general de la especialidad.

Presentar y aprobar una tesis de investigacion acerca de un problema significativo en
Cardiologia, la cual debe estar asesorada por un profesor del Hospital Hidalgo y otro
por parte de la Universidad Autbnoma de Aguascalientes, donde el estudiante
presentara ante un publico su defensa.

Obtener un promedio minimo de 8.0.

Publicar los resultados obtenidos de la Tesis, preferentemente en revistas de caracter

nacional y/o internacional.

10.4.- CAMPO DE ACCION DEL EGRESADO:

Instituciones de salud como IMSS, ISSSTE, SSA.
Instituciones de Salud particulares.
Universidades.

Lugares de investigacion.

Practica privada.

Xl.- PROCESO DE SELECCION:

* Demostrar al menos la realizacion de 2 afios estudios de Medicina Interna.

Aprobar el examen nacional para residencias médicas.

Aprobar la entrevista con el comité de seleccion.

» Demostrar salud mental por medio de un examen psicoldgico aplicado por la UAA.

» Presentar toda la documentacién completa requerida para el ingreso.
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12.1.- Duracion de la Carrera: 3 ANOS (6 semestres)

12.2.- Mapa curricular:

1 hora tedrica de clase-semana-semestre corresponde a: 2 créditos

1 hora practica de clase- semana-semestre corresponde a: 1 crédito

(15 semanas efectivas por semestre)

MAPA CURRICULAR

HORAS TOTAL DE
SEMESTRE MODULOS TEORIA PRACTICAS HORAS | CREDITOS
PRIMER BASICAS | 120 720 840 64
SEGUNDO BASICAS I 120 720 840 64
TERCER ESTUDIOS DE 120 720 840 64
DIAGNOSTICO
CUATRO PATOLOGIA 105 720 825 62
CARDIOVASCULAR |
QUINTO PATOLOGIA 105 720 825 62
CARDIOVASCULAR I
SEXTO PATOLOGIA 75 720 795 58
CARDIOVASCULAR Il
TOTAL 645 4320 4965 374

Nota. Al finalizar cada semestre se presentaran ava
sexto, el alumno tendré el 100% de la tesis.
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12.3.- DESCRIPCION DE LAS MATERIAS

« MODULO “BASICAS I

« MODULO “BASICAS II”

* MODULO “ESTUDIOS DE DIAGNOSTICO”

* MODULO “PATOLOGIA CARDIOVASCULAR I
« MODULO “PATOLOGIA CARDIOVASCULAR II"
« MODULO “PATOLOGIA CARDIOVASCULAR III”

PRIMER SEMESTRE

MODULO “BASICAS I”

Descripcion: En este primer médulo se abordan las ciencias basicas aplicadas a la

cardiologia, que representan los fundamentos de estructura y desarrollo normal del

aparato cardiovascular; su conocimiento constituye el punto de partida de la Cardiologia

clinica y asimismo con el estudio de la embriologia cardiovascular, se da sustento para la

comprension de las cardiopatias congénitas y su expresion clinica. Se proporcionara

conocimientos de la metodologia cientifica para aplicarla en la investigacién asimismo, se

revisaran los fundamentos para el conocimiento de la logica de la investigacion.

Objetivos: el alumno

Conocera la estructura del sistema cardiovascular y las diferentes técnicas utilizadas
para la obtencién de imagenes cardiovasculares.

Identificara a sus partes estructurales y describira el proceso de formacion
embriolégica cardiovascular.

Conocera la metodologia de la investigacion con la finalidad de contar con una
orientacion para desarrollar trabajos de investigacion durante los afios de formacion
en la especialidad.

Desarrollara destrezas para la puncion de vasos periféricos, asi como la instalacion de
catéteres centrales por via periférica por venopuncion o por venodiseccion.
Desarrollara destrezas para la atencion basica de Reanimacién CardioPulmonar con

conocimiento de técnicas de intubacion endotraqueal y aplicacién de cardioversion
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eléctrica de urgencia y electiva, instalacién de sondas vesicales, toma de productos
para diversos estudios de laboratorio. Realizacion de estudios basicos en todo
enfermo cardioldgico. Realizaciéon de pruebas de esfuerzo, holter ECG vy
Rehabilitacion cardiaca.

» Mostrara una actitud de respeto y atencion a sus pacientes, de disposicién hacia el
trabajo individual y de grupo, de colaboracion con el funcionamiento del servicio y de

respeto a sus maestros.

Perfil cubierto en el alumno: Es el inicio en la formacién del Cardiélogo y su conocimiento
fundamenta la base de una sélida comprensién de la patologia cardiovascular que de ella

deriva.

Contenidos Basicos : Se agrupan en temas que corresponden a:
1) Aquellas que representan la estructura
ANATOMIA CORONARIA
ANATOMIA RADIOLOGICA
ANATOMIA ECOCARDIOGRAFICA
ANATOMIA CENTELLEOGRAFICA
ANATOMIA ANGIOCARDIOGRAFICA
2) Una asignatura que hace referencia al desarrollo
EMBRIOLOGIA CARDIOVASCULAR
3) Una materia de naturaleza instrumental en la que se presenta la logica de la
investigacion cientifica
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

SEGUNDO SEMESTRE

MODULO “BASICAS II"

Descripcion : Representan los fundamentos de la funcion Cardiovascular asi como la
metodologia utilizada para la obtencion de datos clinicos y de gabinete. Se enfatiza el
valor que tiene en el diagndstico cardioldgico la realizacion de la historia clinica. Se revisa

el ciclo cardiaco y su aplicacion como fundamento basico / clinico. Dentro de su practica
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clinica el estudiante expresara su diagnostico médico al paciente, familiares y profesor

con actitud humanista.

Objetivos :  El alumno:

» Expresara la dindmica de la funcién Cardiovascular en condiciones de normalidad y
en condiciones de patologia cardiovascular.

» Contara con los conocimientos y destreza para elaborar una historia clinica general y
cardiovascular, describiendo especialmente la semiologia cardiovascular, asi como
también identificara, describira y clasificara signos y sintomas, en particular los ruidos,
soplos, signos precordiales y periféricos.

e Describira los procedimientos no invasivos e invasivos para evaluar la funciéon
cardiovascular.

» Clasificara los resultados obtenidos y asimismo tendra la habilidad para discriminar
entre la normalidad y anormalidad.

» Describira el tema y el disefio de una investigacion.

« Tendra una actitud positiva y hacia el uso de la tecnologia.

Perfil cubierto del alumno: Con un enfoque funcional y con la base para abordar a un
paciente con sintomas cardiovasculares, el alumno cuenta con las herramientas
necesarias para realizar un estudio orientado y bien dirigido, con la finalidad de iniciar un
estudio complementario, respaldar con evidencias, estratificacion y clasificacion del
padecimiento e inferir un diagnostico presuntivo en un contexto estructural, sindromatico y

de posible etiologia.

Contenidos basicos: Comprende temas funcionales en los diferentes niveles de
estructura anatémica, ademas las diferentes modalidades clinicas y de gabinete para la
adquisicion de informacion, las cuales tienen la finalidad de que el alumno cuente con los
recursos necesarios para realizar un abordaje al paciente con sintomas sugestivos de
patologia cardiovascular.

METODOS DE ENSENANZA APRENDIZAJE.

BIOQUIMICA DE LA CONTRACCION

FISIOLOGIA DE LA CONTRACCION

METODOS DE LA VALORACION NO INVASIVA DE LA FUNCION VENTRICULAR
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METODOS INVASIVOS DE VALORACION DE LA FUNCION VENTRICULAR
FISIOLOGIA DE LA CIRCULACION CORONARIA

FISIOLOGIA DE LA CIRCULACION PULMONAR

FISIOLOGIA DE LA CIRCULACION SISTEMICA

FARMACOLOGIA CARDIOVASCULAR

HISTORIA CLINICA CARDIOLOGICA

EXPLORACION FISICA

RUIDOS CARDIACOS Y SOPLOS

TERCER SEMESTRE

MODULO “ESTUDIOS DE DIAGNOSTICO”

Descripcion: Representan los métodos de gabinete para apoyar la impresion
diagnéstica clinica, y con ellos se obtiene informacion para clasificar y estratificar a los
padecimientos de acuerdo a las guias internacionales para diagndstico y manejo de la
patologia cardiovascular. Se revisa con el electrocardiograma la actividad eléctrica normal
y sus alteraciones en diversas patologias, lo que le permitira profundizar sobre
ablaciones, marcapasos y desfibriladores, métodos complejos de diagndstico como son
los cateterismos cardiacos e intervencionismo, el estudio de la ecocardiografia modo M,
2D, Doppler pulsado, continuo y color le permitiran comprender la utilidad del ultrasonido
en las diversas patologias del corazén y grandes vasos. Asimismo se abordan las
técnicas y utilidad de los estudios con isétopos radioactivos.

Objetivos:  El alumno

» Aplicara los conocimientos basico — clinicos y de fisiologia para explicar la patologia
cardiovascular con los diferentes métodos complementarios de apoyo diagnostico.

» Describira el proceso de obtencién de informacién en cada una de las disciplinas de
gabinete, con un nivel de conocimiento, comprension, aplicacion y analisis para
obtener la informacion necesaria y respaldar conclusiones de diagnéstico y
tratamiento.

» Desarrollara la habilidad para ejecutar diferentes acciones de gabinete como son la
realizacién e interpretacion de electrocardiografia de reposo, ambulatoria y de

esfuerzo ademas de comprender el proceso de la Rehabilitacion cardiaca.
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e Conocera y realizara los protocolos mas comunes de eco cardiografia de reposo
transtoracica y de medicina nuclear los perfusorios miocardicos y realizara apoyos
durante los procedimientos del cateterismo cardiaco.

» El alumno sera capaz de realizar funciones asistenciales en consulta externa para

seguimiento del enfermo.

Perfil cubierto del alumno: El alumno contara con el apoyo diagnéstico de las diferentes
modalidades de gabinete, con la finalidad de establecer una evidencia de imagen de la
anormalidad clinica sospechada. En este nivel, el alumno cuenta con la capacidad de
analizar e interpretar informacion de los métodos diagnésticos complementarios para
clasificar, identificar causas y deducir estrategias de manejo.

Contenidos basicos: Se conforma de temas referentes al gabinete de cardiologia, que
son basicos para fundamentar en la mayoria de los casos, la evidencia diagnéstica,
ademas de tener la utilidad para estratificar al paciente y establecer una estrategia de

manejo.

RADIOLOGIA CARDIOVASCULAR
ELECTROCARDIOGRAFIA
ECOCARDIOGRAFIA

CATETERISMO CARDIACO
CENTELLEOGRAFIA CARDIOVASCULAR
RESONANCIA MAGNETICA EN CARDIOLOGIA

CUARTO SEMESTRE

MODULO “PATOLOGIA CARDIOVASCULAR 1”

Descripcion: Una vez que el alumno ha conseguido el conocimiento profundo del
funcionamiento cardiaco y la manera de estudiarlo mediante la historia clinica y los
procedimientos basicos de diagnéstico, el siguiente paso es la revision de temas que
representan los fundamentos en la patologia cardiovascular. Se trata de entidades
ademas de extensas, complejas, de ahi que tengan que ser abordadas durante dos
semestres. Se revisan contenidos basicos, asi como también la normatividad de las guias
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de diagnéstico y manejo internacionales que aportan la evidencia de los estudios

multicentricos aleatorizados que mantienen actualizado al profesionista.

Objetivos:  El alumno

e Aplicard los conocimientos basicos y de gabinete para iniciar el estudio de las
patologias mas frecuentes en cardiologia, de las que conocera su definicion,
epidemiologia, clasificacion, fisiopatologia, anatomia patolégica, la utilidad de los
diferentes métodos de diagnéstico y terapéutica y la recomendacion y nivel de
evidencia recomendada en las guias de diagnéstico y tratamiento internacionales.

» Obtendra la capacidad en la toma de decisiones para solicitar estudios de gabinete.

 El alumno sera capaz de dar asistencia médica en areas de gran responsabilidad
como son urgencias y la unidad coronaria con siguientes destrezas: técnica de
puncion para abordaje centrales, instalacion de catéteres de flotacion en arteria
pulmonar para la monitorzacién hemodinamica de enfermos en estado critico,
instalacion de marcapasos temporales, reforzamiento de RCP avanzada, eleccion
pertinente de dispositivos mecanicos de asistencia como el balén de contrapulsacion,
ventilacion mecanica, lineas arteriales y eleccién de farmacos adecuados.

» Desarrollara una actitud de responsabilidad para con el paciente, un trato profesional
y humano.

* Mostrara una actitud favorable para analizar cada tema.

Perfil cubierto del alumno: El alumno dispone de conocimientos generales de la
patologia cardiovascular y de guias 6 instrumentos estandarizados que orientan para
establecer la clasificacion del padecimiento y para establecer una estrategia de manejo
preventivo, curativo y de rehabilitacion en el paciente.

Contenidos basicos: Abarca temas de patologia Cardiovascular clasificados en tres
bloques:

Un primer bloque que comprende una revision de sub temas que por su prevalencia y/o
repercusion, son extensos y mas complejos, como la cardiopatia isquemica la cual abarca
el contenido actualizado de la ateroesclerosis, los diferentes sindromes isquemicos, los
métodos intervencionistas de diagndstico y tratamiento, el abordaje quirdrgico, su relacién

con los diferentes grupos de pacientes con factores de riesgo, la Rehabilitacion
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Cardiovascular y Prevencion Secundaria y su presentacién en grupos especiales como en
el anciano, en la mujer y en el paciente joven, mismos que requieren de una revision mas

amplia.

Un segundo bloque que incluye otros temas no menos importantes pero de naturaleza
menos comun y que tienen un contenido extenso como la Cardiopatia Reumatica, donde
se revisan los aspectos relacionados a la afectacion de las valvulas, los procedimientos
diagnosticos y terapéuticos tanto farmacoldgicos como intervencionistas y quirdargicos, asi
como las medidas de prevencion secundaria. Las Cardiopatias congénitas comprenden
cada dia, un mayor nimero de casos que llegan a la edad adulta y comprenden
patologias que requieren para su revision, de la orientacion y apoyo de otro especialista
(Cardiélogo Pediatra), con la finalidad de formar al Cardidlogo del adulto, con una vision

evolutiva mas integral.

Un tercer bloque de temas, que por su extension son objeto de una revision en un menor
namero de clases, la constituyen patologias con una menor prevalencia, como la
Cardiopatia Hipertensiva, las Miocardiopatias, las Enfermedades del Pericardio y

finalmente las enfermedades sistémicas con afectacion del aparato Cardiovascular.

CARDIOPATIAS CONGENITAS

FIEBRE Y CARDIOPATIA REUMATICA |

CARDIOPATIA ISQUEMICA

CARDIOPATIA HIPERTENSIVA |

MIOCARDIOPATIAS |

ENFERMEDADES DEL PERICARDIO |

ENFERMEDADES SISTEMICAS CON REPERCUSION EN EL APARATO
CARDIOVASCULAR

QUINTO SEMESTRE

MODULO “PATOLOGIA CARDIOVASCULAR II”

Descripcion: El siguiente conjunto de temas representa los fundamentos en la patologia

cardiovascular.  Se trata de entidades ademas de extensas, complejas, de ahi que
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tengan que ser abordadas durante dos semestres. Se revisan contenidos basicos, asi
como también la normatividad de las guias de diagndstico y manejo internacionales que
aportan la evidencia de los estudios multicentricos aleatorizados que mantienen

actualizado al profesionista.

Objetivos:  El alumno

» Aplicard los conocimientos basicos y de gabinete para iniciar el estudio de las
patologias mas frecuentes en cardiologia, de las que conocera su definicion,
epidemiologia, clasificacion, fisiopatologia, anatomia patoldgica, la utilidad de los
diferentes métodos de diagnéstico y terapéutica y la recomendacion y nivel de
evidencia recomendada en las guias de diagnéstico y tratamiento internacionales.

» Obtendra la capacidad en la toma de decisiones para solicitar estudios de gabinete.

o Debera profundizar para desarrollar destrezas en procedimientos diagndsticos
invasivos y no invasivos, como cateterismo y ecocardiografia.

» Debera tener una participacion activa en los programas académicos de docencia e
investigacion ademas de los asistenciales.

* Mostrara una actitud favorable para analizar cada tema.

» Desarrollara una actitud de responsabilidad para con el paciente, un trato profesional

y humano.

Perfil cubierto del alumno: ElI alumno dispone de conocimientos generales de la
patologia cardiovascular y de guias 6 instrumentos estandarizados que orientan para
establecer la clasificacion del padecimiento y para establecer una estrategia de manejo

preventivo, curativo y de rehabilitacion en el paciente.

Contenidos basicos: Abarca temas de patologia Cardiovascular, organizados en tres
bloques:

Un primer bloque que comprende una revision de sub temas que por su prevalencia y/o
repercusion, son extensos y mas complejos, como la cardiopatia isquemica la cual abarca
el contenido actualizado de la ateroesclerosis, los diferentes sindromes isquemicos, los
métodos intervencionistas de diagndstico y tratamiento, el abordaje quirdrgico, su relacién
con los diferentes grupos de pacientes con factores de riesgo, la Rehabilitacion

Cardiovascular y Prevencién Secundaria y su presentacion en grupos especiales como en
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el anciano, en la mujer y en el paciente joven, mismos que requieren de una revision mas

amplia.

Un segundo bloque que incluye otros temas no menos importantes pero de naturaleza
menos comun y que tienen un contenido extenso como la Cardiopatia Reumatica, donde
se revisan los aspectos relacionados a la afectacion de las valvulas, los procedimientos
diagnésticos y terapéuticos tanto farmacoldgicos como intervencionistas y quirdrgicos, asi
como las medidas de prevencion secundaria. Las Cardiopatias congénitas comprenden
cada dia, un mayor nimero de casos que llegan a la edad adulta y comprenden
patologias que requieren para su revision, de la orientacion y apoyo de otro especialista
(Cardiélogo Pediatra), con la finalidad de formar al Cardidlogo del adulto, con una vision

evolutiva mas integral.

Un tercer bloque de temas, que por su extension son objeto de una revision en un menor
nimero de clases, la constituyen patologias con una menor prevalencia, como la
Cardiopatia Hipertensiva, las Miocardiopatias, las Enfermedades del Pericardio y
finalmente las enfermedades sistémicas con afectacion del aparato Cardiovascular.

CARDIOPATIAS CONGENITAS I

FIEBRE Y CARDIOPATIA REUMATICA I
CARDIOPATIA ISQUEMICA I

CARDIOPATIA HIPERTENSIVA I

MIOCARDIOPATIAS I

ENFERMEDADES DEL PERICARDIO Il
ENFERMEDADES SISTEMICAS CON PARTICIPACION
CARDIOVASCULAR I

SEXTO SEMESTRE

MODULO “PATOLOGIA CARDIOVASCULAR III”

Descripcion: Se analizan y estudian los padecimientos cardiovasculares congénitos y

adquiridos, con énfasis en el conocimiento de la anatomia patoldgica, los métodos
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apropiados de diagnéstico y las estrategias terapéuticas ya probadas, con base en el

concepto de la medicina probada en evidencias.

Objetivos:  El alumno

e Aplicara los conocimientos bésicos y de gabinete para adquirir un panorama mas
conceptual de la enfermedad en el paciente, y conocerda la utilidad de los diferentes
métodos de diagndstico y la terapéutica en base a la recomendacion y nivel de
evidencia de las guias de diagndstico y tratamiento internacionales.

» Desarrollard la capacidad en la toma de decisiones para solicitar estudios de
diagnostico y la terapéutica en gabinete.

» Desarrollara destrezas en procedimientos diagnésticos invasivos y no invasivos, como
cateterismo y ecocardiografia.

» Debera tener una participacion activa en los programas académicos de docencia e
investigacion ademas de los asistenciales.

* Mostrara una actitud favorable para analizar cada tema.

» Desarrollara una actitud critica positiva para establecer la diferencia entre el manejo
ideal de un paciente con cardiopatia y el manejo limitado por las condiciones
socioeconémicas y de otra indole, propias de grupos de poblacion con derecho de
atencion médica en los diferentes sistemas de salud.

» Desarrollara una actitud de responsabilidad para con el paciente, un trato profesional

y humano.

Perfil cubierto del alumno: ElI alumno dispone de conocimientos generales de la
patologia cardiovascular y de guias ¢ instrumentos estandarizados que orientan para
establecer la clasificaciéon del padecimiento y para establecer una estrategia de manejo

preventivo, curativo y de rehabilitacion en el paciente.

Contenidos basicos:  Son un grupo de temas que constituyen patologias frecuentes, de
gran relevancia por sus implicaciones sobre salud del paciente y que requieren de un
oportuno diagnostico y tratamiento, ya que tienen repercusiones sobre la mortalidad,
morbilidad, la economia de la institucion familiar y del pais. La revision de los temas en
este modulo tiene contenido de recomendaciones y nivel de evidencia, por lo que el
alumno recibira la informacion de los comités de expertos para que finalmente se
establezca un criterio de estudio y manejo en las diferentes patologias.
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INSUFICENCIA CARDIACA

FIEBRE REUMATICA

VALVULOPATIAS

ENDOCARDITIS INFECCIOSA

PERICARDITIS

MIOCARDITIS

MIOCARDIOPATIA

HIPERTENSION ARTERIAL SISTEMICA

ANEURISMA DE LAS GRANDES ARTERIAS
ATEROESCLEROSIS

CARDIOPATIA ISQUEMICA

TUMORES DEL CORAZON

CORAZON Y EMBARAZO

EL CORAZON EN LAS ENFERMEDADES ENDOCRINAS
EL CORAZON EN LAS ENFERMEDSADES DE LA COLAGENA
CARDIOPATIAS CONGENITAS

HPERTENSION ARTERIAL PULMONAR

PROGRAMA DE ESTUDIOS DE LOS SEMESTRES I, II, IIl, IV, V'Y VI

PRIMERO Y SEGUNDO SEMESTRE

« URGENCIAS EN CARDIOLOGIA

> PARO CARDIACO Y REANIMACION CARDIOPULMONAR
VALORACION DE DOLOR CARDIACO EN URGENCIAS
EDEMA PULMONAR
DISECCION AORTICA
CRISIS HIPERTENSIVA
REGISTRO ECG
> ANTICOAGULACION ORAL

« ANATOMIA CLINICA
« FISIOLOGIA CARDIOVASCULAR
« BIOQUIMICA EN CARDIOLOGIA
« BIOLOGIA MOLECULAR EN CARDIOLOGIA
« INMUNOLOGIA

YV V V V VY
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« HISTORIA CLINICA

« ELECTROCARDIOGRAFIA

+  TRASTORNOS DEL RITMO Y DE LA CONDUCCION
« RADIOLOGIA CARDIOVASCULAR

En el primer afio se fundamenta el ejercicio cientifico moderno y humanista de la
especialidad, comprende los temas de introduccién a la metodologia de la investigacion y
bioestadistica. A continuacién se abordan las principales urgencias cardioldgicas, ya que
el alumno durante sus guardias atendera a los pacientes con estos padecimientos.

Se continda con el estudio de las ciencias basicas aplicadas a la cardiologia: anatomia,
fisiologia, farmacologia, biofisica, genética, bioquimica, anatomia patoldgica, biologia
molecular e inmunologia, las cuales sustentan toda la practica de la cardiologia clinica,

tanto en el aspecto diagndstico como terapéutico.

Finalmente se enfatiza el valor actual que tiene en el diagnostico cardioldgico la
realizacién de la historia clinica, la cual se conjunta con el estudio del ciclo cardiaco y la
auscultacion cardiaca y profundiza el analisis de la exploracién fisica. EIl proceso
diagnéstico se complementa con la revisién de la activacion y actividad eléctrica normal
del corazén y sus alteraciones por diversas entidades patolégicas, a través del estudio del
electrocardiograma de superficie que permite identificar los trastornos del ritmo y la
conduccién cardiaca. Concluye con el estudio de radiologia cardiovascular, cuyas

técnicas no invasivas resultan indispensables para la evaluacién del paciente cardiépata.

TERCERO Y CUARTO SEMESTRE
+ HEMODINAMICA Y CATETERISMO CARDIACO.
« TECNICAS DE TERAPEUTICA INTERVENCIONISTA.
+ ECOCARDIORAFIA

> MODO M

BIDIMENSIONAL

DOPPLER

TRANSESOFAGICA

INTRAOPERATORIA

DINAMICA

YV V V V VY
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> DE CONTRASTE
> INTRAVASCULAR
> TRIDIMENSIONAL
+ ELECTROFISIOLOGIA DIAGNOSTICA Y TERAPEUTICA
+ CARDIOLOGIA NUCLEAR
« ESTUDIO DE LA FUNCION CARDIOPULMONAR
« TAC DE ALTA RESOLUCION
+  RMN EN CARDIOLOGIA.

Una vez obtenido el conocimiento del funcionamiento cardiaco y la forma de abordarlo
con la Historia clinica y los procedimientos basicos de diagnostico, en este tercero y
cuarto semestre se revisan métodos complejos de diagnéstico como la hemodinamica y
el cateterismo cardiaco y algunos procedimientos terapéuticos intervencionistas. La
Ecocardiografia con todas sus modalidades le permitiran al alumno comprender la

utilidad del Ultrasonido diagnéstico.

La electrocardiografia de superficie, permitira al alumno profundizar en los trastornos del
ritmo y conocer técnicas de ablacion, marcapasos, desfibriladores a través de la

Electrofisiologia.

La Cardiologia nuclear permite el estudio funcional y se analizan sus técnicas para
evaluar la cardiopatia isquemica, funcién cardiopulmonar y se revisan técnicas nuevas

como la TAC de alta resolucién y la RMN en cardiologia.
El estudio de la embriologia cardiovascular da sustento para comprender a las
cardiopatias congénitas en el tercer afio. Se incluye finalmente al tema de anestesia

cardiovascular y terapia intensiva posquirdrgica cardiaca.

QUINTO Y SEXTO SEMESTRE

INSUFICENCIA CARDIACA
FIEBRE REUMATICA
VALVULOPATIAS
ENDOCARDITIS INFECCIOSA

a7



Primera revisién curricular

* PERICARDITIS

* MIOCARDITIS

* MIOCARDIOPATIA

 HIPERTENSION ARTERIAL SISTEMICA

* ANEURISMA DE LAS GRANDES ARTERIAS

» ATEROESCLEROSIS

« CARDIOPATIA ISQUEMICA

» TUMORES DEL CORAZON

» CORAZONY EMBARAZO

» EL CORAZON EN LAS ENFERMEDADES ENDOCRINAS
» EL CORAZON EN LAS ENFERMEDSADES DE LA COLAGENA
» CARDIOPATIAS CONGENITAS

» HPERTENSION ARTERIAL PULMONAR

En el tercer afio se inicia con la habilidad en el reconocimiento clinico de las
enfermedades cardiovasculares y el dominio de los métodos de diagnostico. Se analizan
y estudian los padecimientos congénitos y adquiridos cardiovasculares, con énfasis en la
anatomia patoldgica, la fisiopatologia, métodos de diagnostico y estrategias terapéuticas

ya probadas y con base en el concepto de medicina basada en evidencia.

XlIl.- LINEAS DE INVESTIGACION:

Las Lineas de Investigacién estan sujetas a las Lineas de los profesores de las diferentes
areas de la UAA, entre las cuales se podran considerar las siguientes:
» Enfermedades Traumaticas Agudas y Enfermedades Cronico Degenerativas

» Enfermedades del adulto, de la mujer y del anciano
AREAS DE INVESTIGACION:
De acuerdo a los objetivos anteriores, las areas de preparacion del curso de

especializacion en Cardiologia son los siguientes:

« Area de preparacion basica
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+ Area de preparacion clinica

AREA DE PREPARACION BASICA:
El especialista en cardiologia debe obtener los conocimientos basicos para la

interpretacion cientifica de los problemas de su especialidad, asi como los que sean
necesarios aplicar en la practica diaria. Los aspectos académicos de la ensefianza basica
deben ser proporcionados para satisfacer estas necesidades. Las materias que integran

esta area comprenden los temas aplicados a todo lo tedrico relativo al corazén.

AREAS DE PREPARACION CLINICA:
La preparacion clinica para esta especialidad debe proporcionar los conocimientos y

destrezas en patologia (entendida como el conocimiento de la historia natural de la
enfermedad) esta area es la practica dentro del hospital de todas las materias revisadas
en el plan de estudios, las cuales practican los estudiantes para su perfecto manejo de las

enfermedades propias del corazén y consecuencias.

XIV.- REQUISITOS PARA LA OBTENCION DEL GRADO:

1. Haber aprobado los 3 afios de residencia médica en cardiologia clinica.

2.- Cumplir con lo establecido en el Reglamento General de Docencia de la UAA.

3.- El alumno que apruebe el examen final del curso asi como el cumplimiento de las
siguientes areas, tendra derecho a la obtencion del grado de Especialidad en Cardiologia.

4.- El alumno publicara los resultados de la tesis, preferentemente en revistas de caracter

nacional y/o internacional.

) Area cognoscitiva

Comprende el 50% de la calificacion final, para este porcentaje se incluyen los siguientes
parametros:

» Asistencia por lo menos al 80% de las actividades académicas programadas
por el responsable y profesores de cada una de las materias de esta area.
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e Calificacion minima de 8 en las evaluaciones que los profesores apliquen a los
alumnos.

+ Someterse al examen de posgrado para la obtencion del reconocimiento
universitario ante un comité de tres sinodales con la presencia de un
representante de la direccion general de asuntos académicos de la

universidad autbnoma de Aguascalientes.

1)) Area de préctica clinica

Comprende el 25% de la calificacion final. En esta se efectlan evaluaciones mensuales
de comun acuerdo con los médicos adscritos al departamento, con los siguientes

parametros:

e Cumplimiento de guardia

« Labores docentes asignadas

» Actividades clinicas

« Participacién en actividades académicas
e Atencion e interés en el paciente hospitalizado
« Actividades quirargicas

« Disciplina

» Asistencia

e Puntualidad

* Relaciones interpersonales

* Presentacion

e Adquisicion de los valores preestablecidos

Es el interés de la jefatura del departamento, que cada vez efectuada la evaluacion
mensual, se comente el resultado de la misma con cada uno de los residentes para
sefalar las faltas y enmendar los errores o bien, inducir a que continde por el camino

correcto.

)  Area de investigacion

Comprende el 25% de la calificacion final, tomarda en cuenta la elaboracién de por lo

menos un trabajo de investigacion clinica de preferencia de caracter prospectivo y que

50



Primera revisién curricular

constituye la tesis de posgrado, asesorada por un profesor del Hospital y otro de la UAA.
Asi mismo, la defensa de la tesis en la sesién de examen de posgrado. El protocolo de
trabajo de investigacion debe ser autorizado por el comité de ensefianza e investigacion

del hospital en su oportunidad y por la Universidad Autébnoma de Aguascalientes.

Someterse al examen de grado para la obtencién del reconocimiento universitario ante un
comité de sinodales integrado segin Reglamento General de Docencia, con la presencia

de los tutores del Hospital Hidalgo y de la Universidad Auténoma de Aguascalientes.

El alumno se hara acreedor al diploma correspondiente cuando el resultado de la
calificacion final sea como minimo 8.

XV.- TIPO DE APROBACION QUE SE SOLICITA AL H. CONSE JO DE
REPRESENTANTES RESPECTO AL INGRESO:

El ingreso sera de forma anual y el nimero maximo de estudiantes sera de acuerdo a las

plazas disponibles.

XVL.- TIPO DE PROCEDIMIENTO PARA EVALUAR EL PROGR AMA:
Se llevara acabo una evaluacion anual para analizar la implementacion de la Especialidad
e identificar debilidades para proponer mejoras y evaluar la efectividad del plan de

estudios, para realizar las modificaciones pertinentes si asi se requiere.

Se sometera a evaluacion externa para mantener la acreditacion.

Se revisara el plan de estudios de manera generacional a partir de las observaciones

detectadas anualmente.

XVIl.- TRABAJO DEL COMITE CURRICULAR PARA LA ELABOR ACION DEL PLAN
DE ESTUDIOS:

El Departamento de Apoyo al Posgrado de la Direccibn General de Investigacion y

Posgrado y el Centro de Ciencias Biomédicas de la UAA, realiz6 una reunion de induccién
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en el mes de marzo de 2007 culminando el trabajo en el mes de noviembre de ese mismo
afio, en la cual se entregaron a los miembros del comité curricular los lineamientos
establecidos en el Manual General para el Disefio y/o Revision Curricular, indicadores de
calidad establecidos a nivel nacional. Se propuso un plan de trabajo para llevar la revision,
analisis y adecuacion del plan de estudios.

Posteriormente, se establecieron sesiones de trabajo y asesoria en coordinacion con el
personal del Departamento de Apoyo al Posgrado, la Secretaria de Investigacion y
Posgrado y Médicos Cardiologos por parte de la UAA y del Hospital, con el fin de revisar y
andlisis el plan de estudios.

Entre los cambios mas relevantes fueron: incluir mision y visién de la especialidad, metas

propuestas, asi como fortalecer la formacién de investigacion y la humanista del médico.
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