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.  DATOS GENERALES
Asignatura : Infectologia Il
Duracion : 30 sesiones / 64 horas académicas
Créditos : 04
Cadigo : UPG 032
Tipo de asignatura Obligatoria
Fecha de Inicio : febrero 2025
Fecha de término : Setiembre 2025
Docente : Dr. Juan Carlos Celis Salinas
Equipo docente : Dr. Martin Casapia Morales
Dr. Edgar Ramirez Garcia.
Sede Docente : Hospital Regional de Loreto.
[I.  SUMILLA:

Curso tedrico-practico dirigido a residentes del segundo afio de la especialidad,
enfocado en competencias clinicas, epidemioldgicas y sociales para la atencion de
enfermedades infecciosas y tropicales. Aborda sindromes infecciosos complejos, el
componente epidemiologico aplicado a brotes y vigilancia, asi como las determinantes
sociales y ecoldgicas que afectan la transmisién, curso y control de las enfermedades
tropicales.

.  COMPETENCIAS

Generales

e Aplicar conocimientos avanzados en infectologia y medicina tropical desde una
perspectiva clinica, epidemiolégica y ecolégica.

e Integrar enfoques interdisciplinarios (clinico, social y ambiental) en el
diagnostico y manejo de enfermedades infecciosas y tropicales.

o Participar en estrategias de vigilancia, control de brotes y politicas de salud
publica en contextos amazénicos.

Especificas

o Diagnostica y maneja sindromes infecciosos complejos y enfermedades
emergentes.

e Comprende y aplica herramientas de vigilancia epidemioldgica, deteccion de
brotes y manejo de bases de datos.

e Analiza criticamente los determinantes sociales, culturales y ecoldgicos de las
enfermedades infecciosas en el trdpico.

e Interpreta datos microbiolégicos y epidemiolégicos avanzados para la toma de
decisiones clinicas y sanitarias.



V.

PROGRAMACION DE LOS CONTENIDOS

N° de Tema

sesion

1 Introduccion a la epidemiologia de
enfermedades infecciosas

2 Vigilancia basada en eventos e indicadores, Dr. Edgar Ramirez
vigilancia y abordaje sindrémico

3 Sistemas de vigilancia y epidemiologia Dr. Martin Casapia
hospitalaria en enfermedades infecciosas

4 Vigilancia, prevencion, preparacion y respuesta | Dr. Juan C. Celis
antipandémica
Revision de temas

5 Investigacion de brotes: conceptos clave Dr. Edgar Ramirez
Andlisis de reporte de brotes

6 Disefio de curvas epidémicas Dr. Martin Casapia

7 Carga de enfermedad: afios de vida perdidos 'y | Dr. Juan C. Celis
AVISA

8 Uso de datos geoespaciales para vigilancia Dr. Edgar Ramirez

9 Respuesta ante brotes y emergencias Dr. Martin Casapia
sanitarias: modelo dengue
Casos clinicos
EXAMEN PARCIAL

10 Determinantes sociales y comerciales de Dr. Juan C. Celis
enfermedades infecciosas
Seminario

11 Vacunacion en salud publica y poblaciones Dr. Edgar Ramirez
especiales

12 Epidemiologia global y local de la resistencia Dr. Martin Casapia
antimicrobiana
Seminario

13 Salud global y Medicina en el trépico Dr. Juan C. Celis

14 Cambio climatico y enfermedades infecciosas Dr. Edgar Ramirez
Revista de revistas

15 Zoonosis emergentes Dr. Martin Casapia
Revision de temas

16 Ecologia de vectores y reservorios en la Dr. Juan C. Celis
Amazonia

17 Enfoque de 'Una Salud': integracién humano- Dr. Edgar Ramirez
animal-ambiente.

18 Salud en poblaciones indigenas, viajeros y Dr. Martin Casapia
migrantes.
EXAMEN PARCIAL

19 Neuroinfecciones: meningitis, encefalitis y Dr. Juan C. Celis
abscesos
Revision de temas

20 Endocarditis infecciosa: enfoque integral Dr. Edgar Ramirez

21 Sepsis y shock séptico Dr. Martin Casapia

22 Infecciones por hongos endémicos Dr. Juan C. Celis
(histoplasmosis, paracoccidiodomicosis)

23 Enfermedades Tropicales Desatendidas Dr. Edgar Ramirez
Seminario

24 Arbovirosis emergentes Dr. Martin Casapia

25 Infecciones por bacterias multirresistentes Dr. Juan C. Celis

Revista de revistas




26 Infecciones en el inmunocomprometido no VIH | Dr. Edgar Raﬁvi
Revision de temas ~-\ (ot 509

27 Epidemiologia y prevencién en VIH Dr. Martin Casép%
Seminario

28 Emergencias en VIH Dr. Juan C. Celis
Discusion de casos clinicos

29 Interpretacion avanzada del antibiograma Dr. Edgar Ramirez
Discusion de casos

30 Uso de diagndstico molecular en infectologiay | Dr. Martin Casapia
medicina tropical
EXAMEN FINAL

V.

5.1

5.2

PROCEDIMIENTOS DIDACTICOS O METODOLOGIA

Metodologia:
La Asignatura se desarrollara con Clases Teoricas, Tarea Académica (Seminarios,

Conversatorios Clinicos y Revision de Revistas).

En la TEORIA, se aplicaran técnicas de exposicion dialogada, mediante Clases
magistrales dialogadas, apoyadas por material audiovisual.

En la TAREA ACADEMICA dependera de las siguientes actividades:

= En los SEMINARIOS el docente responsable actuara como Coordinador. Los
residentes designados deberan preparar el Seminario incluyendo material de
ayuda audiovisual, de preferencia Multimedia o laminas de retro proyeccion.

* En los CONVERSATORIOS CLINICOS el grupo responsable debera presentar
una Historia Clinica, para su debate y conclusion, incidiendo en el diagndstico y
los aspectos de manejo terapéutico.

*En la REVISION DE REVISTAS, los residentes abordaran estudios cientificos
(ensayos clinicos, metaandlisis de Preferencia) de la especialidad de
enfermedades infecciosas y tropicales relacionados a antimicrobianos,
combinacién de farmacos, resistencia bacteriana, métodos de diagndstico,
métodos de aislamientos de cultivos, toma de muestra.

Técnicas:
En la Teoria se usaré la técnica de la Clase Magistral dialogada usando material
audiovisual, se realizara una revisién del tema, pudiendo evaluar previamente a
los alumnos mediante pruebas escritas u orales.

En la Tarea Académica se usard la Técnica de presentacién del tema mediante
Seminarios, Conversatorios Clinicos o0 Revista de Revistas por el residente
responsable.

e Seminario. En los primeros 10' se tomara un paso escrito 0 PRE-TEST a todos
los residentes, referido al Seminario, luego el residente designado procedera
con la exposicion. El residente responsable debera entregar su exposicion
como maximo un dia antes, para la revision y aprobacion del tutor o
coordinador, la que sera calificada Si fueran entregadas en fecha posterior, el
calificativo del residente sera de cero (00).

La nota del SEMINARIO se obtendra:

Para el residente responsable la nota sera la resultante de: a) EXPOSICION y
PRESENTACION: 60%, b) PRE-TEST: 40%. Durante la exposicion se
evaluard: Dominio del tema, calidad de la exposicién y uso de recursos audio




visuales.
Para el resto de los alumnos la nota consignada seré la obtenida ey &
TEST y su "‘}2?
participacién durante la discusion clinica o aportes. El alumno que no Wi
el PRE-TEST tendra la nota de 00 (Cero).

e Conversatorios Clinicos: Se desarrollara por cada capitulo, cada residente
debera participar de manera activa durante los conversatorios.

El Conversatorio Clinico se desarrollara en lo posible, de la siguiente manera:

a) Preguntas al residente responsable sobre la Historia Clinica : 10'

b) Diagndsticos y comentarios de los presentes: 30'

¢) Evaluacién de analisis y Diagnostico Diferencial (Residente Responsable):
15'

d) Opinion final y conclusiones (Docente): 05'

» Revision de Revistas: La actividad tiene como objetivo desarrollar en los
residentes la capacidad de analizar criticamente la literatura médica reciente y
relevante para su especialidad y el contexto de la practica clinica en el Peru.
Cada residente seleccionara un articulo cientifico reciente de una revista de
impacto y lo presentara siguiendo la siguiente estructura: introduccion del
articulo, metodologia, resultados principales, discusién y conclusiones de los
autores, y un andlisis critico personal que incluya fortalezas, limitaciones,
relevancia clinica para nuestra region e implicaciones para futuras
investigaciones. Se fomentara una discusion interactiva después de cada
presentacion. La evaluacion de esta actividad considerara la seleccion del
articulo, la claridad de la presentacion, la profundidad del analisis critico y la
participacién en la discusion.

5.3 Materiales y Métodos:
En la Teoria, Seminarios, Revista de Revistas y Conversatorios Clinicos se usara
ayuda audiovisual.

VI. RECURSOS

ACTIVIDAD AULA LOCALIZACION DIAS HORAS
TEORIA Dpto. HRL MARTES, 19:00 a 20:00 hrs
Enfermedades JUEVES Y
infecciosas vy SABADO
tropicales
TAREA Dpto. HRL MARTES, 20:00 a 22:00 hrs
ACADEMICA | Enfermedades JUEVES Y
infecciosas y SABADO
tropicales

VII.  EVALUACION
Basado en la Resolucion Decanal N° 105 — 2003 — FMH-UNAP del 27-03-03 y
Resolucion Rectoral N° 0756—003—-UNAP del 03-04-03. Actualizada por Resolucion
Decanal N° 124 -FMH-2007-UNAP del 26-04-07.

Criterios:
items Para Evaluar y porcentaje de validacion:
Nota de Examenes Teoricos 160 %
Nota de Exposiciones, Seminarios, Charlas, Discusiones 130 %

Asistencia, Puntualidad y Participacion :10%



Escala de Calificacion.
e La escala de notas para la calificacion es vigesimal, de cero (0) a ve
siendo la nota minima aprobatoria de 14 (Catorce). Las frad
cualesquiera que sean obtenidas por el residente seran tomadas en
para determinar los promedios de cada nota parcial pero sélo para la
determinacion de la NOTA FINAL DEL CURSO, toda fraccién igual o mayor a

0.50 ser& redondeado al numero entero inmediato superior.

Tendran la calificacién de 00 (Cero), los residentes que:

- No acudan, se retiran o son expulsados de alguna de las actividades grupales
calificadas.

- No presenten los Trabajos: Monografias del Seminario, Revista de Revistas
etc. en las fechas programadas.

- Se compruebe que la tarea académica presentada sea copia de otros trabajos
similares. Si el trabajo plagiado es el de algun otro comparfero o grupo del
curso, los implicados (ambos) se haran merecedores de dicho calificativo. Si
se tratase de una monografia, siendo ésta una tarea grupal, TODO EL
GRUPO tendra dicho calificativo, independiente de cualquier otra modalidad
de calificacion.

- Los que no se presenten a rendir algun Examen Parcial, Pre-Test del
Seminario o Pasos escritos.

NOTA:
Para rendir los Exdmenes Tedricos el alumno solo podréa entrar con: boligrafo, corrector
y calculadora simple. iNo debera portar ningun Teléfono Celular durante el Examen!

Procedimiento:
Las evaluaciones del Curso constaran de tres tipos:
a) EXAMENES TEORICOS b) TAREA ACADEMICA C)
ASISTENCIA Y PARTICIPACION

DE LOS EXAMENES TEORICOS:
EXAMENES TEORICOS. - Durante el curso se tomaran dos (2) Examenes
Parciales Escritos en las fechas y horas indicadas en el Syllabus los que seran
IMPOSTERGABLES y comprenderan preguntas de todas las actividades en comun
desarrolladas hasta dicha fecha. Cada parcial podra tener un porcentaje de
preguntas de parciales y tareas académicas anteriores desarrolladas, en un maximo
de 20%.

EXAMEN DE RECUPERACION:
No hay Exdmenes de Recuperacion.

DEL EXAMEN FINAL.

Rendiran el Examen Final, los residentes que hayan desaprobado uno o dos
examenes parciales y cuyo promedio final sea desaprobatorio (con nota menor de
14), el mismo que constara de todo el curso y correspondera a todas las clases
Teodricas y Tareas Académicas realizadas en el siguiente porcentaje:

Primer Parcial 50 %

Segundo Parcial 50 %

Estan EXONERADOS de este examen solo los alumnos que aprobaron el 100 %
de los Examenes Parciales Tedricos y Tarea Académica, y cuyo promedio final sea
aprobatorio (Nota mayor o igual a 14).



de hacerlo por tener 30 % o mas de inasistencias en la Teoria, su nota f{ial d
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sera consignada en el Acta Final del Curso.
DE LA TAREA ACADEMICA:

Comprenderan los Seminarios, Conversatorios Clinicos y Revision de Revistas.

La Tarea Académica si fuera nota aprobatoria se promediara con la de la Teoria 'y

la Practica siempre que en ellas estuviera con nota aprobatoria. Si fuera nota

desaprobatoria no se podra promediar con la teoria, ni con la Nota de Asistencia y

Participacion.

DE LA ASISTENCIA Y PARTICIPACION:
Se tomara Lista obligatoriamente en todas actividades realizadas.
Los alumnos que lleguen tarde tendran nota en demérito.
Es obligatoria la asistencia a todas las actividades del curso. El alumno que al final
del periodo académico tenga 30 % o mas de inasistencia en la Teoria, estara
impedido de rendir los Exdmenes Teoricos y Final.

El calificativo del Curso se obtiene promediando las notas de Teoria (60 %), Tarea
Académica (30 %) y Asistencia y Participacién (10%), correspondientes. Para ser
aprobados en la Asignatura se requiere la aprobacién tanto de la Teoria, como de la
Tarea Académicay de la Asistencia y Participacion, de lo contrario el calificativo maximo
sera de 14 (Catorce), (si el promedio fuera aprobatorio) o menos segun el promedio
resultante, esto por considerar que el alumno no ha logrado el aprendizaje por
competencias en el Curso.

NOTA IMPORTANTE: La Promocion deberd nombrar el primer dia de clases un
delegado, el cual debe ser responsable de la coordinacion de los temas a desarrollar y
su difusion.

VIIl.  LISTA DE ALUMNOS

N° APELLIDOS Y NOMBRES PROMOCION SEDE
01
02
03
04

Dr. Jujn Carlbs Celis Salinas

rdinador/Tutor



