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IIl. SUMILLA
Conocimiento de las principales lesiones traumatolégicas, su diagndstico y tratamiento, emergencias

y la correlacion anatomo funcional, ortopedia y rehabilitadora como conocimiento integrales.
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1l CAPACIDADES AL FINALIZAR EL CURSO
; NOMBRE DE LA UNIDAD
CAPACIDAD DE LA UNIDAD DIDACTICA DIDACTICA

Ante la necesidad de contar con los
conocimientos valora la historia de las fracturas
expuestas, complicaciones del traumatizado,
hombro y brazo, teniendo en cuenta las
evidencias actuales.

HISTORIA, FRACTURAS
EXPUESTAS,
COMPLICACIONES DEL
TRAUMATIZADO, BRAZO

Ante la necesidad de alcanzar los objetivos de la
institucion,  desarrolla la  valoracion
traumatoldgica de las lesiones que afectan al
miembro superior y la pelvis, segin los
protocolos del establecimiento de salud.

MUNECA, MANO Y
LESIONES DE LA PELVIS

actuales.

Ante la necesidad de alcanzar los objetivos de la AFECCIONES
institucion, desarrolla aptitudes y tendra ORTOPEDICAS DEL
3 conocimiento para poder realizar la valoracion MIEMBRO INFERIOR,
= | traumatolégica de las afecciones ortopédicas FRACTURA DE LOS 9-12
; del miembro inferior, fractura de los miembros | MIEMBROS INFERIORES,
inferiores, columna vertebral, segun los COLUMNA VERTEBRAL
protocolos del establecimiento de salud.
Ante la necesidad de alcanzar los objeticos de la TUMORES OSEOS |
institucion, desarrolla aptitudes y tendra AMPUTACIONES Y
conocimiento de los principales tumores 0seos, DESARTICULACIONES,
§ = | amputaciones y desarticulaciones, situacion SITUACION ACTUAL DE LA 13-16
actual de la traumatologia y ortopedia nacional TRAUMATOLOGIA Y
y mundial, teniendo en cuenta las evidencias ORTOPEDIA NACIONAL Y
MUNDIAL
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INDICADORES DE CAPACIDADES AL FINALIZAR EL CURSO

Vicerrectorado

N° INDICADORES DE CAPACIDAD AL FINALIZAR EL CURSO
1 | Valora la historia de las fracturas para contrastar con los adelantos cientificos de la Traumatologia
actual, seguin los protocolos del establecimiento de Salud
2 | ldentifica los tipos de fracturas expuestas, para contrastar con los adelantos cientificos de la
Traumatologia actual, segun los protocolos del establecimiento de Salud
3 | Identifica las complicaciones del traumatizado, teniendo en cuenta las evidencias actuales, segun
los protocolos del establecimiento de Salud.
4 | Identifica las complicaciones del traumatizado del hombro y brazo, teniendo en cuenta las evidencias
actuales, segun los protocolos del establecimiento de Salud
5 | Identifica los tipos de fracturas del radio distal y sus luxaciones para contrastar con los adelant
cientificos de la Traumatologia actual.
6 | ldentifica las heridas de la mano, las deformidades de la mano y su fratamiento teniendo en cuenta
las evidencias actuales
7 | Identifica las lesiones de la pelvis: fracturas del extremo proximal del fémur, coxartrosis, teniendo
en cuenta las evidencias actuales
8 | Aprende a usar
su criterio médico para la
transferencia de los casos al especialista.
9 | Identifica las afecciones ortopédicas de la rodilla, la rétula: fractura y luxaciones, con los adelantos
cientificos de la traumatologia actual
10 | Identifica las fracturas de la tibia en todos sus segmentos, lesiones del tobillo y pie, ruptura del talon
de Aquiles, teniendo en cuenta las evidencias actuales
11
Identifica las lesiones de la columna vertebral y sus complicaciones, escoliosis, cifosis, lordosis, mal
de Pott, espina bifida, espondilolistesis, teniendo en cuenta las evidencias actuales
12 | Aprende a usar
su criterio médico para la
fransferencia de los casos al especialista.
13
Identifica los tipos de lesiones tumorales del aparato locomotor para contrastar con los adelantos
cientificos de la Traumatologia actual
14 | Identifica las infecciones del aparato locomotor y sus complicaciones del traumatizado, teniendo en
cuenta las evidencias actuales
15 | Contrastara las evidencias en el avance de la ortopedia nacional y mundial y tendra conocimiento
pleno de la fisiopatologia mecanica de las lesiones.
16 | Analizar la escena de un accidente para determinar las posibles lesiones de los pacientes y

darles un tratamiento mas adecuado, con los adelantos cientificos de la traumatologia actual.
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DESARROLLO DE LAS UNIDADES DIDACTICAS:
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UNIDAD DIDACTICA I: HISTORIA, FRACTURAS EXPUESTAS, COMPLICACIONES DEL TRAUMATIZADO, BRAZO

cuenta las evidencias actuales.

CAPACIDAD DE LA UNIDAD DIDACTICA I: Ante la necesidad de contar con los conocimientos valora la historia de las fracturas expuestas, complicaciones del traumatizado, hombro y brazo, teniendo en

SEMANA

CONTENIDOS

CONCEPTUAL

PROCEDIMENTAL

ACTITUDINAL

ESTRATEGIAS DE LA
ENSENANZA

Traumatologia, historia, definicion. Ortopedia,
definicion. Lesiones frauméticas fundamentales:
contusiones, esguince, rupturas, desgarros, efc.
Fracturas, definicion y clasificaciones, tratamiento
ortopédico y quirdrgico: fijacién interna y fijacion
externa, traccion continua, reemplazo articular.
Fisiopatologia del callo 6seo. Concepto
ecuacional de la consolidacion.

Fracturas expuestas, clasificaciones, sindrome
compartimental. Tratamiento antibiético. Limpieza
quirdrgica, tratamiento quirrgico.

2 Complicaciones del traumatizado: iniciales y
tardias, secuelas. Consolidacion viciosa, retardo
de consolidacion, pseudoartrosis, necrosis
aséptica.

Cintura escapular, recuerdo anatémico, fractura
de clavicula, fractura de escapula, luxaciones

3 acromio claviculares, |uxacion glenchumeral
simple y complicada. Hombro doloroso, tendinitis
del manguito rotador.

Brazo: fractura del cuello humeral y diafisiario,
clinica, clasificacion y tratamiento. Lesion del
nervio radial, paralisis alta y baja. Codo: fractura
4 supracondilea en nifios, sindrome de Volkman.

Aprenderé la historia de la
ortopedia y traumatologia y
aprendera las complicaciones
de las fracturas y luxaciones,

Valoran la importancia de la
asignatura, Trabajan en equipo, y
demuestran respeto a los demds
miembros del grupo.

Expositiva (Docente/Alumno)
» Uso del Google Meet

Debate dirigido (Discusiones)
¢ Foros, Chat

Lecturas
» Uso de repositorios digitales

Lluvia de ideas (Saberes previos)

« Foros, Chat.

o Practicas presenciales en
Hopsitalizacion y sala de
operaciones.

Identifica los tipos de fracturas
expuestas, para contrastar con
los adelantos cientificos de la

Traumatologia actual.

Identifica las complicaciones del
traumatizado, teniendo en
cuenta las evidencias actuales

Identifica las complicaciones del
traumatizado del hombro y
brazo, teniendo en cuenta las

Luxacion del codo. Fractura de Olécranon, evidencias actuales
fractura de ciipula radial. Fractura de Monteggia.
Fractura de cibito y radio. Epicondilitis.
EVALUACION DE LA UNIDAD DIDACTICA
EVIDENCIA DE CONOCIMIENTOS EVIDENCIA DE PRODUCTO EVIDENCIA DE DESEMPENO

« Estudios de Casos
e Cuestionarios

« Trabajos individuales y/o grupales
» Soluciones a Ejercicios propuestos

o Comportamiento en clase virtual y chat
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UNIDAD DIDACTICA Il: MUNECA, MANO Y LESIONES DE LA PELVIS
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superior y la pelvis, segun los protocolos del establecimiento de salud.

CONTENIDOS
SEMANA ESTRATEGIAS DE LA
CONCEPTUAL PROCEDIMENTAL ACTITUDINAL ENSENANZA
Mufieca: fracturas de radio distal,
clasificaciones. Fractura de Colles. Luxaciones Expositiva (Docente/Alumno)
5 de la mufieca. Fracturas de escafoides. El ¢ Uso del Google Meet
semilunar, enfermedad de Kiembock, Fractura
de Bennet. Sindrome del tinel del carpo. Debate dirigido (Discusiones) : '
Sindrome de atrapamiento cubital. o Foros, Chat Traumatologia actual.
La Mano: heridas de la mano - traumatismos
cerrados de la mano, lesiones tipicas de la Lecturas Identifica las heridas de la
mano: Quervain, resorte, martillo, ojal, « Uso de repositorios digitales | Mano, las deformidades de
6 Enfermedad de Dupuytren. Concepto sobre | »onders fas fracturas y | Valoran la importancia de Ia la mano y su tratamiento
Cirugia reconstructiva, Lesiones tendinosas: luxaciones del miembro | asignatura, Trabajan en Liuvia de ideas (Saberes teniendo en cuenta las
reparacion, tipos de sutura tendinosa, superior, reconocerd las equipo, y demuestran respeto previos) evidencias actuales
amputaciones de falanges: tratamiento. afecciones ortopédicas a los demas miembros del « Foros, Chat
mas frecuentes de la grupo. e Practicas presenciales en Iden_tjﬁca las lesiones de la
Lesiones de la Pelvis: Fracturas del extemo | mano Hospitalizacion y sala de et rachicad cel burali
7 proximal del fémur. Fracturas diafisarias y operaciones proximal QEI fé’?’”“
supracondileas de fémur. Coxartrosis. Galons tgmenc_io o
cuenta las evidencias
actuales
Aprende a usar
8 Seminario de osteosintesis. susiio r'nédlco peks g
transferencia de los casos al
especialista.
EVALUACION DE LA UNIDAD DIDACTICA
EVIDENCIA DE CONOCIMIENTOS EVIDENCIA DE PRODUCTO EVIDENCIA DE DESEMPENO

e Estudios de Casos
o Cuestionarios

e Trabajos individuales y/o grupales
¢ Soluciones a Ejercicios propuestos

¢ Comportamiento en clase virtual y chat




UNIDAD DIDACTICA Ill: AFECCIONES ORTOPEDICAS DEL MIEMBRO INFERIOR, FRACTURA DE LOS MIEMBROS

LY
f UNJFSC

INFERIORES, COLUMNA VERTEBRAL

CAPACIDAD DE LA UNIDAD DIDACTICA Ili: Ante la necesidad de alcanzar los objetivos de la institucion, desarrolla apitudes y tendra conocimiento para poder realizar la valoracion

Vicerrectorado

traumatoldgica de las afecciones ortopédicas del miembro inferior, fractura de los miembros inferiores, columna vertebral, segun los protocolos del establecimiento de salud.

SEMANA CONTENIDOS ESTRATEGIAS DE LA | INDICADORES DE LOGRO
CONCEPTUAL PROCEDIMENTAL ACTITUDINAL ENSERANZA
La Rodilla: Fracturas condrales y/u osteocondritis,
hemartrosis, hidrarirosis. Lesiones ligamentarias y
meniscales, tratamiento. Cirugia artroscopica:
9 historia, avances, futuro. Genuvaro, Genuvalgo,
antecurvatum y recurvatum. Gonartrosis. Lesiones 4R
Eﬁlxzp;:)ar:o;xtensor. Lo Py {ED:‘:::::!Eumno) la traumatologia actual
Fracturas de Platillos tibiales, fracturas diafisiarias o Uso del Google Meet Identifica las fracturas de la
de la pierna, fracturas del tercio distal de la tibia; tibia en todos sus segmentos,
10 Plafon. Lesiones de tobillo y pie: fracturas y Aprendera también Debate dirigido lesiones del tobillo y pie,
esguinces de tobillo. Ruptura del Tendon de los diferentes ) ) (Discusiones) ruptura del talén de Aquiles,
Aquiles, pie plano, pie cavo, pie bott, pie en fracturas y luxaciones | Valoran la importancia de la & Faias. Cliat teniendo en cuenta las
hamaca. Hallux Valgus. Espolén calcaneo. del miembro inferior, | 35i9natura, Trabajan en ‘ evidencias actuales
——— equipo, y demqeslran respeto
afecciones e . Identifica las lesiones de la
Columna Vertebral: Fracturas, luxaciones, lesiones ortopédicas més grupo. o Uso de repositorios Bk i v
del atlas y axis, compresion radicular, orientacion A —— digitales Boacs sycol ;
11 | terapéutica, alteraciones del eje, escoliosis, cifosis, , b g i
: ) segmento anatémico ) ) cifosis, lordosis, mal de Pot,
orcals, I e O Eaping Hikd. Lluvia de ideas (Saberes | ooin pifiga espondilolistesis
Espondilolistesis. previos) ineliicho ST CUEa [
* Foros, Chat evidencias actuales
e Practicas presenciales en
Hopsitalizacion y sala de Aprende a usar
raciones O .
12 | Seminario: Luxacion congénita de cadera. » AT O paric

transferencia de los casos al
especialista.

EVALUACION DE LA UNIDAD DIDACTICA

EVIDENCIA DE CONOCIMIENTOS

EVIDENCIA DE PRODUCTO

EVIDENCIA DE DESEMPENO

o Estudios de Casos
» Cuestionarios

« Trabajos individuales y/o grupales
* Soluciones a Ejercicios propuestos

« Comportamiento en clase virtual y chat
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CAPACIDAD DE LA UNIDAD DIDACTICA IV: Ante la necesidad de alcanzar los objeticos de la institucion, desarrolla aptitudes y tendra conocimiento de los principales tumores dseos,
amputaciones y desarticulaciones, situacion actual de la traumatologia y ortopedia nacional y mundial, teniendo en cuenta las evidencias actuales.
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= ESTRATEGIAS DE LA | INDICADORES DE LQGRG.

E SEMANA b G ENSENANZA ; m‘%
g CONCEPTUAL PROCEDIMENTAL ACTITUDINAL m )
<

=

E Tumores Oseos I: benignos. Expositiva (Docente/Alumno)

a 2 Generalidades, Clasificacion, clinica, ¢ Uso del Google Meet

3 =] 13 anatomia patologica, tratamiento médico . ox
g = y quirdrgico. Debate dirigido (Discusiones) | cientificos de la trauma logla
s > Tumores Oseos II: Malignos. Aprendera también los e Foros, Chat actual

2 g' diferentes patologia Valoran la importancia de la

%53 Amputaciones y desarticulaciones: tumorales e infecciosas del | asignatura, Trabajan en Lecturas Identifica las infecciones del
i 2 Traumaticas, vasculares, diabetes, aparato locomotor equipo, y demuestran respeto | - yq 4o repositorios digitales | aParato locomotor y - sus
» 14 | amputacién de emergencia, mufién ideal. | reconocera las afecciones | @ los demas miembros del complicaciones del
3 Osteomielitis, artritis piégenas. TBC més frecuentes que grupe. Liuvia de ideas (Saberes traumatizado, teniendo en
5 3 osteoarticular. Diagnéstico y tratamiento. | conllevan a una previos) cuenta las evidencias actuales
Q& amputacién. e Foros, Chat Contrastara las evidencias en el
'é 2 Situacion actual de la traumatologia y Conocera las innovaciones.'. e Practicas presenciales en avance de la ortopedia nacional
= % 15 ortopedia nacional y mundial, técnicas en el campo de la qﬂopedla Hospitalizacion y sala de y mundial y tendra

= futuras, problemas a resolver, avances | ¥ traumatologia a nivel operaciones conocimiento pleno de la

§ o inmediatos. mundial y nacional. fisiopatologia mecanica de las
(7] lesiones.

'3 é Analizar la escena de un

% .é accidente para determinar las
xS posibles lesiones de los

? = 16 Cinemética del Trauma pacientes y darles un

= tratamiento mas adecuado, con
§ los adelantos cientificos de la

o traumatologia actual.

S EVALUACION DE LA UNIDAD DIDACTICA

g EVIDENCIA DE CONOCIMIENTOS EVIDENCIA DE PRODUCTO EVIDENCIA DE DESEMPENO

é s Estudios de Casos » Trabajos individuales y/o grupales « Comportamiento en clase virtual y chat

= s Cuestionarios » Soluciones a Ejercicios propuestos




VI.

VL.

MATERIALES EDUCATIVOS Y OTROS RECURSOS DIDACTICOS

Se utilizarn todos los materiales y recursos requeridos de acuerdo a la naturaleza de los tem O

programados. Basicamente seran:

MEDIOS Y PLATAFORMASVIRTUALES

MEDIOS INFORMATICOS:

L

Casos practicos
Pizarra interactiva
Google Meet

Repositorios de datos

Computadora
Tablet
Celulares
Internet.

EVALUACION:

La Evaluacién es inherente al proceso de ensefianza aprendizaje y sera continua y permanente. Los
criterios de evaluacion son de conocimiento, de desempefio y de producto.

Evidencias de Conocimiento.

La Evaluacion serd a través de pruebas escritas y orales para el andlisis y autoevaluacion. En
cuanto al primer caso, medir la competencia a nivel interpretativo, argumentativo y propositivo,
para ello debemos ver como identifica (describe, ejemplifica, relaciona, reconoce, explica, etc.);
y la forma en que argumenta (plantea una afirmacion, describe las refutaciones en contra de
dicha afirmacién, expone sus argumentos contra las refutaciones y llega a conclusiones) y la
forma en que propone a través de establecer estrategias, valoraciones, generalizaciones,
formulacion de hipétesis, respuesta a situaciones, etc.

En cuanto a la autoevaluacion permite que el estudiante reconozca sus debilidades y fortalezas
para corregir o mejorar.

Las evaluaciones de este nivel seran de respuestas simples y ofras con preguntas abiertas
para su argumentacion.

Evidencia de Desempeiio.

Esta evidencia pone en accién recursos cognitivos, recursos procedimentales y recursos
afectivos; todo ello en una integracion que evidencia un saber hacer reflexivo; en tanto, se
puede verbalizar lo que se hace, fundamentar teéricamente la practica y evidenciar un
pensamiento estratégico, dado en la observacion en torno a cémo se actia en situaciones
impredecibles.

La evaluacion de desempefio se evalua ponderando como el estudiante se hace investigador
aplicando los procedimientos y técnicas en el desarrollo de las clases a través de su asistencia
y participacion asertiva.

Evidencia de Producto.

Estan implicadas en las finalidades de la competencia, por tanto, no es simplemente la entrega
del producto, sino que tiene que ver con el campo de accién y los requerimientos del contexto de
aplicacion.

La evaluacion de producto de evidencia en la entrega oportuna de sus frabajos parciales y el
trabajo final.

Ademas, se tendra en cuenta la asistencia como componente del desemperio, el 30% de
inasistencia inhabilita el derecho a la evaluacion.



NG
ol J UNJFSC Vicerrectorado

r 3

%

VARIABLES PONDERACIONES Dg:g’;ﬁ;%:;“:gﬂﬁ:g& J
Evaluacion de Conocimiento 30 %
Evaluacion de Producto 35% L6k acadér:ico Comgronts
Evaluacion de Desempefio 35%

Siendo el promedio final (PF), el promedio simple de los
promedios ponderados de cada médulo (PM1, PM2, PM3, PM4)

PF =PM1 + PM2 + PM3 + PM4
4
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IX.PROBLEMAS QUE EL ESTUDIANTE RESOLVERA AL FINALIZAR EL CURSO.

PROBLEMAS QUE EL ESTUDIANTE RESOLVERA AL FINALIZAR EL CURSO

Valora la historia de las fracturas para contrastar con los adelantos
cientificos de la Traumatologia.

Identifica las Afecciones del aparato locomotor y sus complicaciones del
traumatizado, teniendo en cuenta las evidencias actuales

Identifica las lesiones de la columna vertebral y sus complicaciones,
escoliosis, cifosis, lordosis, mal de Pott, espina bifida, espondilolistesi
teniendo en cuenta las evidencias actuales

podra ser capaz de inmovilizar y trasladar al paciente politraumatiza

Aprende a usar su criterio médico para la transferencia de los casos a
especialista

Contrastara las evidencias en el avance de la ortopedia nacional y
mundial y tendra conocimiento pleno de la fisiopatologia mecanica de las
lesiones.

Identifica las infecciones del aparato locomotor y sus complicaciones del
traumatizado, teniendo en cuenta las evidencias actuales
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