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1 El Plan Unico de Especializaciones Médicas (PUEM)

Para enfrentar los retos educativos de finales del siglo pasado debidos, entre otras ra-
zones, al surgimiento de diferentes planes y programas de estudios de especializa-
cion médica que adolecian de homogeneidad, habia tantas propuestas de especiali-
zacion médica como instituciones de salud existentes que los ofertaban. La carencia
de uniformidad en los criterios establecidos para la formacion académica y profesional
del especialista, conducia a la inconsistencia de tener en una misma especializacién
médicos y médicas especialistas sin haber logrado una base uniforme y comun de
conocimientos y habilidades. Esta falta de consistencia en las especializaciones resul-
taba indeseable al tener presente que la Universidad estaba otorgando el mismo titulo
de reconocimiento oficial a médicas y médicos con formacion académica diferente. Era
imperativo homogeneizar la educacion profesional de los futuros especialistas, indepen-
dientemente de la sede o institucion de salud donde se formaran.

Fue asi que, al inicio de la década de los afios noventa, la Facultad de Medicina de la
UNAM enfrentd este desafio al asumir su misién social educativa y disefiar el Plan Unico
de Especializaciones Médicas (PUEM); el cual fue aprobado por el H. Consejo Univer-
sitario y puesto en vigor en 1994, que en la actualidad constituye el modelo pedagdgico
para la formacion de las futuras y futuros especialistas.

En su sentido formal, el PUEM es el plan de estudios que constituye la propuesta
pedagogica establecida por consenso interinstitucional salud-educacion para la
formacién profesional de los y las futuras médicas y médicos especialistas. En tal sentido,
representa una guia instrumental para orientar las actividades de ensefianza de las
profesoras y profesores, y el aprendizaje deseable del alumnado.

Metodologia educativa

La necesidad diaria de desarrollar la capacidad de reconocer y resolver problemas
practicos, asi como el interés de resolver problemas intelectuales se ha convertido en
un objetivo importante de la ensefianza superior: la meta suprema es el desarrollo de
la capacidad de pensar; esto es, de tomar con autonomia resoluciones inteligentes.

La cualidad de resolver problemas no es una habilidad innata que se desenvuelva na-
turalmente, o algo que simplemente suceda en forma espontanea o incidentalmente
conforme el alumnado pasa por las etapas de descubrir respuestas a las preguntas
del/la maestro(a). Tampoco se aprende observando al propio maestro(a), o a otros(as)
estudiantes cuando resuelven problemas. Para aprender a resolver problemas no
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existe un sustituto de la propia experiencia; se hace necesario enfrentarse a difi-
cultades, capitalizar los errores y, finalmente, descubrir una solucién que conduzca a
disipar la incertidumbre de la situacién planteada. Por consiguiente, se requiere de
una enseianza formal para estimular el aprendizaje de resolver problemas como
una habilidad adquirida, estrechamente ligada al pensamiento reflexivo.

En su quehacer cotidiano el/la especialista médico(a) -y a su lado el alumno(a) en for-
macion- se enfrenta con situaciones reales que demandan su atencién y le plantean, de
inicio, un conflicto conceptual y de toma de decisiones; sea ya en aspectos preventivos,
diagndsticos, terapéuticos o de rehabilitacion. Estas situaciones problema se presentan
en el consultorio, en las salas de hospitalizacién, en el laboratorio clinico, en el quiréfano, en
la sala de urgencias, en la comunidad, en los grupos escolares, deportivos o de trabaja-
dores y en cualesquiera ambitos donde se precise la accion del/la médico(a). Es por esta
razon que la ensefianza-aprendizaje centrada en la solucion de problemas, consti-
tuye el sustento de la metodologia educativa del Plan Unico de Especializaciones
Médicas.

Las cinco etapas logicas del proceso son las siguientes:
1 Identificar y plantear problemas solubles
« Poner atencidn a las dificultades que se presentan en alguna situacién y reconocerlas
(duda, perplejidad, contradiccion, incongruencia conceptual, confusién)
« Analizar la situacion: delimitar y esclarecer los términos del problema a la luz de en-
foques multidisciplinarios
« Percibir su importancia cientifica y social con el propdsito de aclarar su significado en
la practica

2 Encontrar informacion y desarrollar métodos
+ Recordar conocimientos -datos, conceptos, principios- y métodos ya aprendidos
sobre todos aquellos aspectos que tengan alguna relacion con la cuestion por resolver
* Realizar una busqueda intencionada de nuevos conocimientos y desarrollar nuevos
métodos

3 Generar posibles soluciones (hipotesis)
* Procesar la informacion y aplicar los conocimientos y los métodos para la solucién
del problema
« Esclarecer progresivamente las relaciones medios-fines mediante el analisis de variedad
de combinaciones
« Analizar, organizar y sintetizar la informacion en principios o “guias instructivas” de accién
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4 Formular y probar hipotesis
» Deducir las consecuencias e inferir posibles soluciones
« Evaluar y seleccionar la metodologia acorde con cada solucion
- Establecer criterios que avalan la confirmacién o rechazo de la solucion
* Recolectar datos, organizarlos y verificarlos

5 Estimular el descubrimiento independiente y la evaluacion
« Valorar la conveniencia o pertinencia de los métodos seleccionados y de la posible
solucion
+ Analizar todo el proceso de pensamiento a través de las reglas de inferencia que
determinan la pertinencia y validez de las conclusiones obtenidas. (Reglas del ra-
zonamiento “si-entonces” o las que garantizan lo logico y veraz de un sistema de
inducciones o de deducciones)

El objetivo fundamental de este plan de estudios comprende tres vertientes de logros
educativos, que se esperan como efectos del proceso de educacion formal, esto es: la
orientacion profesional-humanista (el ser), la formacion intelectual (el saber) y el desem-
pefo operativo del y la especialista médico(a) (el saber hacer).

La metodologia educativa centrada en la solucién de problemas se propone lograr que
el/la egresado(a) de la Especializacion, sea un especialista altamente competente en su
disciplina para:

+ Aplicar con habilidad vy juicio critico los procedimientos y recursos técnicos de la
especialidad en la prevencién, diagnéstico, prondstico y tratamiento de las enferme-
dades y en la rehabilitacion de los pacientes

« Emplear habilidades interpersonales y de comunicacién que resulten en un intercam-
bio de informacién eficaz y en una adecuada relacién con los pacientes, sus familias
y los integrantes del equipo de salud

* Mantener en todas sus acciones el Valor UNAM, que son los principios que rigen u
orientan la accién; expresan aquellas formas de conducta que consideramos que va-
len por si mismas porque benefician a la comunidad. Estos son: Legalidad, Creativi-
dad, Cuidado del Ambiente, Lealtad, Innovacion, Pasion, Perseverancia, Solidaridad,
Integridad Académica, Reconocimiento y Proteccién de autoria intelectual, Igualdad,
Compromiso, Amistad, Afan por Saber, Equidad de Género, Responsabilidad, Laici-
dad, Respeto, Autonomia, Libertad de Expresion, Honestidad y Tolerancia
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Fundamento del Plan de Estudios

Justificacion del PUEM

El fundamento académico del puem se afirma en que la estructura y organizacion curricular
de este plan de estudios nace de las tres funciones profesionales sustantivas que
llevan a cabo todas las médicas y médicos en el mundo en su quehacer cotidiano,
a saber:

1 La funcion de dar atencion médica
2 La funcion de investigar
3 La funcion de educar

Es asi que, a partir de estas tres funciones profesionales, se derivan, de manera directa
las cuatro actividades académicas (asignaturas) del PUEM, como puede apreciarse en
la siguiente tabla:

Funciones médicas Asignaturas del PUEM

|_y Seminario de Atencion Médica

Atencion médica —| , -
1 Trabajo de Atencion Médica

Investigacion — Seminario de Investigacién

Educacion - Seminario de Educacion
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El Plan Unico de Especializaciones Médicas consta de cuatro actividades académicas
(asignaturas o materias), que se cursan de manera obligatoria en cada ano lectivo, y que
el alumnado inscrito debera acreditar ante la Universidad durante los 4 afios de duracion
de la especializacion (residencia) médica en Audiologia, Otoneurologia y Foniatria. Estas
actividades académicas constan de tres seminarios y un taller, llamado “trabajo”, a saber:

. Seminario de Atencién Médica
. Trabajo de Atencion Médica

. Seminario de Investigacion

. Seminario de Educacién

Cada uno de los tres Seminarios esta conformado por unidades tematicas (unidades
didacticas) cuyos contenidos corresponden al conocimiento tedrico conceptual de la
especializacion en Audiologia, Otoneurologia y Foniatria.

En cuanto a la actividad académica denominada “Trabajo de Atencién Médica” es un
taller conformado por el conjunto de destrezas profesionales que corresponden al
conocimiento practico procedimental del Audiélogo(a), Otoneurdlogo(a) y Foniatra en
su practica profesional cotidiana.

Estructura y organizacion curricular de la especializacion
La duracion del curso de la Especializacion en Audiologia, Otoneurologia y Foniatria es

de cuatro afios y no se requiere acreditar previamente estudios de otra especializaciéon
es decir, es de “entrada directa”.

Especializacion Estudios previos Duracion Total de
de posgrado del curso estudios

7. Audiologia,

Otoneurologia 'y Ninguno 4 afnos 4 anos

Foniatria
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La distribucion anual de la carga horaria y créditos escolares de la Especializacion en
Audiologia, Otoneurologia y Foniatria es la siguiente:

. Actividades Carga académica en horas/semana/ano
Funciones
académicas y en (créditos)
% horas
Profesionales (Asignaturas) 1° 2° 3° 4° | Absoluto ;
(% créditos)
Trabajo 34 34 34 34 6256 85.0
» de Atencion Médica | (196) (196) (196) (196) (784) (84.8)
Atencion
.- L1, 00, 1V
Médica . » 3 3 3 3 552 7.5
Seminario de Atencion 47 47 47 17 68 24
Médica I, II, Ill, IV (n (7 an 07 68) (7.4)
L Seminario de 2 2 2 2 368 5.0
Investigacion ) »
Investigacion I, I, I, IV (12)  (12) (12) (12) 48) (5.2)
» Seminario de 1 1 1 1 184 2.5
Educacion .,
Educacion I, 11, lll, IV (6) (6) (6) (6) (24) (2.6)
40 40 40 40 7360 100.0
TOTAL
(231) (231) (231) (231) (924) (100.0)

2 Programa académico

Curso de introduccion a la especialidad

El presente curso propedéutico se ha disefiado con el propdsito de ofrecer a los alumnos
de nuevo ingreso, un panorama general —académico y profesional- de esta especialidad,
en donde los profesores de la sede universitaria participaran con diversas exposiciones.

Se proporcionara informacién relativa al programa académico del Plan Unico de Es-
pecializaciones Médicas (PUEM) de la Facultad de Medicina de la UNAM, las diversas
actividades docentes programadas, y explicara el mecanismo de las evaluaciones perio-
dicas internas, asi como el procedimiento de los exdamenes departamentales que admi-
nistra la Divisién de Estudios de Posgrado en el Centro Cultural Tlatelolco.

Durante el curso se realizara una visita guiada a la sede, con el propésito de conocer las
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instalaciones hospitalarias, su organizacion interna y familiarizarse con los procedimien-
tos asistenciales y la interaccion coordinada con los demas servicios de la institucion.

Al final del curso se realizara una recapitulacién general con los profesores participantes,
para conocer las opiniones de los alumnos y aclarar las dudas surgidas.

Desarrollo del curso y actividades en la sede

* Presentacion de los profesores del curso universitario, de los médicos adscritos
al Servicio o Departamento que colaboran en la docencia, y del personal de salud
participante en la formacién de los futuros especialistas en Audiologia, Otoneurologia
y Foniatria

+ Exposicién de los antecedentes, estructura y organizacion del Departamento o
Servicio de la especialidad

* Interaccion e integracion del Departamento con los otros servicios asistenciales de
la sede

« Descripcién de los programas prioritarios de la sede: asistencia, docencia e investi-
gaciéon

* Visita a las instalaciones

Temario

Los programas académico y operativo de la especialidad
+ El PUEM en Audiologia, Otoneurologia y Foniatria
* El programa operativo de la especialidad
« El Comité Académico de Audiologia, Otoneurologia y Foniatria de la UNAM
* Las evaluaciones internas de la sede
 Los examenes departamentales de la Divisién de Estudios de Posgrado, Facultad de
Medicina, UNAM
« El programa de graduacién oportuna

Audiologia, Otoneurologia, Foniatria y Patologia de Lenguaje
+ Conceptos fundamentales de las cuatro areas principales de la especialidad
« Campo de accion y relacion con otras especialidades médicas y disciplinas del co-
nocimiento
« Principales entidades patoldgicas de las cuatro areas de la especialidad
* Principios generales del diagndstico y terapéutica
+ La metodologia de la investigacién durante la residencia médica
« El Seminario de Investigacion I, I, llI, IV del PUEM
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« La investigacién en salud en el quehacer del médico especialista
+ Fuentes de informacién actualizadas en las cuatro areas de la especialidad

Orientacion del programa

Las actividades académicas del alumno se centran en el estudio e indagacion individual
y en la discusion analitica, en grupo de pares, para ampliar y profundizar en el cono-
cimiento (el saber) de la especialidad que estudia, a través de la reflexion a posteriori
acerca de problemas de conocimiento que se presentan cotidianamente al médico(a)
residente en el desempefio de su practica profesional.

Logros educativos
El alumno(a) debera demostrar su competencia para:

« Emplear con eficacia y eficiencia el conocimiento intelectual especializado en su
préactica profesional

« Seleccionar, analizar y valorar la literatura médica de la especialidad, aplicandola
con pertinencia a su quehacer cotidiano con el fin de sustentar, profundizar y
ampliar sus acciones profesionales

+ Analizar los criterios bioéticos que norman la prestacion de servicios de salud y los
dilemas a los que se enfrenta el especialista en su desempefio profesional

Seminario de Atencion Médica l, I, lll y IV

Este Seminario (de los 4 afios de la especializacién), se enfoca en satisfacer las ne-
cesidades de conocimiento ante situaciones reales de la practica médica, relativas al
diagndstico, prondstico, tratamiento y prevencion de las enfermedades y rehabilitacion
del paciente.

La asignatura esta dirigida a que el alumno(a) logre ampliar y profundizar en el conoci-
miento tedrico-conceptual propio de la especialidad que estudia; esto es, el saber clini-
co, paraclinico, biomédico, psicoldgico, sociomédico y humanista, apropiado a las cir-
cunstancias individuales de los problemas de salud que presentan las y los pacientes bajo
su atencion médica, tomando en cuenta las condiciones de grupo que afronte el caso.

Su formato esta constituido por una serie de unidades didacticas, en las que se es-
pecifican los contenidos tematicos correspondientes a la especialidad estudiada. Los
temas y subtemas se organizan y subordinan de mayor a menor grado, de acuerdo con
la amplitud y complejidad conceptual del conocimiento.
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El estudio de las siguientes entidades sindromicas y nosolégicas comprende, segun el
caso, la revisién de los tépicos siguientes:

- Etiologia (agente, hospedero, ambiente) y formas clinicas

- Epidemiologia (incidencia y prevalencia)

« Patogenia y anatomia patoldgica

+ Manifestaciones clinicas, evolucion y complicaciones; secuelas

+ Datos de laboratorio y gabinete

+ Diagnéstico diferencial

« Tratamiento integral (médico, quirdrgico; agudo, de sostén)

+ Prondstico, prevencion y rehabilitacion

Unidad | Unidades didacticas | (primer aino)

1 Audiologia |
Morfofisiologia del sistema auditivo
2 Audiologia Il

Semiologia y clinica audioldgica
Fisica del sonido
Exploracién especializada de la audiciéon
3 Otoneurologia |
Semiologia otoneurolégica
Morfofisiologia del aparato vestibular
Morfosiologia del nervio facial
4 Otoneurologia Il
Exploracién clinica de la funcion vestibular
Exploracion instrumentada de la funcién vestibular
5 Patologia del lenguaje |
Lenguaje |
Linguistica |
Lenguaje Il
Linguistica ll
Aprendizaje |
6 Foniatria |
Morfofisiologia del aparato fonoarticulador
7 Foniatria Il
Semiologia y clinica foniatrica
8 Profesionalismo médico
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Unidad | Contenidos tematicos | (primer aino)

1

Audiologia |
Morfofisiologia del sistema auditivo

Desarrollo embrionario del oido

Oido externo; pabelldn auricular, conducto auditivo externo, membrana
timpanica

Oido medio; arcos branquiales y bolsas faringeas, cavidad timpanica, trompa
de Eustaquio, cadena osicular

Oido interno; placoda auditiva, fosita auditiva, otocisto, diferenciacion del
neuroepitelio. Nervio auditivo y vestibular

Embriologia de las estructuras relacionadas con la via auditiva

Anatomia del oido
Anatomia del hueso temporal: Caras exo y endocraneana; regiones mastoi-
dea, escamosa y petrosa; relaciones con estructuras anatdomicas vecinas
Anatomia del oido externo: Pabelldn auricular; conducto auditivo externo
Anatomia del oido medio: Membrana timpanica; cavidad timpanica, relacio-
nes anatémicas y paredes; cadena osicular y articulaciones; musculos. Trom-
pa de Eustaquio; inervacion y vascularizacion
Anatomia del oido interno: Laberinto membranoso y 6seo. Conductos semi-
circulares y sistema otolitico, utriculo, saculo. Espacios peri y endolinfaticos.
Conducto auditivo interno y sus relaciones anatomicas. Coclea, elementos
celulares y neurales
Octavo par craneal y via auditiva: Primera neurona coclear, nicleos coclea-
res del tallo, complejo olivar superior, tubérculos cuadrigéminos inferiores y
cuerpo geniculado medio, vias talamicas ascendentes, vias auditivas efe-
rentes
La corteza auditiva: Organizacion general, areas primarias y secundarias.
Cuerpo calloso
Histologia del oido
Epitelios y tejido nervioso del oido externo, medio, interno y vias auditivas
Histologia del oido medio:
Membrana timpanica, mucosa del oido medio, cadena osicular, musculos,
y ligamento, tuba faringotimpanica
Histologia del oido interno:
Laberintos 6seo y membranoso, vestibulo: saculo, utriculo y canales se-
micirculares; cdclea, conducto coclear, conducto y saco endolinfaticos,

via auditiva y vestibular
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Fisiologia auditiva
Oido externo
Transmision del estimulo sonoro al oido; localizacién de la fuente sonora;
frecuencia de resonancia y amplificacion del sonido en el oido externo
Oido medio
Puntos de vibracion de la membrana timpanica y sus efectos con los
musculos tensores del timpano *Sistema de palanca de la cadena timpa-
nosicular
Fisiologia de la trompa de Eustaquio
Frecuencia de resonancia del oido medio
El oido medio como acoplador en el sistema de impedancia acustica
Oido interno
Funcion periférica y central. Mecanica coclear, electrofisiologia de la co-
clea (intercambio idnico), potenciales cocleares de reposo y de suma;
microfénica coclear; linealidad de la funcion coclear; selectividad de fre-
cuencias, curvas de sintonizacion. Onda viajera, concepto de amplifica-
dor coclear, células pilosas y excitacion neural (neurotrasmisores)
Respuesta coclear espontanea y respuesta coclear evocada
Estructura y funcién de la neurona, tipos de neuronas (aferentes y eferen-
tes) de la coclea
Distribucion de las fibras cocleares (curvas de entonacion frecuencial);
la via eferente y aferente; la via auditiva y sus conexiones; los reflejos del
tronco cerebral
Via auditiva central
Cédigo espacial y codigo temporal; la teoria de la proyeccion tonotdpica
en la corteza
Codificacion de frecuencia-intensidad
Procesamiento subcortical para informacién binaural
Procesamiento cortical para estimulos complejos
Organizacion de la corteza auditiva core y asociativa
Control del sistema auditivo periférico por la via eferente

Audiologial ll
Semiologia y clinica audioldgica

Historia clinica

Antecedentes heredofamiliares, perinatales e historia del desarrollo (en pa-
cientes pediatricos), personales no patolédgicos y patolégicos; padecimiento
actual, sintomatologia propia y asociada, evolucion
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Exploracion general: habitus exterior, conducta auditiva y caracteristicas del
lenguaje, voz y habla

Exploracion otoldgica clinica e instrumentada: otoscopia y otoscopia neu-
matica

Integraciéon de diagndsticos: presuncional, sintomatico, etiolégico, topogra-
fico y diferencial

Fisica del sonido

Generalidades

Naturaleza vibratoria del sonido; propiedades, transmision, unidades de me-
dida

Conceptos fisicos de acustica; cantidades escalares y vectoriales; unidades
de masa, longitud, fuerza

Medidas de longitud, masa y tiempo; transformaciones numéricas: notacién
cientifica, logaritmos

Sonido y movimiento sonoro; movimiento arménico simple: fuentes sonoras
Concepto de vibracion, generacion de sinusoides

Caracteristicas del sonido

Intensidad del sonido, altura tonal, octava y frecuencia fundamental, timbre
Diferencias entre tonos puros y sonidos complejos, descomposicion de una
onda compleja en componentes arménicos

Origen y generacion de las ondas acusticas

Frecuencia, respuesta grafica de las ondas acusticas y estacionarias
Rango de frecuencias audibles por el hombre, los animales y otros recep-
tores

Resonancia y fendmenos de ésta en los campos acustico y electromagnéti-
co. Reflexion, refraccién, difraccidn, reverberacion, eco, atenuacién, absor-
cion, velocidad de propagacion, disociacion y efecto Doppler

Aplicaciones clinicas de la fisica acustica

El conducto auditivo como resonador acustico. Membranas y formas de vi-
bracién simétrica y asimétrica

Analisis fisico matematico de la fisiologia del oido: presidn acustica, presién
atmosférica, generalidades de impedancia acustica

Mediciones del sonido
Historia del decibel; nivel sonoro continuo equivalente, octavas
Intensidad y niveles de presidn sonora de sonidos complejos



Audiologia, Otoneurologia y Foniatria

Analisis espectral; filtros; impulsos; distorsiéon

Valores de intensidad en diferentes sitios y condiciones ambientales
Concepto de intensidad acustica subjetiva y objetiva

El decibel como unidad de medida; decibeles Sound Pressure Level (SPL),
Hearing Level (HL), Sensation Level (SL) y Pico equivalente (Pe); valor relati-
vo del decibel

Niveles de intensidad acustica de dos sonidos simultaneos

Transformada de Fourier

Psicoacustica

Concepto de umbral; respuesta auditiva aérea

Medidas de audicion; sensibilidad diferencial de intensidad y frecuencia
Sonoridad, enmascaramiento

Sumacién temporal del sonido

Fatiga auditiva

Hiperacusia, algiacusia, fonofobia y reclutamiento
Audicién monoaural

Audicion biaural

Localizacién por diferencia de tiempo, intensidad y fase
Localizacion monoaural y vertical

Eploracion especializada de la audicion

Pruebas con diapasones: Weber, Rinne, Schwabach

El audidmetro y sus componentes: audifonos, vibrador éseo, campo libre,
micréfono y bocinas. Unidades SPL y HL en las mediciones de la audicion.
Diferentes tipos de audidmetro; clinico, de barrido y automatico Calibraciéon
de los audidémetros; cuidados, uso y deteccion de fallas, parametros de se-
leccion, el sonémetro y el dosimetro

La cabina sonoamortiguada; materiales de construccién aislante y reflejan-
te; niveles minimos de sonoamortiguacion permisibles; ventanas y puertas;
factores de atenuacion del recinto; reverberaciéon del sonido

Tipo de estimulos utilizados en la medicién de la audicion: tonos puros, war-
ble, click, burst, chirp, ruido banda ancha, ruido rosa y ruido blanco
Graficas audiométricas; campo auditivo, limites tonales y umbrales de au-
dicién; anotaciones universales; andlisis de los diferentes tipos de gréficas;
metodologia para realizarlas: directa y ludica

Clasificacion cuantitativa de la hipoacusia con el PTA sobre el audiograma
tonal (actualizacion de la OMS) y revision de otras clasificaciones
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Clasificacion topografica: conductiva, sensorial, mixta, neural y central
Clasificacion de grado: superficial, media, severa y profunda

Las vias aérea y 0sea, mecanismos de transmision en ambas; diferencia de
la brecha aérea/dsea y su interpretacioén clinica

Logoaudiometria; tipos de material verbal, interpretacidén en diferentes
patologias, clasificacion topografica con las curvas logoaudiométricas, las
pruebas verbales en las lesiones centrales

Lateralizacion y enmascaramiento: conceptos y técnicas (via aérea, via 6sea
y logoaudiometria), estimulos, atenuacién interaural

La teoria de la hiperacusia/reclutamiento. Adaptacion: causas y correlacion
clinico-patologica; decaimiento del reflejo

Pruebas de funcionabilidad del oido medio

Concepto de inmitancia acustica y significado fisico

Componentes de la impedancia y la compliancia: susceptancia y conduc-
tancia, resistencia y reactancia

Factores de influencia en la impedancia: masa, inercia, elasticidad, friccion,
densidad y rigidez

Timpanometria: volumen del conducto auditivo externo, compliancia esta-
tica, presion, gradiente; pruebas de funcidn tubaria: con timpano integro y
perforado, valores de referencia, clasificacion

Medicién del reflejo acustico ipsi y contralateral; determinacién de los um-
brales, su morfologia normal y patoldgica

La impedanciometria de alta frecuencia y de multifrecuencia, sus aplicacio-
nes en la clinica

Cuidados, uso y calibracion del impedanciometro; patrones de funciona-
miento y sus accesorios, deteccion de fallas; parametros de seleccion en las
diferentes pruebas

Pruebas de funcionalidad del oido interno

La electrococleografia
Técnicas, componentes principales: microfénica coclear, potencial de
suma y potencial de accidn; patrones normales e interpretacion; aplica-
cion e interpretacion en las diferentes patologias auditivas

Las emisiones otoacusticas (EOA)
Principios fisioldgicos de su generacion; interpretacion clinica y aplicacio-
nes en las diferentes patologias auditivas; descripcion de las tres pruebas
basicas: espontaneas, transitorias y por productos de distorsién; el efecto
de supresion en las EOA
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Neurofisiologia clinica
Principios fisicos: campos eléctricos, voltaje, corrientes AC-DC, sistema 10-
20 internacional, derivacién, montaje, electrodos, colocacion de electrodos
especiales
Diferentes pruebas electrofisiologicas
Potenciales provocados auditivos; generalidades; diferentes tipos, gene-
radores, filtros, estimulos, amplificacién, latencias e intervalos, registro;
técnicas de promediacion; transformada de Fourier; derivada Laplaciana;
convertidor AD-DA
Potenciales de latencia corta, media y larga: realizacion, indicaciones, uti-
lidad e interpretacién
Potenciales de estado estable: realizacion, indicaciones, utilidad e inter-
pretacién

Otoneurologial |
Semiologia otoneuroldgica

Examen clinico en patologia vestibular
Historia y exploracién clinica en patologia vestibular

Morfofisiologia del aparato vestibular

Anatomia vestibular

Laberinto éseo y membranoso

Nervio vestibular

Morfofisiologia del nervio facial

Nucleos del nervio facial y su localizacion

Localizaciéon de los segmentos: intra-axial, cisternal y sus subdivisiones; in-
tratemporal y extracraneal

Estructuras anatomicas que inervan cada una de sus ramas; motora y sen-
sitiva

Clasificacion de las lesiones: central, periférica

Presencia, caracteristicas y valoracion del reflejo estapedial

Indicacién e interpretacion de las pruebas electrofisiologicas: Electroneuro-
nografia, electromiografia, definiciones: neuropraxia, axonotmesis, neurot-
mesis)
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Nucleos vestibulares y sus conexiones en el SNC

Fisiologia vestibular

Funcién y organizacion de las ampulas de los conductos semicirculares
Funcién y organizacion de las maculas

El reflejo vestibulo-ocular; angular y lineal

El reflejo vestibulo-espinal

El reflejo vestibulo-célico

Anatomia y fisiologia de los movimientos oculares
Anatomia y fisiologia de los nervios y musculos oculomotores
Sistemas de control oculomotor: corticales y subcorticales
Movimientos oculares voluntarios
Sistema de seguimiento ocular (rastreo)
Sistema sacadico
Sistema optocinético
Vergencia ocular
Proyecciones vestibulares
Vestibulo espinales
Vestibulo oculares
Vestibulo cerebelosas; primarias y secundarias
Proyecciones comisurales
Proyecciones vestibulares corticales

La funcion vestibular y los mecanismos de control motor
La funcién vestibular y la orientacién corporal en el espacio tridimensional
Interaccion viso-vestibular

Otoneurologia ll

Exploracion clinica de la funcion vestibular

Generalidades de nistagmus (Definicién, Mecanismos anatémicos y fisiol6-
gicos (Leyes Ewald, Alexander, Flowrens), Clasificacion)

Exploracion de paciente con nistagmo espontaneo su busqueda: compo-
nentes, direccién, intensidad o grados, tipos, inducido y no inducido
Exploracion y clasificacién de pruebas oculomotoras: sacadas, rastreo pen-
dular, nistagmo optoquinético

Pruebas de impulso cefalico, (head thrust, head shaking)

Prueba de la vertical subjetiva (prueba de la cubeta)
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Pruebas posturales y posicionales diagnosticas (Dix-Hallpike, MCclure,
Head Hanging, Side Lying)

Pruebas de marcha

Coordinacién motora

Funcion cerebelosa

Exploracion de pares craneales

Exploracidn instrumentada de la funcion vestibular
Fundamentos, calibracion, registro e interpretacion de las pruebas si-
guientes:
Pruebas caléricas
Electronistagmografia/Videonistagmografia
Registro de nistagmo (espontaneo, evocado, posicionales)
Oculomotoras (Prueba de sacadas, Rastreo o seguimiento, Optokinético)
Pruebas especiales (Prueba de la fistula)
Pruebas rotatorias:
Sinusoidales (ganancia, simetria, supresion visual)
Trapezoidales (per y post rotacional)
Test de impulso cefalico Video Hit Impulse Test V-Hit y Shimp
Potenciales vestibulares miogénicos (c-vemps, o-vemps)
Posturografia estatica y dinamica

Patologia del lenguaije |

Lenguaje |

Bases anatomofisiolégias del SNC

Embriologia y anatomia del SNC: encéfalo, diencéfalo, tallo cerebral, cere-
belo, medula espinal

Sistema somatosensorial; vias, tipos de sensibilidad, receptores, organiza-
cion de la neurona sensitiva

Sistema motor; vias, huso muscular en la actividad motora

Via auditiva periférica y central

Pares craneales

Sistema de irrigacion del SNC

Principios fisiolégicos del SNC; receptores y neurotransmisores

Lingiiistica |
Introduccion a la linguistica
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Conceptos de habla, lengua y lenguaje

Naturaleza del lenguaje y la facultad lingUistica

Linguistica clinica

Panorama histérico

Teorias del estudio del lenguaje y objetivos de la linglistica moderna
Semiodtica y semiologia

Significado y contexto: semantico, situacional, fisico y cultural
Comunicacion linglistica y sus funciones referencial, fatica y metalinguistica
Gramatica generativa

Enfoque biolinguistico y gramatica universal

Sociocognitivismo (Piaget, Vygotsky, Montessori)

Cognicion perspectiva-recursiva enfocada en la cooperacion
Enfoques del estudio del lenguaje basados en el uso

Lenguaje Il
El desarrollo del lenguaje
Teorias sobre el desarrollo normal del lenguaje: Gesell, Vigotsky, Piaget
Ontogenia y filogenia de la corteza cerebral
Plasticidad cerebral
Factores ambientales e individuales que influyen en el desarrollo del lenguaje
Adquisicion y etapas del desarrollo del lenguaje en relacion a la edad
Conciencia fonoldgica
Organizacion cerebral del lenguaje verbal:

Asimetria cerebral

Rol linglistico de los hemisferios cerebrales: izquierdo y derecho
Organizacion funcional del cerebro:

Sistema funcional complejo

Bloques funcionales de Luria

5 unidades funcionales de Jordi Pefia Casanova
Organizacion jerarquica de la corteza cerebral:

Zonas corticales posteriores

Zonas corticales anteriores
El sistema funcional complejo del lenguaje

El analizador verbal

El analizador cinestésico motor verbal

Lingtiistica ll
Elementos constitutivos del lenguaje
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Pragmatica

Fonética

Fonologia

Gramatica generativa: morfologia, sintaxis, semantica
Gramatica de construcciones

Aprendizaje |
Bases neuropsicoldgicas del aprendizaje:
Desarrollo de las funciones sensorio motoras
Lateralidad: edad de adquisicién, tipos
El esquema corporal
Bases auditivas del aprendizaje
Bases visuales del aprendizaje
Dispositivos del aprendizaje:
Sensacién y percepciéon
Atencion
Memoria
Habituacion y motivacién
Organizacion cerebral de la escritura
Organizacion cerebral de la lectura
Organizacion cerebral del calculo
Adquisicion de la lectura y la escritura:
Génesis del codigo lectoescrito
Desarrollo de praxias
Desarrollo de gnosias
Etapas de adquisicién de la lectoescritura

Foniatria |

Morfofisiologia del aparato fonoarticulador
Embriologia del aparato fonoarticulador
Arcos branquiales y derivados
Cara, nariz y paladar
Laringe
Caray cuello
Musculatura
Inervacion
Irrigacion
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Maxilar y mandibula
Cavidad nasal y senos paranasales
Musculatura, inervacion e irrigacion
Nariz y senos paranasales
Cavidad oral, paladar y arcadas
Musculatura, inervacion e irrigacion
Cavidad oral
Lengua
Denticion y oclusién dental
Saliva
Paladar duro y blando
Esfinter velofaringeo
Actividades prefonatorias; succién, deglucion y masticacion
Faringe
Laringe
Estructura ésea, cartilagos y ligamentos
Mdusculos laringeos
Irrigacion
Anatomia del X par craneal
Funciones de la laringe
Cambios fisiolégicos de la voz
Muda vocal
Menopausia
Voz en el adulto mayor
Pliegues cordales
Histologia de los pliegues cordales
Anatomia
Fisiologia de la fonacion
Teorias de la produccién vocal
Esodfago

Morfofisiologia de vias respiratorias inferiores
Traquea, bronquios, pulmones

Cintura escapulo-humeral

Mdusculos inspiratorios y espiratorios

Control de la respiracién

Mecanica fonorrespiratoria

Incoordinacién neumofdnica
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Control neuromotor del habla
Neuroanatomia y sistemas neurolégicos
Nivel supratentorial
Fosa posterior
Nivel espinal
Nivel periférico
Sistemas funcionales mayores
Cerebroespinal (sistema ventricular)
Vascular
De regulacion interna (sistema visceral)
Neuroquimico
De consciencia
Sensorial
Motor
Elementos de la estructura primaria del sistema nervioso
Neurona
Nervios tractos y vias
Células de soporte (glia)
Reacciones patoldgicas de los elementos estructurales
Reacciones neuronales
Reacciones de las células de soporte
Sistema motor del habla
Via comun final-Neurona motora inferior y su relacion con el habla
Pares craneales involucrados en el habla
Via de activacién directa
Neurona motora superior
Tracto piramidal (corticobulbar y corticoespinal)
Via indirecta
Tracto extrapiramidal y formacion reticular
Nucleo rojo y vestibulares
Ganglios basales
Cerebelo

Nivel conceptual programador del habla
Conceptualizaciéon
Planeacion linguistica

Programacion
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Ejecucion
Feedback
Sistema de valvulas

Deglucion
Anatomia y fisiologia de la deglucion
Biomecanica de la deglucion
Neurologia de la deglucién:
“Pares craneales involucrados en la deglucion
*Control central de la deglucién: Neurona motora central y periférica
Encrucijada aerodigestiva

Foniatria Il
Semiologia y clinica foniatrica

Historia clinica y exploracion foniatrica
Semiologia de la voz hablada y cantada, deglucién y habla
Evaluacion de la voz hablada y cantada
Exploracion clinica del habla: concepto y evaluacién
Motricidad orofacial
Evaluacion de la resonancia: hiperrinofonia, hiporrinofonia, rinofonia mixta
Exploracion clinica de la deglucidon: concepto y evaluacion
Exploracién de la motricidad orofacial: masticacion, funcién alimentaria,
lengua
Pruebas de tamizaje de la deglucién (ausculta cervical, método de evalua-
cion clinica volumen- viscosidad MECV-V, test del agua, test de azul de
metileno, test de 3oz, etc.)
Exploracion foniatrica instrumentada
Laringoscopia especular; laringoscopia rigida; nasolaringoendoscopia
flexible; estroboscopia
Evaluacién fibroendoscopica de la deglucién (FEES)
Laboratorio de voz.
Estudios complementarios para el diagnostico foniatrico; criterios para su
eleccion e interpretacion (videoflouroscopia, tomografia computada y reso-
nancia magnética de cuello y térax, ultrasonido de los tejidos blandos del
cuello y radiografia de térax)



Audiologia, Otoneurologia y Foniatria

Profesionalismo médico
Concepto de profesionalismo en la medicina
Influencia de los factores sociales e institucionales en la medicina

Atributos y conductas del profesionalismo
Altruismo
Honor
Integridad; altos estandares éticos y morales
Compasién, humanismo
Responsabilidad, rendicion de cuentas
Excelencia
Compromiso con la erudicidn y los avances cientificos, desarrollo profe-
sional continuo, medicina basada en evidencias
Liderazgo
Confiabilidad
Reflexiones sobre sus acciones y decisiones
Manejo de problemas complejos y de la incertidumbre
Uso apropiado del poder y la autoridad
Multiculturalismo

Etica y profesionalismo
El dilema bioético en la medicina
Obstinacion terapéutica
Eutanasia, distanasia y ortotanasia
Cuidados paliativos: El/la paciente en etapa terminal
Comité hospitalario de bioética
Comité de ética en investigacion
Etica en el uso de redes sociales

Perspectiva de género en la practica médica
Sistema sexo-género
Antecedentes de los estudios de género
Roles y estereotipos de género
Diversidad sexual y de género
Relaciones de género en la formacion y trabajo del personal de salud
Género como categoria de analisis y conceptos claves relacionados
Violencia y discriminacién por género en la medicina
Sesgos de género: atencion e investigacion médica
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Espacios de socializacion de género
Construccién social de la masculinidad

La transversalizacion de la perspectiva de género
Perspectiva de género e Interseccionalidad

El/la paciente y la dignidad de su persona

Aspectos legales en las especialidades médicas

Derechos humanos

Derechos y obligaciones del/de la paciente y del/de la médico/a
Correcto llenado y manejo del expediente clinico

Consentimiento plenamente informado

Responsabilidad civil y penal de la practica médica

Comisién Nacional de Arbitraje Médico (CONAMED); el caso médico legal

El profesional de la medicina y la industria farmacéutica
Estrategias para enseinar y modelar el profesionalismo

Evaluacion del profesionalismo:
Autoevaluacion, evaluacién por sus pares, evaluacion por pacientes, eva-
luacion de 360 grados, observacion por los/las profesores/as, portafolio
de evidencias, incidentes criticos, encuestas, profesionalismo en la certi-
ficacion y acreditacion, evaluacion por examen clinico estructurado obje-
tivo, examenes de seleccion multiple, programas de simulacion
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Unidad | Unidades didacticas Il (segundo afo)

9

10

11

12

13

14

15

Audiologia Il

Parologia y terapéutica audioldgica en el nifio y el adolescente
Habilitacién/Rehabilitacién de la audicién en el nifio y el adolescente
Audiologia IV

Parologia y terapéutica audioldgica en el adulto
Otoneurologia lll y IV

Patologia otoneuroldgica |

Patologia del nervio facial

Terapéutica y rehabilitacion vestibular |
Patologia del lenguaje i

Lenguaje llI

Lenguaje IV

Aprendizaje Il

Linguistica Ill

Foniatria Ill

Patologia foniatrica |

Patologia foniatrica Il

Foniatria IV

Terapéutica foniatrica I: Rehabilitacién foniatrica |
Terapéutica foniatrica Il: Farmacoterapia
Genética

Unidad |

Contenidos tematicos Il (segundo afo)

9

Audiologia Il
Patologia y terapéutica audioldgica en el nino y el adolescente
Generalidades

Factores de riesgo en la sordera congénita y justificacion de la deteccién

temprana

El diagndstico audioldgico y su integracion con la clinica. La conducta del
especialista frente a los problemas audiolégicos del nifio y su derivacion a

tratamientos médico quirdrgicos y/o rehabilitatorios

Epidemiologia, fisiopatologia y tratamiento de las diferentes entidades

audiologicas

Hipoacusia congénita y adquirida, pre y posnatal no gendmica: de origen

bacteriano y viral



Plan Unico de Especializaciones Médicas (PUEM)

Malformaciones del oido: externo, medio e interno
Hipoacusia hereditaria
No sindrémica; sus manifestaciones pleoiotrépicas; hipoacusia autosémi-
ca dominante, recesiva, ligada al sexo y mitocondrial
Sindromica (clasificacién de Konismark); asociada con las alteraciones
siguientes:
Del sistema tegumentario
Craneofaciales
Metabdlicas
Del SNC
Del aparato cardiovascula
De los ojos
Del sistema musculo-esquelético
Del sistema renal
De origen tiroideo
Las neuroinfecciones y sus secuelas auditivas
La hipoacusia metabdlica y téxica; los medicamentos y substancias ototé-
xicas
Infecciones del oido: externo, medio e interno; Otitis externa, otitis media
aguda y croénica, la tubaritis, la otitis media con derrame, la otomastoiditis y
la petrositis, la otitis colesteatomatosa; complicaciones intra y extratimpa-
nicas
Sordera subita
Neuropatia auditiva
Otoesclerosis
Hipoacusia traumatica
Fisica; las fracturas del pefasco
Ambiental; trauma acustico
Pseudohipoacusia; diagndstico diferencial con el autismo

Habilitacion/Rehabilitacion de la audicion en el nino y el adolescente
Examen clinico y evaluacion médica

El examen fisico y audiométrico para la adaptacién de un auxiliar auditivo;
requerimientos otoscépicos y audiométricos

Condiciones que ameritan ayuda auditiva; conceptos de: umbral de confort,
disconfort, rango dinamico; seleccién del tipo y modelo
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Adaptacion protésica y ayudas auditivas
Diferentes equipos disponibles y caracteristicas tecnoldgicas actuales; cur-
vetas, intracanal, todo en el oido, peritimpanicos. Modalidad hibrida: control
de volumen autorregulable por algoritmos; programables y digitales, vibro-
tactil, cross y bicross
Evaluaciéon de una ayuda auditiva con analisis electroacustico. Interpreta-
cion del registro de: nivel de presidn sonora, ganancia maxima, niveles de
distorsion, curva basica de respuesta en diferentes frecuencias, ruido inter-
no generado por la ayuda auditiva
Pruebas de comprobacion del rendimiento de los auxiliares auditivos
Indicaciones de uso y adiestramiento
Caracteristicas no audioldgicas del nifio hipoacusico: psicologicas, emocio-
nales y sociales
Metodologias, indicaciones y limitaciones

Audioverbal

Oral

Comunicacion total

Verbo tonal

Lenguaje manual
Interacciones del especialista en audiologia; con el técnico terapeuta, con
los padres, con el ambito escolar, con otros especialistas; el seguimiento y
orientacion del nifio hipoacusico
Formacién en dinamicas de grupos, clubs
El manejo del nifio hipoacusico con otras discapacidades; ceguera, retraso
mental, alteraciones psicomotrices o neuroldgicas
Educacion especial y educacion formal
El manejo del paciente hipoacusico en la adolescencia; problemas de iden-
tidad, su manejo con y sin rehabilitacion previa, educacién sexual, aspectos
psicolégicos en su aceptacion social

Audiologia IV

Patologia y terapéutica audioldgica en el adulto

Infecciones; bacteriana, micética y viral; énfasis en: tuberculosis, herpes,
sifilis, sida

Las infecciones cronicas del oido medio y sus complicaciones intra y extra-
mastoideas

Neuroinfecciones y sus secuelas

Patologia heredodegenerativa
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Otoesclerosis del oido medio y coclear

Hipoacusia asociada a enfermedad sistémica y/o vascular; hipertension ar-
terial sistémica, diabetes; hiperlipidemia; idiopatica

Hipoacusia subita

Ototoxicidad

Presbiacusia y su asociacion a otras patologias del adulto mayor

Patologia tumoral: el neurinoma acustico, los tumores primarios y metasta-
sicos del oido; el glomus yugularis y timpanico

Patologia traumatica; fracturas del pefiasco

Trauma acustico

El acufeno como entidad patoldgica

El tratamiento médico
Farmacologia audioldgica: farmacodinamia y farmacocinética
Los farmacos mas Uutiles; topicos y sistémicos

El tratamiento quirargico
Indicaciones, efectos secundarios y contraindicaciones
Actuacion del especialista en la derivacion, vigilancia y control audiolégico:
pre, trans y posoperatorio
Principales procedimientos quirirgicos otoldgicos
Timpanoplastia, timpanocentesis
Colocacion de tubos de ventilacion
Mastoidectomia
Estapedectomia
Reconstruccion quirdrgica en las luxaciones y fracturas de la cadena osi-
cular
Derivacion del saco endolinfatico
Reseccién del neurinoma del acustico
Descompresion del nervio facial
Implantacién en la hipoacusia neurosensorial; implantes en el oido medio,
cocleares y nucleares
Implantacién en la hipoacusia conductiva; osteointegrados trans y percu-
taneos

El manejo rehabilitador

La adaptacion protésica
Entrenamiento y estimulacion auditiva
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Aprendizaje de lectura labiofacial
Lengua de sefias mexicana (LSM)
Clubs de integracion social y familiar
Capacitacién y orientacion laboral

Otoneurologia lll y IV

Patologia otoneurolégica |

Enfermedad vestibular periférica

Vértigo postural paroxistico benigno

Hidropesia endolinfatica y la enfermedad de Meniére
Neuritis vestibular

Fistula perilinfatica

Dehiscencia del canal semicircular superior
Sindrome del acueducto vestibular dilatado
Vestibulopatia por ototdxicos

Vestibulopatias autoinmunes

Paroxismia vestibular

Mareo Postural Perceptual Persistente

Mal del desembarque

Migrana vestibular

Vestibulopatia bilateral

Vestibulopatia ortostatica/ hemodinamica
Presbivestibulopatia

Vértigo asociado a malformaciones laberinticas
Laberintitis bacteriana (otosifilis, piégena, circunscrita, serosa y supurativa)
Laberintitis viral (herpética Ramsay Hunt)
Laberintopatia traumatica

Laberintopatia vascular

Laberintitis metabdlica (diabetes mellitus, hipotiroidismo, hipertensién arte-
rial, dislipidemia)

Tumores

Otras causas de vestibulopatia (avitaminosis)

Patologia del nervio facial

Procesos infecciosos
Sindrome de Ramsay Hunt

Enfermedad de Lyme
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Otitis media

Colesteatoma

Otitis externa maligna
Procesos vasculares

Hemangiomas

Glomus facial

Malformaciones vasculares
Neoplasias
Schwanoma, meningioma, tumores epidermoides
Procesos idiopaticos; pardlisis de Bell, sarcoidosis
Procesos traumaticos; fracturas del hueso temporal; trasversales y longitu-
dinales
Otras patologias del nervio facial

Espasmo hemifacial

Paralisis congénita

Pardlisis de origen central

Neuritis del facial

Terapéutica y rehabilitacion vestibular |

Tratamiento médico de las alteraciones vestibulares

Tratamiento de los procesos inflamatorios, alérgicos e infecciosos

El uso de farmacos antivertiginosos y antieméticos

El uso de sedantes y ansioliticos

El empleo de alcaloides, simpaticomiméticos y bloqueadores de los canales
del calcio

El uso de farmacos antiepilépticos en otoneurologia

El factor placebo en la terapéutica otoneurologica

Tratamiento rehabilitador de los trastornos vestibulares

Criterios de seleccion de los pacientes

Bases fisiolégicas de la rehabilitacion vestibular

Factores que interfieren en la reeducacion vestibular

Instrumentos clinicos y paraclinicos para el seguimiento de los pacientes
con reeducacion vestibular

Las técnicas mas frecuentes utilizadas en la rehabilitacion vestibular:

La fisioterapia en la atencion del paciente con inestabilidad corporal

Tratamiento quirurgico en las alteraciones vestibulares
Conceptos generales, modalidades, indicaciones, evaluacion de los resultados
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Tratamiento de la patologia del nervio facial
Tratamiento médico e indicaciones del manejo quirdrgico
Tratamiento rehabilitador

Patologia del lenguaije Il

Lenguaje Il
Las afasias:
Concepto
Analisis del discurso
Clasificacion de Luria:
Clasificacion de Boston
Clasificacion de Ardila.
Afasia primaria progresiva
Alexia
Agrafia
Acalculia
Agnosia
Apraxia
Aprosodia
Trastornos de memoria
Trastorno neurocognitivo leve y mayor
Evaluacion de las funciones cerebrales en el adulto:
Generalidades; Pruebas: Esquema Neuropsicologico de Ardila-Ostros-
ky-Canseco, Test Barcelona, Test Boston, NEUROPSI, Neuropsi Atencion y
Memoria, BANFE

Lenguaje IV

Patologia del lenguaje en el nifo

Trastorno y desviacion del lenguaje

Clasificaciones: Juan E. Azcoaga, Allen y Rapin, Raul Calderén, Juan Narbo-
na, DSM 5, CIE 11, ASHA

Trastorno Especifico de Lenguaje

Retardo simple del lenguaje

Retardo de lenguaje anartrico

Retardo de lenguaje afasico

Retardo de lenguaje audiégeno
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Trastornos de vertiente expresiva: déficit de programacién fonolégica / Dis-
praxia Verbal

Trastornos mixtos: déficit fonoldgico-sintactico / Agnosia Auditivo Verbal
Trastorno especifico complejos: Deficit [éxico-sintactico / Déficit semanti-
co-pragmatico

Afasia infantil adquirida

Discapacidad intelectual

Trastorno del espectro del autismo

Trastorno por déficit de atencion e hiperactividad

Privacion afectiva y social; mutismo selectivo

Trastorno del Desarrollo Intelectual / Retraso Global del Desarrollo

Evaluacion de la patologia del lenguaje

Metodologia diagndstica

Pruebas; ENI, Prueba de Lenguaje Verbal y de la Comprension, ITPA, PLON,
BELE, CDI Inventarios MacArthur-Bates del Desarrollo de Habilidades Co-
municativas, Inventario del Desarrollo Batelle, Bateria de Evaluacién de la
Lengua Espafiola (BELE)

Aprendizaje Il

Patologia del aprendizaje en el nifio
Clasificaciones: Rondall y Xeron, Juan E. Azcoaga, J. Narbona, DSM-5
Retardo lectografico anartrico

Retardo lectografico afasico

Retardo lectografico gndsico-praxico
Retardo lectografico audidgeno

Dislexias

Disgrafias

Discalculias

Trastorno del Aprendizaje No Verbal
Trastorno del Desarrollo de la Coordinacién

Evaluacion de los trastornos del aprendizaje

Evaluacién de la lectura, escritura y calculo

Pruebas: ENI, TALE, BELE, Bateria neuropsicolégica para la evaluacion de
los trastornos de aprendizaje (BANETA)
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Lingiiistica Il

Adquisicion de la lengua materna segun los enfoques basados en el uso
Propiedades de la interaccion en la adquisicion

Origenes del lenguaje

Palabras

Construcciones sintacticas tempranas

Construcciones sintacticas abstractas

Construcciones nominales

Construcciones complejas y discurso

Desarrollo del lenguaje en nifios hablantes de espafiol

Foniatria Il

Patologia foniatrica |
Clasificacion de la disfonia
Patologia organica, congénitas
Laringomalacia
Estenosis y atresia laringea
Sinequias y diafragma laringeos
Sulcus
Quiste epidermoide
Membranas
Laringocele
Presentes en sindromes: sindrome de Cri du chat, sindrome de Down

Patologia foniatrica Il
Adquiridas
Infecciosas e inflamatorias
Laringitis inespecificas
Corditis inespecifica
Artritis cricoaritenoidea
Sida
Granulomatosas: Tuberculosis laringea, granulomatosis de Wegener
Neoplasicas:
Papilomatosis
Rinoescleroma
Leucoplaquia
Paquidermia
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Carcinoma laringeo: in situ e infiltrante
Lesiones minimas asociadas
Lesiones exudativas del espacio de Reinke
Noédulos
Pélipos
Pseuquiste vocal
Edema de Reinke
Quiste subepitelial
Quiste epidérmico
Quiste de retencidon mucoso
Vasculares
Monocorditis vasomotora
Hematoma submucoso
Hemangiomas
Corditis hemorragicas
Psicégenas
Conversion
Movimiento vocal paradéjico
Patologia funcional
Hiperfuncién: Contraccion isométrica, contraccién medial de bandas,
contraccion anteroposterior y contraccion esfinteriana
Hipofuncion laringea: defecto de cierre, presbifonia y atrofia de cuerdas
Disfonia audiogena
Disfonia por tensién muscular
Disfonia ventricular
Presbifonia y disfonia senil

Foniatria IV

Terapéutica foniatrica I: Rehabilitacion foniatrica |
Medidas higiénico-vocales

Técnicas rehabilitadoras:

De respiracion

De relajacion

De resonancia

Abordajes terapéuticos vocales:

Sintomatico
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Psicologico
Etiologico
Fisioldgico

Terapéutica foniatrica Il: Farmacoterapia
Uso de farmacos locales; técnicas de administracion
Medicamentos sistémicos

Genética

Introduccion a la genética humana; utilidad en la especialidad, de los estu-
dios genéticos en el diagndstico pre y posnatal
Bases citogenéticas de la herencia
Alteraciones cromosdmicas numéricas: trisomias, monosomias, polisomias
y mosaicismo
Alteraciones cromosdémicas estructurales: deleciones, insercion, inversion,
duplicacion, isocromosomas y anillos
Bases moleculares de la herencia
Conceptos empleados frecuentemente en genética
Heterogeneidad genética
Pleiotropismo
Expresividad variable
Penetrancia
Genotipo
Fenotipo
Arbol genealégico
Herencia tradicional, mendeliana o monogénica
Herencia autosémica dominante
Herencia autosémica recesiva
Herencia dominante ligada al cromosoma X
Herencia recesiva ligada al cromosoma X
Herencia ligada al cromosoma Y
Herencia multifactorial
Herencia no tradicional: nuevos tipos de herencia
Mitocondrial
Heterogeneidad
Impronta génica
Genes contiguos
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Replicacién de tripletas
Mosaicismo germinal
Teratogenos
Agentes infecciosos
Factores ambientales
Radiaciones ionizantes
Agentes quimicos
Asesoramiento genético
Concepto de asesoramiento genético
Fases de la adaptacién psicoldgica
Modalidades en el asesoramiento genético
Material de apoyo para el asesoramiento genético
Hipoacusia hereditaria sindromica y no sindromica

Unidad | Unidades didacticas Il (tercer aino)

16 Audiologia V
Ayudas auditivas implantables
Implantes de oido medio
Programacion de implantes de oido medio
Implantes cocleares
17 Otoneurologia V
Patologia otoneuroldgica Il
Patologia del lenguaje Ill
Generalidades de la rehabilitacién del lenguaje y aprendizaje en el nifio
18 Foniatria V
Patologia foniatrica lll
Terapéutica foniatrica Ill: Rehabilitacién foniatrica Il

19 Foniatria VI
Patologia foniatrica IV
20 Imagenologia en la especialidad
21 Medicina del trabajo en la especialidad
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Unidad | Contenidos tematicos lll (tercer ano)

16 Audiologia V
Tamiz auditivo neonatal y de la primera infancia
Definicion
Estudios para realizacion de tamiz auditivo
Criterios de pasa
Equipos que realizan tamiz auditivo
Protocolo de accion

Ayudas auditivas implantables

Generalidades de las ayudas auditivas implantables

Diferentes tipos

En la hipoacusia conductiva: osteoimplantables trans y percutaneos; de
transmision electroacustica

En la hipoacusia neurosensorial: implantes al oido medio y cocleares

En la hipoacusia neural: implantes del tallo cerebral

Implantes de oido medio
Generalidades
Tipos de dispositivos de oido medio
Seleccién de los candidatos
Indicaciones audioldgicas
Procesadores por marca
Contraindicaciones
Aspectos éticos y legales en la adaptacién protésica
Técnicas quirdrgicas.
Complicaciones

Programacion de implantes de oido medio
Activacion, programacion y seguimiento

Revisién de dispositivos de oido medio por marca
Implantables

Marca Cochlear

Marca Med EI

Marca Oticon

Sophono

No implantables

Diadema/Banda con vibrador 6seo
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Med EI (Ad hear)
Cochlear (Sound arc)

Implantes cocleares
Evaluacion preimplante coclear.
Aspectos audiologicos en nifios y adultos
Expansién de los criterios de indicacion de implante coclear en nifios y
adultos
Seleccion de candidatos (oido a implantar)
Imagenes en implante coclear
Evaluacion objetiva en pacientes candidatos a implante coclear
Evaluacion vestibular pre y postimplante coclear
Psicoprofilaxis quirtrgica
Importancia de un comité de implante coclear
Aspectos audiolégicos, médicos, psicologicos, terapéuticos, familiares y so-
ciales
Protocolo latinoamericano de implante coclear
¢, Qué es un implante coclear?
¢, Como funciona un implante coclear?
Tipos de implante coclear y programacion
Cochlear Corporation
Advanced Bionics
Med El
Principios generales de la programacion del procesador del habla
Programacion de implantes cocleares de Cochlear
Programacion de implantes cocleares de Advanced Bionics
Programacion de implantes cocleares de Med-El
Mediciones objetivas del implante coclear:
Telemetria de respuesta neural
Reflejo estapedial eléctricamente evocado
Potenciales auditivos eléctricamente evocados (latencia corta y larga)
Técnica quirdrgica
Instrumentacién quirdrgica en implante coclear
Técnica quirdrgica en la cirugia del implante coclear
Preservacion auditiva en la cirugia de implante coclear
Hallazgos y complicaciones intraoperatorias en la cirugia del implante co-
clear
Implante coclear en cécleas osificadas
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Implante coclear en situaciones anatémicas complejas
Implante coclear en nifios menores de 12 meses
Complicaciones

Infecciones

Prevencién y resolucién de complicaciones de tejidos blandos

Otoneurologia V

Patologia otoneuroldgica Il
Enfermedad vestibular con componente central
Alteraciones cerebelosas
Defectos del desarrollo del cerebelo, craneo y canal raquideo
Sindrome de Klippel-Feil
Malformacién de Arnold Chiari
Enfermedades degenerativas con y sin componente genético y de sus
vias de asociacion
Padecimientos inflamatorios y vasculares
Trauma
Tumores
Alteraciones del tallo cerebral
Enfermedades inflamatorias
Enfermedades vasculares
Tumores intrinsecos y extrinsecos, metastasis
Alteraciones por enfermedad cerebral
Problemas vasculares (malformaciones, asas vasculares)
Migrafia vestibular
Problemas infecciosos crénicos y agudos
Trauma craneoencefalico
Epilepsia con manifestaciones vestibulares
Otras patologias
La lesién cervical en la inestabilidad corporal
Aspectos psiquiatricos de la enfermedad vestibular
Lesioén vestibular y agorafobia
Lesioén vestibular y crisis de péanico
Vértigo de origen psicogeno

Patologia del lenguaje Il
Historia clinica
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Examen del estado mental
Exploracion; praxias; gnosias

Generalidades de la rehabilitacion del lenguaje y aprendizaje en el nifo
Bases filosoficas e histéricas

Rehabilitacién del lenguaje

Técnicas de rehabilitacién del lenguaje en el nifio

Técnicas de rehabilitacién del aprendizaje

La afasia

Rehabilitacién del lenguaje
Rehabilitacién de la lectoescritura
Rehabilitacién del célculo
Rehabilitacién de la memoria

Foniatria V

Patologia foniatrica Ill
Endocrinolégicas: secundarias a diversas disendocrinias
Alteraciones de la voz habla y deglucion en las patologias neurolégicas:
Paresias y paralisis cordales, centrales y periféricas
Distonia laringea
Procesos neurodegenerativos de predominio cortical:
Enfermedad de Alzheimer
EVC
Procesos neurodegenerativos de predominio subcortical:
Enfermedad de Parkinson
Temblor esencial
Enfermedad o corea de Huntington
Esclerosis multiple
Ataxia espinocerebelosa
Procesos neuromusculares y otras afecciones relacionadas, sin trastorno
cognitivo relevante:
Esclerosis lateral amiotréfica
Miastenia grave
Traumaticas
Lesiones extra e intra laringeas, directas e indirectas

Ulceras de contacto
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Granulomas

Lesién por agentes fisicos y quimicos; iatrogénicos, postquirdrgicos, t6-
Xicos

ERGE y Reflujo faringolaringeo

Disfonias socio y psicoambientales
Muda vocal y disfonia mutacional
Disfonias secundarias a trastornos de identidad sexual

Terapéutica foniatrica lll: Rehabilitacion foniatrica Il
Técnicas rehabilitadoras

Facilitadoras

Técnicas de tracto vocal semiocluido (TVSO)
Manipulacion digital de la laringe

Ascenso y descenso laringeo

Técnicas de esfuerzo

Cambio y reconocimiento de imagen vocal

Proyeccién y colocacién de voz

Técnicas mixtas

Foniatria VI

Patologia foniatrica IV
Disartrias
Flacida
Espastica
Ataxica
Hipo e hipercinética
Mixtas
Trastornos del ritmo
Disfemia y tartamudez
Farfulleo, tartajeo, bradilalia, taquilalia
Disglosias

Imagenologia en la especialidad

Fundamentos clinicos; proyecciones
Radiologia convencional, tomografia computarizada, ultrasonido, angiogra-

fia, resonancia magnética
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Anatomia imagenoldgica del aparato auditivo y vestibular

Correlacién de imagenes con diferentes patologias: malformaciones congé-
nitas y procesos infecciosos, displasias del hueso temporal; otoesclerosis y
otoespongiosis, patologia del conducto auditivo interno. Tomografia compu-
tada, angiografia, resonancia magnética: patologia de la fosa posterior y su
correlacion con la patologia del conducto auditivo interno

Malformaciones de base de craneo y craneofaciales

Anatomia y patologia imagenologica de los senos paranasales
Descripcion de imagenes anatémicas normales en las diferentes proyeccio-
nes y estudios especiales

Patologia sinusoidal

Anatomia y patologia imagenoldgica del SNC

Descripcion de imagenes anatomicas normales en las diferentes proyeccio-
nes y estudios especiales

Tomografia computada, angiografia, resonancia magnética, resonancia
magnética funcional, angiorresonancia magnética, Doppler

Correlacién de imagenes con diferentes patologias: anomalias congénitas
del SNC, malformaciones arteriovenosas, patologia vascular oclusiva del
adulto. Angiografia por sustraccién digital de troncos supraérticos. Patolo-
gia inflamatoria y enfermedades desmielinizantes del SNC

Patologia tumoral del SNC, tumoraciones hemisféricas; patologia de la fosa
posterior y del angulo pontocerebeloso; patologia degenerativa; traumatis-
mos craneoencefalicos

Anatomia y patologia imagenologica del aparato fonoarticulador
Cuello (regiones supra e infrahioideas); laringe

Placas simples de cuello: A-P y lateral. Utrasonografia de los tejidos blandos
del cuello; tomografia y resonancia magnética de cuello y torax

Correlacién de imagenes con diferentes patologias

Evaluacion de la deglucion
Videofluoroscopia de la deglucién
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Medicina del trabajo en la especialidad

Ruido y otras vibraciones

Epidemiologia, distribucién y frecuencia

Efectos bioldgicos sobre la audicién y el organismo

Efecto nocivo en los procesos de comunicacion; fuentes de ruido en la co-
munidad y en la industria; medicién y proteccion del ruido ambiental
Aplicaciéon del indice de Fletcher para la determinacién de la incapacidad
parcial y permanente de la pérdida auditiva

Aspectos juridicos en relacién con el ruido

Normas Oficiales Mexicanas y reglamentos aplicables

La Ley Federal del Trabajo

Contaminacion ambiental

Polvos, humos, gases y vapores. Intoxicaciones mas frecuentes que afectan
el aparato cocleovestibular, fonatorio, respiratorio y sistema nervioso
Toxicidad de los metales pesados, su determinacién en niveles séricos; sus
efectos secundarios en el funcionamiento y la maduracién del SNC

Efecto de la presion atmosférica

Fisica de la atmdsfera

Leyes de los gases

Efecto de la presion atmosférica normal y anormal

Barotrauma agudo y crénico

Tratamiento del barotrauma, otitis media serosa baro-traumatica

Prestaciones del trabajador y riesgos laborales

Determinacién del dafio auditivo inducido por ruido

Prestaciones e indemnizaciones por riesgo y accidentes en el trabajo
Elaboracion de dictdmenes médicos de acuerdo con la Ley Federal del
Trabajo en su articulo 11

Examenes de admisién, promocion, retiro y jubilacién de pacientes con
desordenes de audicion, desequilibrio, voz y lenguaje

Prevencion de las lesiones auditivas en grupos de alto riesgo y programas
de conservacion auditiva

Eleccién del equipo de proteccion auditiva
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Unidad | Unidades didacticas IV (cuarto afio)

22 Audiologia VI
Implantes del tallo cerebral
El procesamiento central de la audicién (PCA)
23 Otoneurologia VI
24 Otoneurologia VI
25 Patologia del lenguaje IV
26 Foniatria VII
Patologias especiales
El laboratorio computarizado de voz
27 Foniatria VIII
Trastornos de la deglucion
Unidad | Contenidos tematicos IV (cuarto aiio)
22 Audiologia VI

Patologias y situaciones especificas en implante coclear
Implante coclear en Neurofibromatosis tipo 2
Implante coclear y las otitis
Implante coclear postmeningitis
Implante coclear en otoesclerosis
Implante coclear en enfermedad de Meniere
Tratamiento de las malformaciones del oido interno
Implante coclear en sindrome de CHARGE
Resultado del implante coclear en pacientes con citomegalovirus
Desorden del espectro de las neuropatias auditivas e implante coclear

Implante coclear en Autismo, discapacidad intelectual, paralisis cerebral

y otras discapacidades
Resultados del implante coclear
Desarrollo auditivo luego de la implantacion coclear
Implante coclear en adultos con sordera prelingual severa a profunda

Implante coclear en adultos con sordera prelingual; percepciéon somato-

sensorial

Implante coclear bilateral, simultaneo y secuencial; resultado
Hipoacusias unilaterales e hipoacusias asimétricas en nifios y adultos
Estimulacion bimodal
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Estimulacion electroacustica
Identificacién y resolucion del bajo rendimiento en adultos con implante
coclear
Implante coclear y calidad de vida en nifios y adultos mayores
El seguimiento y la rehabilitacion
Interaccion con los terapeutas y docentes
Interaccién con el nlcleo familiar, escolar, social y de trabajo

Implantes del tallo cerebral

Implante auditivo de tronco cerebral; generalidades
Seleccion de los candidatos

Indicaciones audioldgicas

Contraindicaciones

Técnicas quirdrgicas

Complicaciones

Activacion, programacion y seguimiento

Aspectos éticos y legales en la adaptacién protésica
Resultados a corto, mediano y largo plazo

Aspectos éticos y legales en la adaptacion protésica

Consideraciones en el uso, adiestramiento, seguimiento y control audioldgico
Adaptaciéon mono y binaural en diferentes patologias

Contraindicaciones en diferentes patologias

El procesamiento central de la audicion (PCA)

Antecedentes historicos

Definicién ASHA, American Academy of Audiology, British Society of Audiology
El proceso integrativo de la informacién auditiva: de la céclea a la corteza
cerebral, desde el punto de vista anatomofisiolégico

Semiologia

Pruebas psicoacusticas

Pruebas neurofisiolégicas aplicadas al estudio de los procesos centrales de
la audicion

El modelo operativo para el estudio de los PCA

Esquema de evaluacién de Bellis y Ferré

Otoneurologia VI
Desarrollo y maduracion de la funcién vestibular en el nifio
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Vértigo recurrente de la infancia y migrafia vestibular en nifios

Disfuncion vestibular congénita.

Vértigo central en nifos

Tratamiento farmacoldgico del vértigo en nifios

Implante coclear, VEMPS y problemas vestibulares

Condiciones especiales de RV en el nifo:
Mecanismos de compensacion y adaptacion de alteraciones del equilibrio
en el nifio
Efecto del reflejo espinal, adaptacién compensacién y aprendizaje de
otros sistemas sensoriales
Alteracion vestibular y rehabilitacién en el nifio con hipofuncion vestibular
de acuerdo con la edad

Clasificacion de los sintomas vestibulares

Mareo/vértigo ortostatico hemodinamico

PPPD. Mareo Postural Perceptual Persistente

Cinetosis

Otoneurologia VI
Bases de la rehabilitaciéon vestibular
Plasticidad cerebral: Bases bioquimicas de la hipofuncién vestibular
Mecanismos de compensacién central
Exploracion otoneurologica
Nistagmus periférico o central
Desviacion Skew
Anormalidades del VOR: del impulso cefalico, de la agitacion cefdlica,
SHIMP
Agudeza visual dinamica
Postura y marcha
Evaluacion del paciente en rehabilitacion vestibular
Escalas funcionales
Aplicacion de cuestionarios
Evaluacién instrumentada del balance: balance master, BRU, posturografia
Rehabilitacién en hipofuncion vestibular unilateral
Rehabilitacién en hipofuncion vestibular bilateral
VPPB anterior y posterior
VPPB Horizontal
Manejo del paciente de edad avanzada
Cambios por edad, riesgos de caida
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Valoracion y manejo de pacientes especiales
TCE, VIH, patologia cervical, alcoholismo, neurolégicos

Patologia del lenguaje IV

Patologias especificas del lenguaje y aprendizaje relacionadas con el
trastorno del procesamiento auditivo central

Rehabilitacién integral del trastorno de procesamiento auditivo central

Foniatria VII

Patologias especiales
Disfuncion velofaringea:
Labio y paladar hendido
Trastorno del aprendizaje velofaringeo
Latrogénicas
Sindrémicas:
De origen cromosémico velo-cardio-facial (SVCF), Cri du chat
De origen genético: Sindrome de van der Woude, Treacher-Collins
De origen teratogénico: Sindrome de De Lange
Secuencias: Pierre-Robin, Klippel Feil
Paciente con diferentes ayudas auditivas implantables (implante coclear)
Secuelas de laringectomia

El laboratorio computarizado de voz
Analisis acustico de la voz:
Estudio aerodinamico de la funcién vocal
Analisis de la sefial acustica
Espectografia
Electroglotografia
Aplicaciones en la clinica, en la investigacion y en medicina legal

Foniatria VIII

Trastornos de la deglucion

Deglucién y disfagia

Etiologia de la disfagia

Métodos de tamizaje y evaluacién de la deglucién

Disfagia en los pacientes en Unidades de Cuidados Intensivos
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Manejo de sonda nasogastrica, sonda nasoyeyunal, gastrostomia y tra-
queostomias
Cuidado oral en la disfagia
Manejo integral de la disfagia
Técnicas posturales
Nutricional: enteral, parenteral y oral (modificaciones dietéticas)
Farmacologico
Directa e indirecta: neuroestimulacion, estimulacién sensorial
Quirurgico
Complicaciones de la disfagia
Malnutricion y neumonia por aspiracion
Deshidratacion
Impacto social y psicoldgico de la disfagia
Dilemas bioéticos de la disfagia

Trabajo de Atencion Médica

Orientacion del programa

Esta asignatura se enfoca en la aplicacién practica del conocimiento y en el desarrollo
y desempefio de competencias y habilidades psicomotrices especificas propios de la
especialidad que se estudia. El formato esta organizado por competencias y destrezas
que se relacionan con un procedimiento, cuyo aprendizaje esta vinculado con una ac-
cion que debe realizarse, actuarse y ejecutarse (sea accion clinica, quirdrgica, de diag-
néstico o tratamiento), para solucionar problemas concretos que presenta el paciente.

En el Trabajo de Atencion Médica se adquiere el dominio del conocimiento proce-
dimental (el saber hacer competente del especialista) a través de la realizacion de
acciones médicas, clinicas e invasivas para la solucién de problemas tedricos y practi-
cos, aplicando los métodos, estrategias, técnicas, habilidades cognoscitivas y metacog-
nitivas y destrezas psicomotrices que operan sobre la realidad del paciente.

Logros educativos
El alumno(a) debera demostrar su competencia para:

« Aplicar con habilidad y juicio critico los procedimientos y recursos técnicos de la
especialidad en la prevencion, diagndstico, prondstico y tratamiento de las enfer-
medades y en la rehabilitacion de los pacientes

« Emplear habilidades interpersonales y de comunicacién que resulten en un in-
tercambio de informacién eficaz y en una adecuada relacién con los pacientes,
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sus familias y los integrantes del equipo de salud

+ Reconocer los limites de su actuacién profesional que lo conduzcan a solicitar
ayuda de las instancias correspondientes en la atencion de los pacientes en el
momento oportuno

+ Colaborar productivamente en grupos de trabajo interdisciplinario del ambito de la
salud, procurando una visién integradora de su quehacer en relacion con el trabajo
de los demas profesionales del area

« Sustentar el gjercicio de la especialidad en los principios del humanismo, que con-
sidere la dignidad de la persona y su integridad biopsiquica en interaccion cons-
tante con el entorno social

De conformidad con lo anterior, el futuro Audidlogo(a), Otoneurdlogo(a) y Foniatra debera
realizar con pericia durante su especializacién, en paciente real o programas de simula-
cion, un conjunto de procedimientos médico-quirdrgicos de diagndstico y tratamiento.

Antes de la realizacion de estos procedimientos y destrezas, bajo supervisiéon del per-
sonal médico con mayor experiencia, el residente debera demostrar que tiene el conoci-
miento acerca de las indicaciones, la técnica, riesgos y manejo de las posibles compli-
caciones, asi como la interpretacién de los resultados obtenidos.

Llevara a cabo los siguientes procedimientos segun el grado de dominio y pertinencia
que en su practica clinica se requiera:

Unidades y contenidos de las competencias, procedimientos vy
destrezas |, Il y lll (primer, segundo, tercer y cuarto ano)

+ Audiologia

+ Otoneurologia

+ Neuropsicologia
« Foniatria

+ Genética

+ Imagenologia

Audiologia
Historia clinica
+ Realizar la semiologia de los signos y sintomas de la patologia audiolégica
« Efectuar la exploracion fisica general, audiolégica y otoneurolégica clinica (conduc-
ta auditiva, lenguaje), e instrumentada (otoscopio, diapasones, oftalmoscopio -uso,
manejo e interpretacion de hallazgos)
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Exploraciéon armada de la audicion

« Utilizar de manera responsable el equipo de diagndstico audioldgico: audidmetro,
impedanciometro, camara sonoamortiguada, emisiones otoacusticas y equipo de
potenciales auditivos

« Efectuar e interpretar las diferentes pruebas de diagndstico audioldgico: Audiometria
tonal via aérea y via 6sea, audiometria de altas frecuencias, audiometria en campo
libre, acufenometria, logoaudiometria, técnicas de enmascaramiento, pruebas su-
praumbrales, pruebas de impedanciometria, emisiones otoacusticas, potenciales
provocados auditivos: tempranos, medios, tardios; potenciales de estado estable y
electrococleografia

Exploracion imagenoldgica de la patologia audioldgica
« Indicar e interpretar los diferentes estudios de imagen necesarios en el diagnostico de
la patologia audioldgica; placas simples y contrastadas, tomografia computarizada,
resonancia magnética nuclear, estudios Doppler

Tratamiento de la patologia audioldgica
« Prescribir y dar seguimiento a las diferentes metodologias de la rehabilitacion del
hipoacusico
* Indicar y adaptar los diferentes tipos de ayudas auditivas, en cada una de las moda-
lidades de la hipoacusia
« Prescribir los diversos tratamientos médicos y quirdrgicos que pueden ofrecerse al
paciente con patologia auditiva

Elaboracion de dictamenes
* Dictamen del estado auditivo
« Certificado de discapacidad auditiva
« Dictamen de riesgo laboral y/o de lesion por trauma acustico, calculando el porcen-
taje de pérdida auditiva de acuerdo con la Ley Federal del Trabajo en su articulo 11

Otoneurologia

Historia clinica

+ Realizar la semiologia de los signos y sintomas de los sistemas vestibulares, central y
periférico

+ Realizar la exploracién neurolégica completa, incluyendo funciones mentales superiores

+ Realizar la exploracion completa de la funcién vestibular, central y periférica: marcha,
postura, coordinacién motora y cerebelosa
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Exploracidn instrumentada de la funcion vestibular

+ Realizar la exploracién del nistagmo espontaneo y postural, con y sin lentes de Fren-
zel

* Operar el electronistagmografo y el videonistagmégrafo

* Realizar e interpretar los resultados de las pruebas siguientes:

+ Oculomotoras: sacadas, de busqueda, nistagmo optoquinético, rastreo

+ De induccidn térmica, rotatoria y postural del nistagmo

+ De torsion de velocidad armonica

« Posturogréficas

* Prueba de video de impulso cefalico

+ Potenciales evocados auditivos en sus modalidades de latencia corta y larga; poten-
ciales miogénicos vestibulares

+ De imagenologia

Evaluacion de los movimientos oculares
« Aplicar las bases anatémicas vy fisioldgicas en la evaluacion de los movimientos ocu-
lares
+ Realizar el interrogatorio y exploracién de las alteraciones en los movimientos ocu-
lares
« Clasificar y graficar el nistagmo, integrandolo a la patologia de cada paciente

Evaluacion de la rehabilitacion vestibular
« Prescribir el tratamiento médico y/o rehabilitador de la patologia vestibular

Nervio facial

+ Aplicar la anatomia topografica en la semiologia y exploracion clinica e instrumenta-
da del nervio facial.

* Realizar la correlacion de la exploracion del nervio facial con los hallazgos de las
pruebas siguientes: reflejo estapedial, gustometria, reflejo corneal, electroneurono-
grafia, velocidad de conducciéon maxima y minima, electromiografia, etc.

+ Indicar los estudios de imagen e interpretar los hallazgos en la patologia del nervio
facial

- Establecer el diagnéstico de la patologia central y periférica del nervio facial con base
en la informacion clinica recabada y en la historia natural de la enfermedad

* Prescribir las recomendaciones terapéuticas y/o rehabilitadoras en la patologia del
nervio facial
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Neuropsicologia

+ Realizar la semiologia clinica en los pacientes con alteraciones de las funciones ce-
rebrales superiores

« Realizar la evaluacion especifica sobre el estado de las funciones cerebrales supe-
riores mediante el conocimiento, la aplicacidn y la interpretacién de la bateria de
pruebas neuropsicoldgicas

* Indicar e interpretar los estudios en los trastornos del lenguaje

« Elaborar el diagnéstico basado en lo anterior, asi como el prondstico rehabilitadoras

+ Diagnosticar los problemas de la lectoescritura e indicar y vigilar los programas tera-
péuticos prescritos

« Aplicar las bases neuropsicologicas del proceso rehabilitador de los problemas del len-
guaje

« Indicar el tratamiento médico y rehabilitador de las alteraciones de las funciones
cerebrales superiores, en nifios y en adultos

+ Indicar, seleccionar e interpretar las diferentes pruebas psicolégicas de acuerdo con
las diferentes patologias de la audicién y el lenguaje

Foniatria
- Establecer la etiologia de las manifestaciones clinicas de los pacientes con alteracio-
nes de la voz, habla, y deglucion
Realizar la exploracion en las alteraciones de voz y habla, clasificando las alteracio-
nes de la mecanica respiratoria, funcionamiento laringeo y mecanica fonatoria, coor-
dinacion pneumofdnica y resonadores
Realizar e interpretar los hallazgos de la exploracion armada de la laringe en todas
sus modalidades: laringoscopia indirecta, endoscopia rigida y flexible, laringoestro-
boscopia, espectrografia, glotografia y analisis computarizado de las caracteristicas
vocales
Prescribir e interpretar los estudios de laboratorio y gabinete en las alteraciones fo-
niatricas y de la deglucion
Realizar la evaluacion de la deglucién: ausculta cervical, MEC-VV, FEES
Diagnosticar las diferentes patologias de voz y habla relacionadas con la voz can-
tada, la voz hablada, las enfermedades de la voz cantada en los profesionales de la
voz, y las patologias de la voz en los diferentes grupos de edad y patologias combi-
nadas o especiales foniatricos
« Indicar y vigilar la prescripcion de los farmacos para el tratamiento de los problemas
foniatricos
« Prescribir y aplicar las diferentes técnicas rehabilitadoras en problemas de la voz,
habla y deglucién
+ Indicar y aplicar la psicoterapia vocal, la electroestimulacion, la higiene vocal, el uso
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del laboratorio computarizado de voz, la realimentacién auditiva, y la realimentacion
auditiva visual para la recuperacién de los problemas de la voz

* Prescribir y vigilar la funcionalidad de las protesis vocales y los auxiliares eléctricos
para los problemas en la produccién de la voz

Genética
« Elaborar el arbol genealdgico de los padecimientos genéticos relacionados con la
especialidad

Imagenologia
« Identificar la anatomia imagenolégica normal y patoldgica de las areas que invo-
lucran los érganos de la especialidad, mediante estudios convencionales simples,
contrastados y estudios especiales
+ Establecer las indicaciones y contraindicaciones para la solicitud de los estudios
imagenologicos
« Planificar y coordinar sesiones de correlacién clinico-imagenolégica

Criterios de Evaluacion

Los procesos de evaluacion del rendimiento escolar y profesional de los(as) alumnos(as)
del PUEM, necesariamente deben ser compatibles con sus metas educativas y guardar
una relacion acorde con la filosofia pedagodgica que lo fundamenta. La finalidad que
persigue la evaluacién significa promover estrategias de evaluacion que estimulen la
creatividad, la critica y la reorganizacion reflexiva del conocimiento, como parte de su
aprendizaje.

Lo anterior implica establecer, entre otras indagaciones, la competencia del alumno(a)
para enfrentar y resolver por propia iniciativa, problemas teéricos y practicos, nuevos
e imprevistos; valorar el progreso de su habilidad para organizar y relacionar los diver-
sos enfoques disciplinarios de la medicina —clinico, biomédico, paraclinico, psicoldgico,
sociomédico, humanista— en la atencién de los casos-problema de la especialidad que
estudia; establecer el grado en que el futuro(a) especialista es capaz de aplicar a pro-
blemas de atencién médica, la informacién, habilidades intelectuales y destrezas ad-
quiridas; asi como su capacidad funcional con que ha adquirido los habitos, intereses,
actitudes y valores propios de la profesion.

El(la) profesor(a) debera obtener informacién sistematica, de modo constante y perma-
nente, acerca de las capacidades de los alumnos(as) y su grado de dominio que pueden
manejar en el quehacer de la especialidad. Diversos procedimientos, medios e instru-
mentos podran emplearse con el fin de conducir un proceso de evaluacién como el an-
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teriormente descrito. En principio, cualquier procedimiento elegido con la intencién de
formular juicios de valor, debe realizarse con el rigor y disciplina propios de un proceso
de investigacion, porque sélo en la medida en que se conduzca bajo esta orientacion se
estara en las mayores posibilidades de detectar, objetivar y esclarecer el problema de
discernimiento enfrentado.

La Facultad de Medicina realizara, a su vez, evaluaciones periddicas del aprovecha-
miento escolar mediante pruebas objetivas de rendimiento, elaboradas por el Comité
Académico y el grupo de profesores de la especialidad correspondiente; esto es:
Examenes departamentales estructurados a partir de la presentacién de casos clini-
cos, que exploran diversas habilidades intelectuales que debe poseer el alumno, como
atributos de su competencia, para atender los problemas médicos de su especialidad.
Tales habilidades como la identificacion e interpretacion de los datos mas significativos
del interrogatorio y la exploracion fisica del paciente; la indicacion e interpretacion de
examenes de laboratorio y gabinete; la formulacion de hipotesis diagndsticas y su com-
probacion o rechazo; la etiologia y fundamentos fisiopatoldgicos de la enfermedad; la
prevision de complicaciones médicas y quirlrgicas; las indicaciones terapéuticas y de
rehabilitacion; el establecimiento de un pronéstico y demas habilidades de razonamiento
médico requeridas para el manejo adecuado del problema presentado.

Al efectuar las revisiones necesarias del proceso educativo para su evaluacion, las reu-
niones entre profesores(as) -estudiantes-grupo de expertos resultaran pertinentes y de
mayor utilidad para la toma de decisiones, que no deberan restar atencién a lo que se
considera importante para el futuro especialista, pero tampoco sobrevalorar ciertos
logros que no se consideran como basicos.

Entre las diversas técnicas e instrumentos de evaluacion que pueden emplearse, se
recomiendan de preferencia las siguientes:

* Pruebas de rendimiento (orales y escritas)

+ Escalas estimativas del desempefio profesional (bipolares, de calificaciones, ridbricas)
- Listas de comprobacién (cotejo) y guias de observacion

+ Simuladores clinicos (escritos, en computadora, robots)

+ Control de lecturas y andlisis critico del material bibliohemerografico

« Trabajos escritos (monografia, informe de casos, ensayo)
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gopedia.com/>

Discapacidad auditiva. <http://paidos.rediris.es/needirectorio>

Folia Phoniatrica

Head and Hearing

Journal of Comunication Disorders

Journal of Laryngology and Otology

Journal of Speech and Hearing Disorders

Journal of Speech and Hearing Research

Journal of Voice

Laringoscope

Revista de Logopedia Digital. <http://www.logopediadigital.org/revista/>; <http://www.uv.es/be-
llochc/MainPage.wiki>

Revista de Logopedia, foniatria y audiologia

Revista de Logopedia, Foniatria y Audiologia <http://db.doyma.es/cgibin/wdbcgi.exe/doyma/
mrevista.salta_a_ultimo?pident=139>

Revista Electrénica de Audiologia. <http://www.auditio.com>

Scandivanian Audiology

The Volta Review

Year Book of Otolaryngology and Head Neck Surgery
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Organismos profesionales

Consejo Mexicano de Comunicacién, Audiologia, Otoneurologia y Foniatria. <https://www.com-
caof.org/>

American Academy of Audiology. <http://www.audiology.org/>

American Speech-Language-Hearing Association (ASHA). <http://www.asha.org/>

Asociacion Argentina de Logopedia, Foniatria y Audiologia. (ASALFA). <http://asalfa.org.ar/frame/
index_frame.html>

Asociacion Espafiola de Logopedia, Foniatria y Audiologia e Iberoamericana de Fonoaudiologia
(AELFA). <http://www.aelfa.org/>

Asociacion Logopedia Digital. <http://www.logopedasinrecursos.org>

International Society of Audiology. <http://www.isa-audiology.org/>

Profesionales de Logopedia y disciplinas relacionadas. <http://www.espaciologopedico.com/>
Red Espariola de Investigacion y Desarrollo. (Red IRIS). <http://www.rediris.es/list/info/logopedia.
es.html>; <http://cosasdeaudicionylenguaje.blogspot.mx/2010/01/lista-de-distribucion-de-logo-
pedia.html>; <http://cosasdeaudicionylenguaje.blogspot.mx/>

The British Society of Audiology. http://www.thebsa.org.uk/

Normas Oficiales Mexicanas (NOM)
México. Secretaria de Salud. Listado de Normas Oficiales Mexicanas http://www.salud.gob.mx/
unidades/cdi/nomssa.html

Guias de practica clinica
México. Secretaria de Salud. Centro Nacional de Excelencia Tecnoldgica en Salud (CENETEC).
Catalogo maestro. Guias de practica clinica. http://cenetec-difusion.com/gpc-sns/

Mesografia
Biblioteca Médica Digital de la Facultad de Medicina, UNAM. <http://www.facmed.unam.mx/
bmd/>
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Seminario de Investigacion

Esta actividad académica (asignatura) se enfoca en que el alumno(a) emplee los concep-
tos y técnicas de investigacion de la metodologia cientifica para ampliar y profundizar
en el conocimiento de la especialidad que se estudia, a través de la valoracion de la
literatura publicada en su campo profesional, identificando la mejor evidencia para la
toma de decisiones médicas. El Seminario esta dirigido a la aplicacién de los criterios y
técnicas fundamentales del quehacer cientifico, para generar conocimiento significativo
acerca del objeto de estudio particular de la especialidad estudiada, que culminan con
la realizacion de un proyecto (protocolo) de investigacién de fin de cursos.

Unidades didacticas

1
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14
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17
18
19
20
21
22
23

Panorama nacional e internacional de la investigacion en salud

Finalidad y funcién de la investigacion cientifica

Fuentes del conocimiento humano

La ciencia

Elementos conceptuales de la teoria cientifica, su papel en la investigacion
Nociones de teoria del conocimiento

El método como instrumento de la investigacién cientifica

El proyecto (protocolo) de investigacién: capitulos principales

Tipos de Estudios en la Investigacion Médica

Los Estudios Evaluativos de los Métodos Diagndsticos

Los Estandares para Establecer el Curso Clinico, el Pronéstico, la Etiologia o
Causalidad de la Enfermedad

Estudios para ldentificar Tratamientos Utiles, Inutiles o Perjudiciales

El Problema de Investigacién Médica

La Hipotesis

Criterios de Clasificacion y Tipos de Hipdtesis; Fuentes para su Obtencién
Las Variables, Indicadores, indices y Reactivos

Poblacién y Muestra

La Estadistica en la Investigacion

La Estadistica Descriptiva

La Estadistica Inferencial

La Comunicacioén de la Investigacion

Etica y Legislacion de la Investigacion Médica

Medicina Basada en Evidencias (MBE)
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Contenidos tematicos

Panorama nacional e internacional de la investigacion en salud

La investigacion cientifica en el progreso de la medicina, desarrollo del cono-
cimiento de la enfermedad, de la preservacién y restauracion de la salud
Prospectiva de la investigacion médica

Finalidad y funcidn de la investigacidn cientifica

La descripcion de fendmenos y la explicacién de la realidad

La probabilidad de ocurrencia y el control de la salud y la enfermedad
El desarrollo tecnoldgico en la profesién médica

Fuentes del conocimiento humano
La experiencia personal, la autoridad, el razonamiento deductivo, el razona-
miento inductivo, el razonamiento hipotético deductivo

La ciencia

Concepto y clasificacion, origenes del pensamiento cientifico, evolucion his-
térica del método cientifico

Caracterizacion del conocimiento cientifico

Elementos conceptuales de la teoria cientifica, su papel en la investiga-
cion

Delimitacion conceptual de los términos siguientes: teoria, postulado, axio-
ma, teorema, corolario, hipétesis, hecho y dato, concepto y constructo, es-
tructura teodrica, ley, modelo, paradigma

Nociones de teoria del conocimiento

Interpretaciones y problemas filoséficos fundamentales del conocimiento
Los elementos del conocimiento; el sujeto cognoscente, el objeto conocido,
la operacion cognoscitiva y el pensamiento

Las posturas del idealismo y el realismo

El reduccionismo en la ciencia, la explicacién mecanicista, el antirreduccio-
nismo, la explicacion teleoldgica

El método como instrumento de la investigacion cientifica

Las etapas légicas principales del método cientifico

Postulados acerca de la naturaleza (universo) en que se basa el método cientifico
Alcances y limitaciones del método cientifico como fuente del conocimiento
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El proyecto (protocolo) de investigacion: capitulos principales

Titulo. Resumen o sintesis del proyecto. Antecedentes (revision de la lite-
ratura), justificacion y planteamiento del problema. Formulacion de hipéte-
sis: centrales, subsidiarias. Definicidon de variables: conceptual, operacional.
Tipo y disefio de investigacion. Implicaciones éticas. Poblacion y muestra;
criterios de seleccion. Técnicas, aparatos e instrumentos de investigacion
(observacion); el estudio piloto. Recoleccion de datos. Tratamiento estadisti-
co: descriptivo, inferencial. Logistica: recursos, cronograma de actividades.
Fuentes de informacion consultadas. Apéndices o anexos.

Tipos de estudios en la investigacion médica

Alcances y propdsitos fundamentales de los principales estudios

El estudio de las personas enfermas; medidas de morbilidad (incidencia, pre-
valencia, medidas de riesgos, momios, ajustes para edad y sexo)

Medidas de mortalidad, tasas brutas y especificas

Estudios de casos, de tipo encuesta y de desarrollo (longitudinales y trans-
versales)

Las revisiones sistematicas

Los estudios evaluativos de los métodos diagndsticos
Confiabilidad de los métodos diagnosticos, precision, exactitud, reproduci-
bilidad, validez (sensibilidad y especificidad), valor de prediccion

Los estandares para establecer el curso clinico, el prondstico, la etiolo-
gia o causalidad de la enfermedad

Ensayos clinicos (aleatorio, controlados vs no controlados), estudio de una o
mas cohortes, estudio de casos y controles (ex-post facto), serie de casos

Estudios para identificar tratamientos utiles, inttiles o perjudiciales
Fases de la investigacion farmacoldgica terapéutica

Fases preclinica y clinica (I, II, lll y IV)

Medidas de eficacia del tratamiento

Disefios experimentales, de dos grupos al azar, de grupos apareados, de
multigrupos con n iguales y n desiguales, disefios factoriales

Estudio doble ciego

El problema de investigacion médica
Naturaleza, fuentes, seleccién, evaluacion y redaccion del planteamiento del

problema
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La hipotesis
Concepto y funciones de la hipdtesis en la investigacién cientifica

Criterios de clasificacion y tipos de hipoétesis; fuentes para su obtencion
La evaluacion de hipdtesis, criterios para juzgar su utilidad
Formulacién, redaccion y prueba empirica de hipotesis

Las variables, indicadores, indices y reactivos
Conceptos, clases de variables y criterios para su clasificacion
Definicion de variables y construccion de indicadores e indices
Clasificacién de variables:

Cualitativa, cuantitativa

Dependiente, independiente, covariable
Caracteristicas de los niveles (escalas) de medicién de las variables; nomi-
nal, ordinal, de intervalos y de razones

Poblacion y muestra

Importancia del muestreo en la investigacion

Muestreo probabilistico (aleatorio simple, sistematico, estratificado, por conglo-
merados)

Muestreo no probabilistico (por cuotas, accidental, intencional o de juicio)
Empleo de las tablas de nimeros aleatorios

Célculo del tamafio de la muestra

La estadistica en la investigacion

Objeto, origenes e importancia de la estadistica; desconfianza hacia la esta-
distica

El uso de modelos en la estadistica

La estadistica descriptiva

Organizacion y presentacion de datos

Tasa, razoén, proporcién

Incidencia, prevalencia, mortalidad

Medidas de tendencia central y de dispersion

La curva de distribucién normal, propiedades y aplicaciones

Puntuaciones estandar

Disefo de tablas, cuadros y graficas
Tablas y gréficos de frecuencia (cualitativa): diagrama de barras, sectores
Diagrama, poligono e histograma de frecuencia y acumulativo
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Graficos de variables cuantitativas
Diagrama de cajas y bigotes e histograma

Estadistica inferencial

Pruebas no paramétricas (ji cuadrada, contingencia de Cramer, prueba U de
Mann-Whitney, prueba de Kolmogorov-Smirnov, coeficiente de concordan-
cia, pruebas de correlacién y regresion)

Pruebas paramétricas (prueba t de Student, prueba F, andlisis de variancia,
pruebas de correlacion y regresion)

Significacién estadistica y significacién sustantiva; intervalos de confianza; el
tamano del efecto; errores tipo | y tipo Il

Fuentes de sesgo (confusidn, efecto Hawthorne, efecto Pigmalion y con in-
tervenciones, efecto placebo, sesgo del observador)

Analisis estadistico secundario: metanalisis

La comunicacion de la investigacion

Modalidades de los informes de investigacion; tesis o disertacién, articulo
de revista, conferencia

La preparacion del manuscrito para su publicacion; las Normas de Vancou-
ver del International Committee of Medical Journal Editors (ICMJE). <http://
www.icmije.org/>

Errores comunes en los informes de investigacién

Etica y legislacion de la investigacion médica

Principios éticos de beneficencia, no maleficencia de respeto a la dignidad
humana y de justicia; el consentimiento con plena informacién y la carta de
asentimiento

La Declaracion de Helsinki de la Asociacion Médica Mundial (AMM). "Princi-
pios éticos para las investigaciones médicas en seres humanos". Adoptada
en la 18% Asamblea de1964 y su enmienda de 2013. <http://www.wma.net/
en/30publications/10policies/b3/ index.html>

Norma juridica y legislacion en México; Ley General de Salud y reglamenta-
cion para la investigacion en humanos

Medicina basada en evidencias (MBE)

Panorama historico y evolucion del concepto de MBE

Medicina probabilistica; conceptos basicos de probabilidad

Concepto de MBE

Controversias, aspectos filoséficos, éticos, epistemologicos y médico-legales
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El modelo de los cinco pasos de la MBE
Formulacién de la pregunta

Busqueda de respuestas

Evaluacion de la evidencia

Aplicacion de resultados en el paciente
Valoracion del resultado

Necesidades de informacién del médico

Elaboracion de preguntas clinicas estructuradas y relevantes.

Preguntas PICO (paciente-intervencion-comparacioén-observacién de resul-
tados)

Recursos de informacion biomédica; estrategias de busqueda

Libros de texto

Trabajos de investigacion primarios y secundarios

Bases de datos electronicas; MEDLINE, PubMed, Ovid, WinSPIRS MEDLINE;
la Biblioteca Virtual en Salud Cochrane Plus. <http://cochrane.bvsalud.org>

Andlisis critico de la literatura médica; niveles de evidencia y grados de
recomendacion

Guias del usuario de la literatura médica

Tipos de estudios; como analizar articulos

De terapéutica y diagnostico; de revisiones sistematicas y metanalisis

De prondstico, de riesgo y dafio; estudios econdmicos, andlisis de decisio-
nes, guias de practica clinica

De investigacion cualitativa

Coémo aplicar los resultados de las publicaciones médicas en el pacien-
te individual y en la poblacién

Traduccion de la investigacion a la practica

Toma de decisiones bajo condiciones de incertidumbre

Evaluacion del proceso de MBE

Procedimientos de Evaluacion

La evaluacion del aprendizaje del alumno(a) debe enfocarse a la estimacién de
sus logros educativos en términos de las condiciones siguientes: el dominio del
conocimiento alcanzado acerca de la metodologia, las estrategias, instrumentos
y técnicas de la investigacion médica; la capacidad para valorar el mérito de
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los informes de investigacion en la especialidad estudiada, en términos de
la adecuacién del plan del estudio realizado, de su rigurosa realizacién y del
analisis l6gico de los hallazgos; asi como la competencia adquirida para de-
sarrollar su trabajo escrito de investigacién de fin de cursos (tesis) con base
en el enfoque cientifico.

+ Entre las diversas técnicas e instrumentos de evaluacion que pueden em-
plearse se recomiendan de preferencia los siguientes:

+ Pruebas de rendimiento (orales y escritas)

+ Ejercicios practicos referidos a la metodologia de investigacién

+ Control de lecturas y andlisis critico del material bibliohemerografico

+ Trabajo escrito (analisis critico de investigaciones publicadas, elaboracién
de proyectos —protocolos— de investigacién)

Bibliografia

Se debe incluir publicaciones periddicas de informes de investigacion en la especialidad estudia-
da, ademas de obras relevantes sobre aspectos filoséficos, tedricos, metodoldgicos y técnicos
de la investigacion cientifica en medicina y ciencias de la salud.

Arceo DJL, Ornelas AUM, Dominguez SS. Manual de medicina basada en evidencias. México:
Manual Moderno; 2010.

Argimon-Pallas JMa, Jiménez-Villa J. Métodos de investigacién clinica y epidemiolégica. 42 ed.
Barcelona: Elsevier; 2013.

Caballero ME, Lucay CCH. Introduccién a la informatica en salud. México: Manual Moderno/
Mediterraneo; 2014.

Cabello LJB. Lectura critica de la evidencia clinica. Barcelona: Elsevier; 2015.

Cabo SJ, Bellmont LMA, Herreros G. Normativa ética y de calidad de la investigacion biomédica.
Madrid: Diaz de Santos/Fundacién MAPFRE; 2014.

Celis de la Rosa AJ, Labrada MV. Bioestadistica. 3a ed. México: Manual Moderno; 2014.
Chalmers AF. ;Qué es esa cosa llamada ciencia? 52 ed. México: Siglo XXI; 2010.

Comité Internacional de Directores de Revistas Biomédicas (ICMJE). Recomendaciones para la
realizacién, informacién, edicién y publicacidn de trabajos académicos en las revistas médicas.
<http://www.icmje.org/recommendations/translations/spanish2015.pdf>

Contreras AM, Ochoa-Jiménez RJ. Manual de redaccion cientifica. Escribir articulos cientificos es
facil después de ser dificil: Una guia practica. Guadalajara: Ediciones de la Noche; 2010. http://
www.impulso.unam.mx/doc/manual_redaccion.pdf>
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Cuello-Garcia CA, Pérez-Gaxiola G. Medicina basada en la evidencia. Fundamentos y su ense-
fianza en el contexto clinico. 22 ed. México: Médica Panamericana; 2019.

Dawson B, Trapp RG. Bioestadistica médica. 5% ed. México: Manual Moderno; 2013.

Dawson GF. Interpretacion facil de la bioestadistica. La conexidn entre la evidencia y las decisio-
nes médicas. Barcelona: Elsevier; 2009.

Day RA, Gastel B. Como escribir y publicar trabajos cientificos. 42 ed. Washington: Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS); 2008. (Publicacién Cientifica y Técnica N°. 621). <http://publi-

cations.paho.org/search.php?mode=search&page=1>

Faus GF, Santainés BE. Busquedas bibliograficas en bases de datos. Primeros pasos en investi-
gacién en ciencias de la salud. Barcelona: Elsevier; 2013.

Garcia GJA, Loépez AJC, Jiménez PF, Ramirez TY, Lino PL, Reding BA. Metodologia de la inves-
tigacién, bioestadistica y bioinformatica en ciencias médicas y de la salud. 2a ed. México: Mc-
Graw-Hill; 2014.

Gordillo MAA, Medina MUF, Pierdant PM. Manual de investigacién clinica. México: Manual Mo-
derno; 2012.

Greenhalgh T. Como leer un articulo cientifico. Las bases de la medicina basada en la evidencia.
5% ed. Barcelona: Elsevier; 2016.

Hanna M. How to write better medical papers. New York: Springer Nature; 2019. <https://link.
springer.com/book/10.1007 %2F978-3-030-02955-5>

Hernandez SR, Fernandez C, Baptista P. Metodologia de la investigacion. 62 ed. México: Mc-
Graw-Hill; 2014.

Hurley WL, Denegar CR, Jertel J. Métodos de investigacién. Fundamentos de una practica clinica
basada en la evidencia. Barcelona: Lippincott-Williams; 2012.

International Committee of Medical Journal Editors (ICMJE). The uniform requirements for manus-
cripts submitted to biomedical journals. <http://www.icmje.org/>

Jiménez VJ, Argimon PJM, Martin ZA, Vilardell TM. Publicacién cientifica biomédica. Como escri-
bir y publicar un articulo de investigacién. 22 ed. Barcelona: Elsevier; 2016.

Landero HR, Gonzélez RMT. Estadistica con SPSS y metodologia de la investigacion. México:
Trillas; 2016.

Londofio FJL. Metodologia de la investigacion epidemioldgica. 6a ed. México. Manual Moderno; 2017.

Macchi RL. Introduccién a la estadistica en ciencias de la salud. 2a ed. Buenos Aires: Médica
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Panamericana; 2013.

Martinez-Gonzalez MA, Sanchez-Villegas A, Toledo AE, Faulin FJ, editores. Bioestadistica amiga-
ble. 3% ed. Barcelona: Elsevier; 2014.

OPS/OMS. Pautas y orientacién operativa para la revision ética de la investigacion en salud con
seres humanos 2012. <http://www.paho.org/hq./index.php?option=com_docman&task=doc_
view&ltemid=270&gid=22738&lang=es>

Orts CMI. Practica basada en la evidencia. Barcelona: Elsevier; 2014.

Polgar S, Thomas SA, editores. Introduccién a la investigacién en ciencias de la salud. 62 ed.
Barcelona: Elsevier; 2014.

Prieto VL, Herranz TIl. Bioestadistica sin dificultades matematicas. Madrid: Diaz de Santos; 2010.

Ruiz-Morales A, Morillo-Zarate LE. Epidemiologia clinica. Investigacion clinica aplicada. 22 ed.
Bogota: Médica Panamericana; 2015.

Sanchez-Mendiola M, Alayola-Sansores A, Martinez-Franco Al, editores. Informatica biomédica.
3a ed. México: Elsevier/Facultad de Medicina UNAM; 2018.

Straus SE, Glasziou P, Richardson WS, Haynes RB. Medicina basada en la evidencia: Cémo prac-
ticar y ensenar la medicina basada en la evidencia. 5% ed. Barcelona: Elsevier; 2019.

Velasquez JL. Redaccién del escrito médico. 5a ed. México: Prado; 2012.

Villarreal RE, Galicia RL, Martinez-Gonzalez L, Vargas DER. Redaccion del articulo cientifico. Mé-
xico: Trillas; 2014.

Mesografia
A New View of Statistics. <http://www.sportsci.org/resource/stats/index.htmi>

Enhancing the QUAIity and Transparency Of health Research (EQUATOR). <http://www.equa-
tor-network.org/library/spanish-resources-recursos-en-espanol/>

EPIDAT: Andlisis Epidemiolégico de Datos (OMS; OPS; Espania). <http://www.sergas.es/Mostrar-
Contidos_N3_T01.aspx?ldPaxina=62713&idioma=es>

Hospital Universitario Ramoén y Cajal. Material docente de la Unidad de Bioestadistica Clinica.
<http://www.hrc.es/bioest/M_docente.html>

HyperStat Online Statistics Textbook. <http://davidmlane.com/hyperstat/index.html>
Metodologia de la Investigacion. <http://www.fisterra.com/formacion/metodologia-investigacion>
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). <http://pris-

ma-statement.org/>

The Little Handbook of Statistical Practice. <http://www.jerrydallal.com/LHSP/LHSP.htm>
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Seminario de Educacion

La orientacion de este Seminario se centra en que el futuro(a) especialista asuma en su
practica profesional, el concepto del médico(a) residente como educador: ante sus
companeros, las generaciones que le suceden, el equipo de salud, el paciente y su
familia, y ante grupos sociales diversos. Pretende a su vez, que el(la) residente desarro-
lle estrategias y técnicas educativas para facilitar su formacion permanente y superacion
profesional. El formato en el que se presentan los contenidos en este Seminario se refiere
a los aspectos generales de la educacion y a la complejidad de la docencia médica en
particular. Los contenidos comprenden los principales conceptos y componentes que
intervienen en la planeacién, desarrollo y evaluacién de la ensefanza sistematica y en el
proceso de aprendizaje.

Unidad Unidades tematicas
1 La educacion en medicina

2 Los fundamentos del aprendizaje en medicina

3 Motivacion y aprendizaje

4 Planeacion y programacién de la educacion médica

5 Metodologia educativa y estrategias de ensefianza

6 Educacion por competencias

7 La educacién de la clinica y destrezas médicas

8 Estrategias de aprendizaje

9 Recursos auxiliares y materiales de apoyo a la ensefianza (medios audiovi-
suales y otras herramientas)

10 Evaluacién en educacion médica

11 La evaluacion del educando

12 La evaluacion del profesor

13 Aspectos éticos de la educacién médica

Unidad Contenidos tematicos
1 La educacion en medicina

El acto educativo: De un concepto general de educacion a la educacién médica
Dimensiones de la formacién profesional del médico: La finalidad educativa
(filosofia), el contexto (sociologia), el binomio educador-educando (psicolo-
gia), el contenido (varias disciplinas), el método (didactica de la medicina)
Diagnéstico situacional de la educaciéon médica: El pregrado (licenciatura); el
posgrado (residencias médicas), el desarrollo profesional continuo
Las funciones de El médico residente como educador: ante el paciente, la
familia, los grupos sociales, el equipo de salud, ante si mismo
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Los fundamentos del aprendizaje en medicina

Concepto(s) de aprendizaje; vision panoramica de las principales teorias del
aprendizaje: Constructivismo; cognoscitivismo social; conductismo; apren-
dizaje experiencial, aprendizaje significativo

Leyes generales del aprendizaje; principios de educacion del adulto

Motivacion y aprendizaje

Precisién conceptual de los términos siguientes: motivo, interés, necesidad
e incentivo; motivacion positiva y negativa

Factores involucrados en la motivacién: del alumno, del profesor, del
contexto, de la ensenanza

Motivacion inicial y de desarrollo: cambios evolutivos en la motivacion del
estudiante

Principios y técnicas de motivacion en la ensefianza

Planeacion y programacion de la educacion médica

Significado e importancia en la educacién del curriculo formal, real y oculto
Transicion del curriculo formal a la planeacion didactica; principios, fases y
componentes que intervienen en el disefio del programa operativo de ense-
fanza-aprendizaje

Los roles principales del profesor: Proveedor de informacion, planificador,
modelo, facilitador o guia, generador de recursos docentes, evaluador

La innovacién educativa: Significados y atributos; factores que favorecen la
innovacion educativa y factores que la dificultan

Metodologia educativa y estrategias de ensefanza

Ensefanza individualizada y ensefianza socializada (la potencialidad educa-
tiva de la dinamica de grupos, el aprendizaje participativo de colaboracién)
Descripcidn, ventajas, utilidad y limitaciones, preparacion, realizacién y
desarrollo de las principales metodologias y técnicas de ensefianza. La clase
magistral; la ensefanza-aprendizaje basado en problemas (ABP); el estudio
de casos

Educacion por competencias

Delimitacion conceptual, antecedentes, tendencias mundiales y analisis critico
de la educacién por competencias. Criterios para la clasificacion del constructo
competencias

Competencias genéricas; instrumentales, personales y sistémicas
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Competencias especificas (fundamentos cientificos de la medicina; habilidades
clinicas; salud publica y sistemas de salud; habilidades de comunicacion; em-
pleo de la informacién; pensamiento critico e investigacion; valores profesiona-
les, comportamiento y ética)

Niveles de competencia (piramide de G. Miller): Saber (conocimiento), sa-
ber como (aplicacién del conocimiento), mostrar como (competencia), hacer
(desempeno)

La educacion de la clinica y destrezas médicas

Diagnéstico situacional de la educacion clinica en las residencias médicas
El razonamiento clinico (pensamiento critico) y la toma de decisiones para la
solucion de problemas clinicos; implicaciones educativas

La ensefianza de la cirugia, de procedimientos y destrezas clinicas psicomo-
trices

El modelo educativo para desarrollar actividades profesionales confiables
(MEDAPROC): Alcances y limitaciones en las residencias médicas

La responsabilidad compartida interinstitucional salud-educacion en la ense-
fanza y el aprendizaje de las competencias profesionales en las residencias
médicas

El sindrome de "burnout" (agotamiento profesional psicofisico) en los médicos
residentes

Discusién de las implicaciones sociales, legales y éticas del acto médico

Estrategias de aprendizaje

Aprendizaje autonomo; estrategias y técnicas de aprendizaje; delimitacion
conceptual

Clasificacion de estrategias y sus funciones; estrategias cognitivas (de ensa-
yo, de elaboracién, de organizacién, de apoyo)

La funcién autorreguladora ("control ejecutivo") de la metacognicion: la pla-
nificacion, la monitorizacion-supervision y la autoevaluacion

Las estrategias de aprendizaje en la consecucién de la meta educativa de
"aprender a aprender"

Relacion e importancia entre las estrategias de aprendizaje y los procesos
metacognitivos en el aprendizaje significativo

Ensefianza y evaluacion de las estrategias de aprendizaje

Recursos auxiliares y materiales de apoyo a la ensefianza
Delimitacion conceptual; clasificacion, criterios para su seleccion, disefio y
utilizacion de los principales recursos auxiliares de la ensefianza: materiales
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auditivos, de imagen fija, graficos, impresos, mixtos, tridimensionales; recur-
sos electronicos con soporte informatico (TIC)

La ensefianza por simulacion en educacion médica

Educacion a distancia en ambientes virtuales

Evaluacion en educacion médica

La evaluacion del proceso de ensefianza-aprendizaje: concepto y funciones
social y pedagdgica que cumple la evaluacion

Analisis critico de la utilizacion actual de la evaluacion en las residencias
médicas

Momentos centrales de la evaluacion: Diagndstica, formativa y sumaria; sus
funciones en la educacion

La evaluacién del aprendizaje versus la evaluaciéon para el aprendizaje; la
realimentacion en educacion médica

Técnicas e instrumentos de evaluacion: Informales y formales; las condicio-
nes de validez y confiabilidad

Concepto de calidad de la educacién; componentes basicos de un sistema
de educaciéon médica y factores distintivos de calidad

La evaluacion como herramienta de mejora de calidad continua

La evaluacion del/de la educando/a

Evaluacién de contenidos declarativos, de contenidos procedimentales y
competencias profesionales, de actitudes y valores

Planeacion, construccion, administracion y calificacion de los principales
instrumentos y estrategias de evaluacién: Registro de la actividad clinica
(portafolio de evidencias); incidente critico; observacion estructurada de la
practica clinica (Mini-CEX —clinical evaluation exercise-); evaluacién clinica
objetiva y estructurada (ECOE); pruebas objetivas de opcién multiple; lis-
tas de cotejo (comprobacion); escalas estimativas (numéricas, descriptivas);
pruebas de ensayo; otros

La evaluacion del profesor

Diagnostico situacional de la formacion docente y la evaluacion del profe-
sorado de las especialidades médicas

Los objetivos diversos de la evaluacion de los docentes, ¢ para qué evaluar
a los profesores?

La calidad de la ensefianza como variable multidimensional: criterios de calidad

docente
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Alcances y limitaciones de las lineas de investigacién que han orientado la
evaluacion de los docentes: el analisis de sus interacciones; la medicion del
rendimiento escolar; la valoracion de los estudiantes; la combinacién de jui-
cios; la clasificacion de sus comportamientos y habilidades; los sistemas de
auto apreciacion; el analisis de sus funciones

Aspectos éticos de la educacion médica

Andlisis de la educacién médica como conjunto de actividades de caracter
ético: Servicio, transparencia, compromiso, respeto, justicia, honestidad,
participacion, colaboracion

Analisis del caracter ético del conjunto de actividades de la educacién médica
Justificacion de la necesaria "construccion ética" del futuro médico espe-
cialista

Ensefianza, aprendizaje y evaluacién de los valores y principios de la ética
médica en las residencias

Procedimientos de Evaluacion

La evaluacion del aprendizaje del alumno(a) debera enfocarse a la estimacion de sus lo-
gros educativos en términos de las competencias siguientes: La aplicacién de recursos
didacticos idoneos que le permitan participar eficazmente en la ensefianza, supervision y
evaluacién de los profesionales que conforman el equipo de salud (residentes, internos, es-
tudiantes de medicina, enfermeras, otro personal de salud); la capacidad para desempenar
actividades de educacion para la salud dirigidas al paciente y su familia, y a grupos socia-
les; asi como del empleo de técnicas eficaces en su desarrollo profesional permanente.

Entre las diversas técnicas e instrumentos de evaluacién que podran emplearse, se
recomiendan de preferencias los siguientes:

+ Técnicas de observacién, microensefanza (desarrollo de sesiones de ensefianza)

« Trabajos escritos (anteproyecto de ensefianza; anteproyecto de evaluacion del
aprendizaje y realimentacién de resultados; ensayo sobre la docencia médica)

* Pruebas de rendimiento (orales y escritas)

« Control de lectura y andlisis critico del material bibliografico

+ Sociodrama y practica simulada

Bibliografia
Se debera incluir publicaciones periddicas en el campo de la educacion médica, ademas de
obras relevantes sobre aspectos filosoficos, tedricos, metodoldgicos y técnicos en la educacion

superior.
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Panamericana; 2015.

Ruiz-Moral R. Educacion médica. Manual practico para clinicos. Madrid: Médica Panamericana;
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Thomas PA, Kern DE, Hughes MT, Chen BY. Desarrollo curricular para la educacién médica: Un
enfoque de seis pasos. Lima: Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas (UPC); 2018.
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3 Unidades Médicas Sede

La especializacion se podra llevar a cabo en las unidades médicas que cumplan con los
requisitos siguientes:

« Ser del segundo o tercer nivel de atencion e incluir en sus servicios o departamen-
tos médicos, consultas de audiologia, otoneurologia, electrofisiologia/neurofisiologia
otoldgica, foniatria y patologia de lenguaje; ademas de otorrinolaringologia, genética,
neurologia y psiquiatria

+ Los consultorios de estas especialidades deberan estar equipados con sillén y/o
mesa de exploracion, estuche de diagndstico y rinoscopios

- Gabinetes de audiologia, otoneurologia, electrofisiologia/neurofisiologia otoldgica,
foniatria, y patologia de lenguaje que deberan contar con el equipo siguiente:

Gabinete de audiologia

Diapasones, camara sonoamortiguada, equipada con audiémetro clinico para
realizar pruebas umbrales y supraumbrales para la determinacién de la audi-
cion y sus alteraciones, con los accesorios siguientes: vias aérea y ésea, sis-
tema de enmascaramiento, grabadoras, micréfono y bocinas para el campo
libre. Impedanciémetro clinico, equipo de ganancia de insercién de auxiliares
auditivos. Equipo de potenciales provocados auditivos (latencia corta, media y
larga), otoemisiones acusticas y potenciales auditivos de estado estable. Bateria
psicoacustica para la evaluacion de trastornos del procesamiento auditivo central.

Gabinete de otoneurologia

Electronistagmodgrafo o videoelectronistagmografo con estimulador calérico
de agua y/o de aire, estimulador para exploracion de pruebas oculomotoras,
lentes de Frenzel y/o videofrenzel, sillon de torsién, posturdgrafo dinamico y
estatico, equipo de potenciales vestibulares (c-VEMPS y o-VEMPS), equipo
de test video impulso cefalico (V-HIT), equipo de rehabilitacion vestibular (BRU,
BALANCE MASTER).

Gabinete de foniatria

Sillén de exploracion, espejo frontal, espejos laringeos, equipo de nasolaringoen-
doscopia con fibra Optica, laringoscopio rigido y, en forma ideal, camara de video
integrada, videograbadora con monitor, y laboratorio computarizado de voz.
Gabinete de patologia de lenguaje

Sillén de exploracion, pruebas de evaluacion del lenguaje y aprendizaje en el
nifio, lenguaje y memoria en el adulto.
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- Departamento de terapia de audicion, lenguaje, aprendizaje, voz, habla y deglucién:
Con material apropiado suficiente, y personal capacitado para realizar evalua-
ciones en la deteccion auditiva y expresion oral, e impartir terapia de audicion,
lenguaje, aprendizaje en el nifio y el adulto, voz, habla y deglucién.

+ Departamento de ensefianza e investigacion

+ Departamento de archivo clinico y bioestadistica

* Manuales de normas y procedimientos de cada departamento y gabinete

+ Guias de practica clinica de los padecimientos mas frecuentes en cada servicio
* Programa operativo del curso universitario

Estudios complementarios de gabinete y laboratorio:
Servicio de imagenologia con estudios simples y contrastados, tomografia compu-
tarizada y, resonancia magnética, PET, ultrasonido, Doppler y videofluoroscopia
Laboratorio de neurofisiologia
Laboratorio de analisis clinicos
Laboratorio de inmunoquimica, micologia, endocrinologia y laboratorio de genética
Departamento de anatomia patoldgica

Apoyos didacticos:
Aulas y auditorios acondicionados con equipo audiovisual para la realizacion de
las actividades académicas previstas en el plan de estudios, asi como areas de
usos multiples para impartir ensefianza y realizar sesiones de discusién de casos
clinicos.
Bibliohemeroteca, con los libros de texto actualizados y de consulta afines a la
especialidad y suscripcion vigente a las principales revistas, nacionales y extran-
jeras de reconocido prestigio, en formato digital o impreso.
Servicio de fotocopiado e informatica médica con acceso permanente a la
Biblioteca médica digital de la UNAM; y las facilidades de fotocopiado, fotografia
clinica e ilustracién médica y demas formas de apoyo didactico con recursos
tecnoldgicos, para que el alumno realice presentaciones académicas.
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Comités de control de la practica profesional, formalmente instalada y funcional, garante
de la calidad de la atencién:

Morbilidad y mortalidad

Infecciones nosocomiales

Auditoria médica y calidad de la atencion

Farmacovigilancia

Etica médica

Bioética

Investigacion

Epidemiologia

Unidades hospitalarias

Instituto Nacional de Rehabilitacion "Luis Guillermo Ibarra", SSA
Calzada México Xochimilco No. 289, Colonia Arenal de Guadalupe
Alc.2 Tlalpan, C.P. 14389 Cd. de México

Teléfono: 59 99 10 00

Hospital General de México "Eduardo Liceaga", SSA. Ciudad de México
Dr. Balmis No.148. Col. Doctores

Cuauhtémoc. C.P. 06720, CDMX

Teléfono: 55 2789 2000

UMAE Hospital de Especialidades "Bernardo Sepulveda" CMN Siglo XXI, IMSS
Av. Cuauhtémoc No. 330. Col. Doctores

Alc.? Cuauhtémoc. C.P. 06720 Cd. de México

Teléfono: 55 5627 5900

UMAE Hospital General del Centro Médico Nacional la Raza" Dr. Gaudencio Gon-
zalez Garza"

Dr. Gaudencio Gonzalez Garza Jacarandas Y Calz. Vallejo 1er. Piso Col. La Raza
México, Cd. De México. Cp.2990

Teléfonos: 5782-1088 Ext. 23315, 5583-6418






